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Résumeé

A travers ce mémoire jemmeéne le lecteur en Haute-Amazonie péruvienne dans un
centre de réhabilitation pour toxicomanes et de recherche sur les médecines
traditionnelles. Ce centre s’appelle TAKIWASI, qui signifie en quechua “la maison qui
chante®. Si certains thérapeutes de cette maison chantent, c’est pour guérir. Le Dr
Jacques Mabit, fondateur et responsable de Takiwasi depuis 1992, est 'un de ces
guérisseurs-chanteurs. Cette maniére de soigner, il 'a apprise auprés de guérisseurs
de la région; elle est étroitement liée a l'absorption de différentes plantes
médicinales locales. Un mélange bien spécifique de ces plantes donne un breuvage
psychoactif nommé AYAWASKA. Réguliérement, lors d'un véritable rituel, les
patients de Takiwasi boivent 'ayawaska. Voila qui éveille I'intérét, et surtout, pour
beaucoup, la méfiance. Fort de cette ambivalence, je suis parti voir de mes propres
yeux ce qui se faisait a Takiwasi. J’ai choisi pour une telle démarche d’appliquer une
approche anthropologique : bagage théorique, observation-participante, prise de
notes a chaud, entretiens de type récits de vie. Pour délimiter mon objet d’étude j'ai
choisi de me concentrer sur une catégorie d’'usagers : les patients toxicomanes
occidentaux. C’est donc certains d’entre eux ainsi que leurs thérapeutes que jai
interviewés. Mon approche a été de type inductive, c’est-a-dire que plutét que de
partir avec des hypothéses et de chercher a les démontrer, je suis parti avec une
question trés large, a savoir : En quoi consistent les approches thérapeutiques
de Takiwasi auprés de patients occidentaux et quels en sont les enjeux ?
Procédant en trois étapes, jessaie dans ce travail, de rendre compte de ce qu’est
Takiwasi dans son ensemble. 1) Takiwasi tel qu’on peut le voir au premier abord,
décrivant les différentes pratiques auxquelles le centre a recours: rituels, prise de
plantes vomitives, période d’isolement en forét, psychothérapie, ateliers d’art
thérapie... 2) La philosophie du centre, trés imprégnée de la personne de son
fondateur, Jacques Mabit. Dans cette partie, je décris les éléments du cadre
théorique de Takiwasi en lien avec ce que jai pu voir et entendre a Takiwasi; je
parle notamment de la psychologie transpersonnelle et de la pensée de Jung, qui
sont les courants de psychologie occidentaux les plus proches du modeéle
thérapeutique de Takiwasi. 3) Aprés avoir donné le profil des 3 patients et des 3
thérapeutes interviewés jexpose, en me référant au travail de Le Breton sur « les
conduites a risques », certains besoins importants rencontrés chez les 6 interviewés
(besoin d’intensité d’étre, besoin de conscience, besoin d’appartenance, besoin de
symbolique et besoin de rituels). J'explore comment une dynamique thérapeutique
nait au sein de Takiwasi de la rencontre des besoins des accompagnants et des
accompagnés. Ces trois parties permettent de rendre compte du réle et de la place
d’éléments spirituels et religieux centraux au sein des pratiques et des discours a
Takiwasi. Pour terminer, jouvre la réflexion sur des maniéres possibles de
concrétiser cette approche en termes de travail social.

Mots-clé : toxicomanie, ethnopsychiatrie, Pérou, relation-thérapeutique, spiritualité,
chamanisme, symbolisme, sacré, médecine paralléle, exorcisme
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1 Introduction

« L’ceil qui scrute, qui analyse, qui disséque, doit étre réconcilié avec I'ceil qui vénére et qui
contemple. Il nous faut apprendre maintenant a vivre en pratiquant a la fois la science et la poésie ; il
nous faut apprendre a garder les deux yeux ouverts en méme temps. » Huber Reeves

De tout temps et dans toutes les civilisations 'homme a consommé des produits
psychoactifs, du plus banal au plus puissant. Cette consommation est aujourd’hui
surtout synonyme de dépendance. Cela n’a pas toujours, et pas partout, été un
probléme aussi ravageur que ¢a ne l'est aujourd’hui. Au cours des ages, et encore
aujourd’hui a travers le monde, la consommation de produits psychoactifs a pris et
prend toutes sortes de formes. Ces formes varient en fonction des produits mais
surtout en fonction des raisons d’utilisation. Parmi ces formes, je distingue :

- la consommation inte’gre’e’, acceptée par les codes sociaux, comme par exemple
dans beaucoup de sociétés occidentales contemporaines: le tabac, I'alcool ou les
anti-dépresseurs.

- la consommation inintégrée, mal vue par la société mais néanmoins présente,
voire méme trés répandue, comme par exemple: la marijuana, les drogues
synthétiques, la cocaine, I'héroine...

Dans un cas comme dans l'autre il y a des consommation problématiques, voire
pathologiques. Bien que ce soit sur ces derniéres que sera mis I'accent dans mon
travail, je vais me pencher sur la consommation de produits psychotropes en
général, partant du principe que toutes les consommations de produits psychotropes
sont étroitement liées par un dénominateur commun. Ce dénominateur commun
ressort de maniére la plus évidente dans une troisieme catégorie de consommation,
que je nomme consommation semi-intégrée. |l s’agit d’'une consommation de
produits psychotropes appartenant a ce qui est devenu des sous-cultures,
consommation pleinement intégrée par celles-ci, mais seulement partiellement, si ce
n'est pas du tout, acceptée par les sociétés dominantes. Ces sous-cultures sont les
vestiges des peuples dits traditionnels, qui, au cours des siécles, se sont
progressivement mariés avec la modernité. Dans plusieurs de ces sous-cultures |l
existe, a des fins thérapeutiques et religieuses, des pratiques impliquant une
consommation de substances végétales psychotropes. Le contexte actuel de
mondialisation fait que ces pratiques sont apparemment facilement consommables
par des individus issus d’autres milieux culturels. Or on ne peut pas consommer des

' Au cours de tout ce travail jutiliserai le style italique pour :

- des mots et des mots composés auxquels je donne un sens un peu particulier, ou avec une
certaine réserve ; en principe le contexte dans lequel ces mots apparaissent est suffisant pour
en permettre la compréhension, si ce n’est pas le cas, j'explique ce que j’entends par une telle
utilisation du / des mot /s.

- appuyer un mot, parfois en écho a une utilisation semblable du méme mot un peu plus haut
dans le texte.



pratiques. Ces derniéres nécessitent un important travail de transposition pour étre
utilisables dans d’autres contextes que celui dont elles sont issues. Mais la
Consommation est dans I'air du temps et tout y passe ; c’est dans ce contexte qu’en
Amérique du Sud de nombreux centres proposent différents traitements
thérapeutiques ou séminaires de développement personnel avec absorption de
produits psycho-actifs. La plupart de ces centres revendiquent leur affiliation aux
peuples authentiques et a LA Tradition, auxquels ils se référent pour proposer un
peu plus de santé ou de bien-étre. Selon moi, ce qui est proposé et tant recherché,
sans parler d’argent ou de pouvoir, c’est du SENS. Mais c’est seulement si ce SENS
tient véritablement la route, et ne se situe pas juste en superficie, que ce qui est
recherché, que se soit la santé ou la félicité, a des chances d’ étre approché. Peut-
étre bien qu’il est délicat de parler de LA santé, ou de LA félicité ; car, comme le
relevent les anthropologues, la signification subtile de telles notions varie d’'une
culture a l'autre. Mais... ? dans le contexte actuel de mondialisation, ne peut-on pas
se demander s’il ne devient pas particulierement nécessaire et possible, certes avec
beaucoup de prudence, de se rapprocher d’'un certain universalisme vis-a-vis de
notions si fondamentales ? C’est ce sur quoi s’interroge le centre TAKIWASI et sur
quoi je vais me pencher dans ce travail.

Ce centre, situé en haute Amazonie Péruvienne, est un de ces centres qui proposent
un traitement thérapeutique et des séminaires de développement personnel avec,
entre autres, absorption d’un produit végétal psycho-actif. Le fondateur et
responsable du centre, Jacques Mabit, est un médecin frangais initié a la médecine
traditionnelle locale. Selon lui et son équipe internationale, moyennant le respect
d’'un_certain_ nombre de régles, il est tout a fait possible pour un occidental de
bénéficier de I'effet positif de pratiques issues du fin fond de 'Amazonie. Aprés une
immersion de cing mois au sein de ce centre (plus un mois préalable d’approche), je
ne peux que relever le sérieux et la sincérité de la démarche de Takiwasi. J'essaie
donc, en ami, de poser des questions et proposer des pistes de réflexion en tenant
compte de la complexité d’'une telle approche (en lien notamment avec son aspect
universel).

Takiwasi se présente en tant que « Centre de réhabilitation pour toxicomanes et de
recherche sur les médecines traditionnelles »%. Je précise d’emblée que dans ce
travail je me pencherai principalement sur la dimension de réhabilitation pour
toxicomanes en internat. Takiwasi considére que le dénominateur commun qui
pousse la plupart des personnes a consommer un produit ou un autre se situe a
l'intersection du thérapeutique et du religieux ; d’ou I'absorption d’'un breuvage
psychoactif : TAYAWASKA, comme pilier central du traitement ; cette pratique illustre
ce dont je parlais en début d’introduction en lien avec la consommation semi-
intégrée.

% Dans tout le travail j’utilise deux styles de guillemets :

- les guillemets « », pour les citations exactes, écrites ou orales,

- les guillemets anglais “, pour les citations imprécises d’éléments écrits ou oraux, par
exemple si je paraphrase quelqu’un de maniére approximative.



Pour Takiwasi, 'Existence a un SENS intrinséque et c’est ce a quoi la plupart des
toxicomanes cherchent corps et dme a se relier en prenant des drogues ; mais voila
que dans cette recherche solitaire, le corps et 'ame du malheureux chercheur
deviennent rapidement victimes de la spirale infernale de I'addiction. Considérant le
fait que la toxicomanie semble ne pas exister chez les peuples utilisant des produits
végétaux psychotropes dans un contexte thérapeutique et religieux, Takiwasi croit et
expérimente la possibilité de s’inspirer de cet usage bien spécifique de produits pour
transformer la spirale de I'addiction du toxicomane en un tremplin thérapeutique.

Le contexte de la mondialisation crée de nouvelles formes d’offres thérapeutiques.
Inévitablement la demande s’en voit également influencée. Ainsi les individus
voyagent a la recherche d’approches qui correspondent a leur attente, mais surtout,
je dirais, a leur sensibilité. Ainsi, d’'une certaine maniére, ce mémoire constitue des
prémices pour prudemment cerner la sensibilité commune a certaines catégories de
personnes a Takiwasi : les patients occidentaux et leurs thérapeutes.

La rencontre entre plusieurs cultures dans un centre alliant deux types de médecine
trés différents m’a fait opter pour une approche méthodologique inductive de type
anthropologique. L’avantage majeur que jai vu dans ce type d’approche est la
possibilité d’aborder au plus prés, et de maniére particulierement respectueuse,
certains thémes, mais surtout des personnes. Ceci par le fait qu’'une telle méthode
se doit d’étre la plus libre possible de tout a priori.

1.1 Les différents points de ce travail

Dans un premier temps je me présente et explique comment, en tant que chercheur
de Vérité ayant regu une éducation teintée de philosophie néo-orientale et de
naturopathie, j'en suis venu a choisir ce sujet de mémoire.

Aprés quelques commentaires sur la délimitation de mon champ d’étude, je
m’exprime sur la question initiale de ce mémoire, qui n’est rien d’autre qu’un
développement de son titre, a savoir :

En quoi consistent les approches thérapeutiques de Takiwasi auprés de
patients occidentaux et quels en sont les enjeux ?

Je décline ensuite cette question elle-méme en sous-questions, ces derniéres ayant
été des reperes lors de mon immersion tdtonnante sur le terrain. L’aspect tdtonnant
de mon approche se révéele lorsque, aprés ce chapitre sur la question initiale de ce
mémoire, jexpose en quoi consiste mon approche méthodologique de type
anthropologique. Disons déja qu’il s’agit d’'une approche inductive, faisant appel a de
I'observation-participante et a des entretiens semi-directifs de type « récits de vies »
(Bertaux D., 1997).

Ensuite, en deux temps, me rapprochant progressivement de mon objet d’étude, je
rends compte du fonctionnement et du cadre théorique de Takiwasi. Premiérement je
présente le Centre et ses différents secteurs tels qu’on peut les percevoir de
'extérieur, me concentrant déja principalement sur le secteur de réhabilitation pour
toxicomanes en internat. Je parle dans cette partie de I'évolution de Takiwasi qui,
dans ses débuts, ne s’occupait que de patients toxicomanes, et graduellement, en



organisant des séminaires de développement personnel, s’est mis a travailler avec
un autre type de population.

Dans un deuxiéme temps, j'entre davantage dans le cadre théorique de Takiwasi; je
parle notamment de la spiritualité, de la religion, de la psychologie transpersonnelle
et de la pensée de Jung. Puis, en entrant davantage dans ce qui a trait a I'attitude du
Centre par rapport a TAYAWASKA, je pose et discute certaines questions que
souléeve l'utilisation d’'une telle substance. Je termine cette partie en proposant une
réflexion sur les pratiques utilisées par Takiwasi et la question du vrai et de I'éthique,
tachant de dégager de cette réflexion ce qui me semble étre véritablement important,
a savoir : 'efficacité thérapeutique de ces pratiques.

Finalement jentre dans le propre de I'analyse, en présentant les personnes que jai
interviewées et en dévoilant certaines problématiques soulevées par Le traitement
de la toxicomanie aupres de patients toxicomanes occidentaux a Takiwasi. Trouvant
'étude des « conduites a risques » de Le Breton particulierement pertinente pour
traiter ce sujet, je m’en sers comme cadre théorique pour aborder I'analyse. Je
justifie ce choix avant tout par I'écho que la lecture de Le Breton a eu en moi lorsque,
a mon retour du Pérou, jen fis la découverte. D’'une phrase tirée du livre « Les
conduites a risque », jai extrait les principaux thémes que je traite dans l'analyse ;
voici la phrase en question :

« Le jeune est parfois dans une volonté obsessionnelle d’étre identifié comme
“existant” et donc de créer auprés de ceux qui lui tiennent a coeur, ses parents
surtout, un déplacement des routines familiales pour provoquer une reconnaissance
de soi qui ne doive plus rien aux pesanteurs affectives. » (Le Breton, 2002 : 58)

En conclusion, jessaye de synthétiser les pistes de réflexion entrouvertes et veille a
resituer le travail dans sa principale raison d’étre, qui est de mener une réflexion qui
se situe dans une perspective d’aide aux personnes prises dans les tourments de la
toxicomanie. Puis, pour faire le lien de maniére concréte avec le travail social en
Occident, je termine en mentionnant quelle évolution concréte ce mémoire pourrait
prendre.



2 L’objet d’étude et sa naissance’

« L’occultation de notre subjectivité est le comble de la subjectivité. Inversement la recherche de
I'objectivité comporte non I'annulation mais le plein emploi de la subjectivité. » Edgar Morin, (1980,
cité par Kaech F., 2006 : 25)

Je ne peux faire abstraction de moi-méme ; pour pouvoir produire un travail le plus
complet possible je dois « étre affecté» (Favret-Saada, 1990, cité par Kaech F.,
2006 : 33) dans tout mon étre. Pour que le lecteur de ce travail puisse me lire avec
un éclairage le plus complet possible, je me dois de lui donner quelques clés
essentielles pour comprendre davantage « d’ou je parle » (Bourdieu). Sophie
Caratini écrit au sujet de la posture épistémologique en anthropologie, (qui est
I"approche méthodologique que j ai choisie), qu’elle « devrait conduire a mettre en
valeur ces parts subjectives de I'acquisition et de la construction des savoirs — et non
du savoir — sans plus craindre de les soumettre aux feux de la critique ».(Sophie
Caratini, 2004 : 122, cité par Kaech F., 2006 : 27)

Depuis trés jeune je m'intéresse aux causes de la souffrance’ humaine, a
commencer par la mienne. Je découvre assez tot que le bonheur ou plutbt
'apaisement de la souffrance est un art qui peut s’apprendre. Ma route me meéne
alors a beaucoup explorer du coté de la spiritualité® (a travers essentiellement les
arts martiaux, la méditation bouddhiste, le yoga ...). Ce qui m’ a toujours attiré c’est
le coté mystique des diverses traditions sur lesquelles je me penche, I' expérience
vécue jusque dans les tripes; au détriment de I'aspect plus théorico-théologique. Ce
qui m’a toujours intéressé c’est la recherche de I'expérience de la Transcendance,
de I'Absolu, du Tout, une expérience qui soit réellement éprouvable dans tout mon
étre. Cette recherche de «l'inébranlable paix du coeur », comme disent les
bouddhistes, ou de « Salut» comme disent les chrétiens, devient a partir de
'adolescence un élément autour duquel je me construis petit a petit une identité et
une raison de vivre.

Mes parents, surtout ma meére, sont eux-mémes engagés dans ce type de recherche
depuis plusieurs années. Avec la méditation bouddhiste, I'étude des réves de type
jungien est un élément central de leur exploration. Leur regard naturopathique sur la
santé et la maladie est également un élément qui a beaucoup marqué mon enfance.

Ma curiosité, ma recherche d’'un mieux-vivre et sans aucun doute une certaine
détresse m’'ont amené a I'dge de 16 ans a consommer du cannabis. Cette
consommation quasi journaliére a duré environs 3 ans. Si aujourd’hui je m’intéresse
autant a la toxicomanie et ses troubles associés (selon I'appellation du centre
valaisan de réhabilitation « Les Rives-du-Rhénes ») c’est en grande partie lié & mon

® Au départ de ce travail, j'ai eu beaucoup d’échanges avec mon directeur de mémoire, c’est pourquoi
dans ce chapitre je me référe a plusieurs reprises aux mémes auteurs que lui.

4, N . . . y -
J’entends la par souffrance non pas uniquement souffrance aigué comme on I'entend communément
mais aussi ce que I'on pourrait nommer mal de vivre, ces douleurs intérieures que tout étre humain
porte quotidiennement en lui avec plus ou moins de peine.

® Plus loin je proposerai une définition de cette notion de spiritualité.
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propre parcours de consommateur. C’est un grand voyage d’'une année et demie en
Inde qui m’a aidé a arréter de fumer.

Lorsqu'il a fallu choisir un sujet de mémoire, j'ai hésité entre des sujets du type: « La
consommation de cannabis chez les jeunes », « Le voyage en Inde comme rite de
passage »° , « L’argumentation de lutilisation de produits psychoactifs comme
moyen de connaissance de soi ou de quéte mystique chez les occidentaux ».

Conjointement a ces recherches d’'un sujet de mémoire susceptible de suffisamment
m’intéresser, il me fallait trouver une place de formation pratique. C’est alors que jai
entendu un reportage a la radio au sujet de Takiwasi. J'étais déja un petit peu
familier avec le sujet de l'ayawaska, ayant lu « Le serpent cosmique, 'ADN et
'origine du savoir » (1995) de Jérémie Narby. Ce que jentendais ce jour-la a la
radio, c’est-a-dire utiliser un savoir traditionnel ancestral de manipulation de plantes
psychoactives pour venir en aide a des toxicomanes, m’apparaissait couler de
source. Peu de temps aprés cette émission radio, I'anthropologue péruvien José
Marin nous a présenté a |'école sociale de Lausanne un documentaire sur
I'ayawaska. Une partie de ce documentaire’ se passait & Takiwasi. J’ai & nouveau
été séduit par la démarche de ce centre et jai entrepris quelques recherches a son
sujet. Alors m’est venue l'idée de faire de ce centre mon terrain de recherche ET
mon lieu de stage. Que pouvais-je trouver d’autre qui concilie si bien mes différents
intéréts ?1?

® Un théme inspiré par un petit ouvrage intitulé Fous de I'Inde - Délires d'occidentaux et sentiment
océanique, (Airault R., 2002).

"«Le Serpent, 'ayawaska et moi » ( Bernardi A., 2003).
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3 Question du mémoire, un processus

J’ai choisi de m’intéresser tout particulierement aux patients occidentaux qui se
rendent a Takiwasi pour y soigner un probléme de toxicomanie. Par patient
occidental j'entends les patients qui viennent d’Europe, des Etats-Unis et des autres
pays d’influence états-unienne, ou alors des personnes enculturées dans un de ces
pays. Par ce ciblage jévite un certain nombre de complexités qu’implique un regard
croisé sur d’autres cultures. Une complexité déja bien présente dans mon objet
d’étude relativement exotique. Cependant par ce choix nous verrons tout au long de
ce travail qu’une autre difficulté apparait, liée au fait de porter un « regard éloigné »
sur ce qui m’est proche. (Lévi-Strauss C., 1983)

Au chapitre sur la méthodologie, nous verrons plus combien I'approche que jai
choisie pour aborder ce sujet des patients occidentaux a Takiwasi est
particulierement ouverte. C’est cette donnée méthodologique qui me fait aborder ce
travail avec une question de départ volontairement trés large, a savoir :

En quoi consistent les approches thérapeutiques de Takiwasi auprés de
patients occidentaux et quels en sont les enjeux ?

A la maniére des rhizomes d’Anzieu, cette question se complexifie au fur et a
mesure que je l‘approfondis, induisant davantage une recherche de pistes de
réflexion qu’une recherche de réponses abouties. Il s’agit donc surtout de rendre
compte d’'un processus. Ce processus, foncierement littéraire, révéle ce que Daniel
Bergez nomme, en parlant de «la vérité de I'ceuvre [littéraire...] une conscience
dynamique en train de se faire. » (Bergez D., 2005 [1999 ]: p.90)

En laissant cette question se développer, jai choisi de chercher des pistes de
réflexion la concernant en termes d’offre et de demande. Ce qui me conduit a
chercher le qui, le quoi et le comment en lien avec :

la demande

Qui sont ces patients occidentaux qui viennent se soigner a Takiwasi ?
En quoi consiste leur demande ?

Comment est ce que la demande s’exprime ?

I'offre

Qui sont les thérapeutes a Takiwasi ?

En quoi consiste I'offre ?

Comment est-ce que l'offre prend forme ?

Concernant aussi bien I'offre que la demande je vais également explorer le comment
du lien entre le qui et le quoi , autrement dit je vais me pencher sur ce qui est en jeu
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dans la rencontre entre l'offre et la demande. A ce sujet je précise déja I'aspect
complexe que recéle la dimension interculturelle d’une telle problématique. ®

Dans un autre registre de questions, que je qualifie de méta, ce travail me fait
réfléchir sur les raisons profondes qui, de tout temps et en tout lieu, poussent |'étre
humain a prendre des substances dans le but de modifier ses perceptions. Pourquoi
tant d’étres humains ne se satisfont-ils pas de la conscience ordinaire qu’ils ont
d’eux-mémes et du monde ? Il est clair que je ne m’aventurerai que trés
partiellement et prudemment a explorer une question d’'une telle ampleur.

& Marion Laval-Jeantet, psychologue clinicienne, a étudié un sujet semblable a celui que je traite mais
en Afrique; elle réfléchit sur les avantages et les problémes que souléve l'utilisation d’un rituel
initiatique gabonais impliquant l'ingestion d’'une plante hautement psychoactive (I'iboga), ceci comme
outil thérapeutique pour des patients toxicomanes occidentaux. (Cf. Laval-deantet M., 2004)
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4 Méthodologie

4.1 Une approche qualitative

Je souhaiterais premiérement préciser un choix de posture méthodologique bien
spécifique: pour moi il est nécessaire de veiller, durant toute ma démarche de
recherche, a garantir un respect intégral des convictions et des expériences des
personnes que japproche. Cela signifie pour beaucoup que, durant toutes les étapes
de ma recherche, je veille a suspendre au maximum mon jugement de valeur vis-a-
vis des personnes sur lesquelles je pose mon attention. Une approche qualitative, de
type anthropologique, m’est apparue étre le type d’approche qui me permettrait de
respecter au mieux cette qualité posturale. Cette approche n’enléve en aucun cas la
« visée nécessairement cognitive et objectiviste de la recherche en sciences
sociales » ; (Berthaux D., 2003 [1997] : p.7) a mon avis elle la rend méme d’autant
plus pertinente car elle reconnait I'aspect affectif, voire poétique de I'existence -
aspect du vivant humain qu’'on ne peut a mon sens en aucun cas occulter pour
produire de la connaissance en science humaine.

4.1.1 Une posture de recherche inductive

Au sein de cette démarche qualitative j'ai choisi d’utiliser une approche de terrain dite
« inductive », travaillant non tellement a partir d’hypothéses que je vais chercher a
démontrer mais plutét a partir d’ «un domaine d’étude » duquel je vais chercher a
faire « émerger ce qui est pertinent pour ce domaine ». (A.Strauss ,1992 : 53, cité
par Kaech F. 2006 : 40) Pour que cette stratégie soit porteuse de sens, j'ai envisagé
d’aborder mon terrain avec des thémes conducteurs et canalisateurs. Avec une
observation attentive, mon bagage théorique et une grille d’analyse souple je devrais
pouvoir me mouvoir liborement dans une lecture de ce que je vais rencontrer sur le
terrain. Un grand avantage d’'une approche inductive c’est qu’elle me permet, si
nécessaire, de partir sur des pistes tout a fait inattendues.

4.1.2 L’observation-participante

Pour étudier I'hnumain je pars du principe qu’aucun appareil de mesure n’est plus
approprié que ’humain lui-méme, a condition que l'individu qui se préte a cet usage
en vue de produire de la connaissance se fonde dans le milieu dans lequel il
s'immerge. |l s’agit la d’'une approche trés anthropologique pour laquelle il est
nécessaire de s'immerger pleinement dans le terrain afin de vivre de l'intérieur sa
« tendance principale » et de s’« imprégner de ses themes dominants ». (Ghasarian
C., 2002, cité par Kaech F., 2006 : 40)
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4.1.2.1 Processus de désapprentissage

Un aspect essentiel de |'observation-participante consiste a désapprendre, en
mettant de cété mes idées précongues (Bertaux, 2003 : 47) et en me laissant
vraiment toucher, voire bousculer par une rencontre totale avec ce qui se présente.
Concernant ce point, une de mes erreurs a été de penser que pour mettre de cbté
mes idées précongues il me fallait en quelque sorte ne m’impliquer qu’a moitié. Dans
mon rapport de stage j'écrivais :

« Prudence démesurée

Je suis arrivé au Pérou avec passablement de méfiance quant au travail qui se
faisait a Takiwasi. D’'une part a cause d’échos trés négatifs que javais pu entendre
au sujet du centre, d’autre part parce qu’en plus de venir a Takiwasi pour y faire un
stage, j’y suis venu pour y mener mon travail de recherche de fin d’étude, avec l'idée
qu’il me fallait étre prudent pour ne pas trop me fondre avec mon objet de recherche.
D’autant plus que je savais que Takiwasi travaillait avec des plantes médicinales aux
effets pouvant étre trés puissants et déstabilisants. Cette prudence, qu’il serait plus
juste dans ce cas de nommer méfiance, m’a rendu les trois premiers mois dans cette
ville de Tarapoto bien difficiles. J’ai passé le premier mois a Tarapoto trés seul, car je
voulais éviter d’entrer trop en contact avec le centre, d’'une part pour me créer un
autre réseau que celui que Takiwasi pouvait me donner et d’autre part pour connaitre
le contexte social dans lequel Takiwasi s’inscrivait. Aujourd’hui je peux dire que cette
démarche a été superflue car basée davantage sur une idée que sur un réel besoin.

Les deux premiers mois de mon stage a Takiwasi ont également été relativement
difficiles car, bien que j'y travaillasse, je gardais un regard trop critique sur ce qui s’y
faisait. Comme si j’étais face a un ennemi auquel il ne fallait pas que je tourne le dos.
Cette prudence était démesurée car fondée sur des rumeurs et non sur ce que je
pouvais voir et sentir concrétement. »

A posteriori je me rends compte que j'ai été a Takiwasi beaucoup parasité par deux
forces trés différentes 'une de I'autre, une m’incitant a me fondre le plus possible
dans le milieu dans lequel je me trouvais, et 'autre m'’incitant a prendre une certaine
distance vis-a-vis de ce milieu pour garder un maximum d’objectivité. Dans une
certaine mesure le tiraillement entre ces deux mouvements m’a empéché de me lier
a ce que je considére maintenant étre un élément crucial de toute posture
méthodologique: le bon sens. C’est a mon avis essentiellement ce bon sens qui
permet de libérer « des éléments de connaissance objective fondés sur des
observations concréte» (Berthaux, 2003 : p.16).° Cela dit, je me rends compte que
cette notion de bon sens n’est que trés partiellement satisfaisante, notamment pour

° Par exemple, il m’ a fallu longtemps pour que je réalise qu’il n’y avait pas lieu d’étre d’'une telle
méfiance vis-a-vis de mes collégues ; ceux-ci n’étant ni fadas de plantes psychoactives, ni religieux
fondamentalistes ou je ne sais quoi d’autre. |l s’agissait de gens sérieux, certes jeunes pour la plupart
mais honnétes, rigoureux, fiables... Ce que le bon sens en moi avait noté trés rapidement mais que je
refusais de voire.
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le fait que le bon sens de chacun est inévitablement rempli d’'une multitudes d’idées
préconcues bien souvent incorrectes. Par exemple, pour beaucoup, le fait d’'utiliser
des plantes psychoactives pour guérir, comme cela se fait a Takiwasi, va d’emblée a
rebours du bon sens.

4.1.3 Les entretiens

Pour accéder a une certaine compréhension de ce qui se vit a Takiwasi entre les
patients occidentaux et les thérapeutes, jai trouvé pertinent d’analyser des récits de
vies '° de patients et ceux de thérapeutes, puis leur croisement. Il est important de se
souvenir que ce croisement de vie entre patients et thérapeutes se passe dans un
contexte bien précis, (cadre de références de Takiwasi, données culturelles, produits
psychoactif en cause...). Les thémes et questions que jai abordés lors des
entretiens se précisent et s’affinent grace a I'observation-participante que je décris ci-
dessus.

De maniére générale, jai choisi d’aborder des thémes assez semblables avec les
patients et avec les thérapeutes. L’idée était de relever les éventuels points
communs et les différences qu’il peut y avoir entre les deux catégories de récits. A
partir de cette approche similaire de thémes généraux et de questions de
bases(Comment sont-ils arrivés la ? Comment vivent-ils le traitement? Comment
appréhendent-t-ils le retour dans leur pays ?), les entretiens se sont déployés en
deux axes: en direction de l'offre pour ce qui concerne les thérapeutes et en
direction de la demande pour ce qui est des patients.

En me plongeant avec les patients interviewés dans le récit de leur histoire de vie jai
cherché a me pencher sur leurs motivations a venir a Takiwasi.

C’est au travers de questions simples que jai cherché a situer la genése de la
philosophie de Takiwasi et quel était le lien qu’il y avait entre la mise en pratique de
cette derniére et les parcours de vie des thérapeutes interviewés.

J’ai choisi la proportionnalité 3 patients / 3 thérapeutes car elle me paraissait
appropriée a I'envergure de ce travail. Le fait de vouloir des patients occidentaux et
de préférence francophones a aussi été un facteur déterminant quant a ce choix de
proportionnalité.

Mon rdle de stagiaire au sein de I'équipe thérapeutique de Takiwasi a inévitablement
influencé la nature de ma relation d’étudiant-chercheur avec les interviewés, patients
comme thérapeutes. Dans cette recherche, la confiance a été un élément
extrémement important. Cela allait parfois jusqu’a une certaine forme de complicite,
née entre autres du fait que les interviewés et moi avons eu amplement le temps de
faire connaissance, et ceci dans plusieurs domaines du quotidien de Takiwasi.

% Pour ce travail sur des récits de vie je me suis référé a un petit ouvrage de Daniel Bertaux intitulé
« les Récits de Vie, perspective ethnosociologique », (2003 [1997], Paris, Nathan).
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4.2 La méthode de recueil de données théoriques
Je distingue deux étapes dans le processus de recueil de données théoriques :
1. recherche de documents et leur lecture avant le terrain

2. relecture partielle aprés le terrain et recherche de nouveaux
documents.

J’ai tenté, surtout dans la premiére étape, de me laisser guider autant par :

- une pensée logique, qui sélectionne en fonction de la thématique, de la
catégorie d’auteur, de I'accessibilité des écrits...

- une impression sensible, qui me guide a travers une certaine résonance, une
affinité, un intérét...

Je dirais que, en quelque sorte, la pensée logique m’a servi de contenant pour
I'aspect plus intuitif de ce recueil de donnée.

Cette remarque concernant ces deux qualités méthodologiques se retrouve en fait au
cceur de tous les différents aspects de mon travail de recherche, aussi bien en ce qui
concerne sa forme qu’en ce qui concerne son contenu. Concernant la méthodologie
de maniére générale, il s’agit de la recherche d’équilibre entre son aspect subjectif et
son aspect davantage objectif.

- Dans la deuxieme étape, c’est-a-dire aprés avoir vécu sur le terrain, il m’a fallu
revisiter mes lectures et les compléter par de nouvelles. Dans cette étape je
me suis beaucoup relié a la mémoire que j'avais incorporée du terrain.

Séduit par 'abondance de pistes passionnantes que peut offrir la littérature, il
m’a fallu étre attentif a ne pas perdre mon terrain de vue et partir dans des
réflexions trop éloignées de mon objet d’étude !

Concernant aussi bien la deuxiéme que la premiére étape jai d0 me limiter a une
certaine quantité de matériau et en tirer au maximum son suc.

4.3 Rédaction

Un processus de distillation

Comme nous I'avons vu plus haut, une dimension importante du mémoire consiste
en grande partie en une aventure littéraire. Dans ce travail de rédaction littéraire
'expérience du terrain devient le processus post-terrain. Ce processus baigne dans
ce que l'expérience du terrain a fait de moi, un moi qui continue d’étre fait, défait,
refait... par le temps, mon quotidien, mes lectures, relectures, mes nouvelles
expériences, mes rencontres, partages... : par la vie somme toute.

A plusieurs reprises, au cours de cette démarche de recherche mais surtout dans
cette derniére étape de rédaction, il m’a fallu a certains moments dire stop et poser
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certains éléments malgré un sentiment d’incomplétude. Je vois ce travail comme une
forme de distillation, le matériel récolté traversant plusieurs stades, jusqu'a passer
les derniere boucles de l'alambic qui pourraient correspondre a ce processus de
rédaction. La mémoire joue un rdle tout particulier dans ce processus, classant selon
une hiérarchie globale la montagne d’information qu’elle recéle.

Mémoire-mémoire, sois honnéte et dis-moi...

J’ai beau vouloir étre critique envers Takiwasi, je ne peux soustraire artificiellement
mon adhésion quasi compléte au modéle. Par ce phénomene d’adhésion, la théorie
de Takiwasi est en quelque sorte progressivement devenue mienne, servant de
réceptacle a mon interprétation du terrain. Je deviens alors en quelque sorte le
terrain, perdant ainsi une partie du recul me permettant de relever l'inévitable
glissement qu’il y a entre la théorie et la pratique. Il y a adaptation, le fait de se
fondre dans I'environnement dans lequel on se trouve, le fait de chercher et de
trouver du sens afin d’accepter au mieux ce qui est. L’adaptation se fait tant bien que
mal, a la mesure de ce qui est pergu comme ne pouvant étre changé. Néanmoins,
malgré mon engouement pour le travail effectué par Takiwasi, j’ai conscience du fait
gu’une approche ne peut jamais étre sans failles. Ce qui me permet de mettre le
travail de Takiwasi sous le feu de mon propre esprit critique. Dans le processus de
construction du mémoire, il m’a fallu faire attention a étre le plus honnéte possible
quant & la maniére avec laquelle les éléments se sont déroulés. A quelques reprises,
je me suis surpris a remodeler les événements selon une logique autre que celle
correspondant au réel de mon travail. Cette recherche d’honnéteté n’annule en rien
l'inévitable et nécessaire polissage qui a lieu dans plusieurs phases du travail. Ce
polissage est a mon avis une condition inévitable au passage du terrain, au post-
terrain, puis finalement a ce présent mémoire.
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5 Présentation du terrain

5.1 En bref

Le centre Takiwasi au Pérou est un centre de réhabilitation pour toxicomanes et de
recherches sur les médecines traditionnelles. |l a ouvert ses portes en 1992. Le
centre se situe dans la périphérie de la ville de Tarapoto (85 000 habitants), en haute
Amazonie péruvienne. Ses trois locaux principaux se situent sur un terrain de deux
hectares et demi. Une petite clinique en ville est associée au centre ainsi qu’'un
espace de forét de 30 hectares. Takiwasi est constitué de trois secteurs principaux :
la thérapie, le développement de produits naturels, la recherche et la diffusion. Le
secteur thérapie peut étre partagé en deux domaines : la réhabilitation pour des
hommes toxicodépendants et le travail de développement personnel. Dans ce travail
je me pencherai essentiellement sur le domaine de la réhabilitation pour des
hommes toxicodépendants mais nous verrons que ces deux domaines sont
étroitement reliés.

5.2 Bases réglementaires et financement de Takiwasi
Takiwasi est :
- Officiellement reconnu par le Ministére de la Santé péruvien depuis 1996.

- Déclaré d’intérét général, exempté d’'impdt et enregistré auprés de I'’Agence
Péruvienne de Coopération Internationale (APCI).

Malgré cette reconnaissance officielle, Takiwasi est percu d’'un ceil méfiant. Il suffit
d’entrer dans « google » la combinaison de termes « Takiwasi-secte » pour se faire
une petite idée de I'état des lieux en la matiére. En 2000, une plainte contre « dérive
sectaire » a été déposée contre une association francaise de soutien a Takiwasi
(« La Maison qui chante »). En 2005 cette enquéte a finalement abouti & un non-lieu.
Le constat que je fais a ce sujet est le suivant : il y a des controverses, comme il en
émerge toujours face a des pratiques marginales. Des gens sont pour, parfois pris
d’'un militantisme qui tombe dans I'idéalisation, et d’autres sont contre, parfois aussi
de maniere extréme comme le montre cette affaire d’accusation de dérive sectaire.
La plupart du temps dans ce type de situation, plus un des partisans est extréme
dans sa direction, plus le partisan opposé le devient dans la sienne. Ce qui est sdr
c’est que ce type d’affaire révéle des choses sur la société. Une affaire sort, fait du
bruit, c’est un signe qu’il y a la une porte d’entrée vers plus de compréhension de
problémes sociaux. Seuls ceux qui, sans renier leur vécu, sauront ne pas foncer
d’emblée dans leurs opinions pourront passer le seuil de cette porte. Autant que
possible, c’est I'esprit dans lequel je souhaite aborder ce travail. Au Pérou aussi jai
pu constater que dans certains milieux cette méfiance était également présente’?.

"' Décret de la présidence N° 009-96/PRES-SECTI du 20.05.1996.

'2 Je fais ce constat également sur la base de I'observation que jai pu faire quant a la maniére avec
laquelle Takiwasi présentait son travail aux patients et aux instances officielles. Il semblerait qu’au
niveau de la politique péruvienne en matiére de drogue, celle-ci soit considérablement influencée par
l'approche étatsunienne, et bon nombre des gros projets étatiques de lutte anti-drogue seraient
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Précisons qu’a un niveau plus populaire, jai moins senti cette méfiance, du moins
dans la région de Tarapoto dans laquelle je suis resté.

Dans ses début, de 1992 a 1997, Takiwasi recoit principalement des financements:
- de La Délégation Générale de Lutte contre la Drogue et la Toxicomanie (DGLT)"
- du Ministére des Affaires Etrangéres francaises

- du programme des Volontaires des Nations Unies (VNU)

- de donations privées ( notamment grande aide dans les débuts de la part des
«Chevaliers de Malte »)

Depuis 1997, entre autres dans le souci de générer des fonds propres, un
laboratoire de production de produits naturels se crée et des séminaires de
développement personnel sont mis en place. Aujourd’hui le laboratoire ne colte plus
a Takiwasi mais ne génére pas encore de bénéfices. On peut dire
approximativement que le centre vit aujourd’hui a :

40% des séminaires de développement personnel
20% de l'apport financier des patients

40% de dons privés (depuis sa création des dons privés ont été octroyés a Takiwasi
pour différents petits projets ponctuels).

financés par les Etats-Unis. Ces derniers favoriseraient davantage les programmes militaires
d’éradication des réseaux de production au détriment d’'un travail de prévention et de réhabilitation du
type effectué par Takiwasi. Et la encore nous n’entrons pas dans le détail de la maniére dont Takiwasi
aborde la réhabilitation et la prévention!

A mon arrivée a Lima, jai eu I'occasion de parler de Takiwasi avec un médecin péruvien et j'ai pu
m’apercevoir que la méfiance envers le travail qui était fait avec la médecine traditionnelle était
grande.

3 Cet organisme officiel a accordé au total plus de 230000 Euros de subvention a la création du
centre (Bois-Mariage F., 2001 : 81)
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5.3 Les types d’interventions

Pour approcher ce travail d'une maniere la plus compléte possible, je vais dans ce
chapitre survoler le centre dans son entier. Par la suite nous approfondirons
principalement le premier point que voici :

5.3.1 Le traitement de la toxicomanie en internat

Un traitement d’au minimum 9 mois est proposé aux hommes'® souffrant de
toxicomanie, quelle que soit la ou les substance / s qui les concerne : pate basse de
cocaine '°, alcool, médicaments, cannabis, héroine, etc . Le traitement de ces
patients se veut le plus holistique possible (bio-psycho-social et spirituel)16 et
comporte trois axes principaux :

- L’utilisation de la médecine traditionnelle de la haute Amazonie

- Un accompagnement psychologique ; jinclus dans cet axe: les
« ateliers » et certains rituels

- La vie en communauté.

Le traitement de Takiwasi auprés des patients internés s’articule autours de ces trois
axes. « Le matériel psychique qui surgit des expériences guidées de modification de
la conscience [induit notamment par certaines plantes utilisées dans cette médecine
traditionnelle] sera travaillé lors des ateliers de psychothérapie et canalisé vers sa
concrétisation dans la vie en commun. Inversement, le quotidien se chargera
d’alimenter le vécu lors des sessions thérapeutiques avec ou sans plantes. » (Mabit
J., 2001a:13)

5.3.1.1 L'utilisation de la médecine traditionnelle de Ila haute
Amazonie a Takiwasi

Premiérement il faut commencer par préciser que les vues et pratiques des habitants
de la haute Amazonie en matiére de santé, nommeées ici médecine traditionnelle, ne
sont pas foncierement homogénes. Une autre chose qu'’il me semble important de

" Deux raisons évoquées concernant le fait que le traitement & Takiwasi en internat est destiné
uniquement a des hommes et pas aux femmes sont: 1. la demande d’aide pour des problémes de
toxicomanie masculine est largement majoritaire, 2. A Takiwasi le travail effectué avec les plantes
nécessite une minutieuse gestion de la vie sexuelle, ce qui est d’autant plus difficile a gérer dans un
contexte de prise en charge mixte.

Y la région dans laquelle se situe Takiwasi fut il y a quelques années une importante région pour la
production de cocaine, la pate basse de coca est un matériel brut extrémement addictif et nocif dont
beaucoup deviennent dépendants.

'® précisons d’emblée que chacune de ces notions essentielles de I'existence humaine nécessite
d’étre clarifiée, car chacune d’elle recéle un nombre important de sous-notions, qui elles-mémes en
cachent d’autres et ainsi de suite. Nous pélerons petit a petit cet oignon de complexité, au fur et a
mesure que nous entrerons dans les questions soulevées par le traitement des patients toxicomanes
occidentaux a Takiwasi.
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mentionner en ce début de chapitre c’est que les contours et les teintes relevés dans
'observation de cette médecine dépendent de la provenance du regard, c’est-a-dire
qui regarde, comment ce regard est posé et quelles en sont les intentions. Nous
pouvons déja dire, en ce qui concerne le regard Takiwasien posé sur la « médecine
traditionnelle de haute Amazonie », qu’il s’incarne grandement en la personne du
fondateur et responsable du centre, le docteur frangais Jacques Mabit. Mais, avant
de parler davantage de ce personnage, je souhaiterais présenter et commenter les
choses comme elles apparaissent au premier coup d’ceil. Par la suite, petit a petit,
nous déconstruirons un peu les évidences qui n’en sont pas.

La médecine traditionnelle de la haute Amazonie a Takiwasi consiste en une
approche thérapeutique qui utilise de maniére bien spécifique principalement:

- les purges

- l'ayawaska

- les plantes de contention
- les diétes.

Afin de connaitre au mieux ce en quoi consistait le travail avec les plantes a
Takiwasi, j’ai beaucoup observé, je me suis beaucoup renseigné auprés de tout le
personnel, auprés des patients et des visiteurs. Aprés deux mois et demi a Takiwasi
sans prendre de plantes, jai jugé la démarche sans danger pour moi et jai alors
commencé moi-méme a expérimenter la prise de certaines plantes. En fin de stage,
jai fait la diéte que les patients font trois a quatre fois durant tout leur traitement.
Durant toute cette investigation, je suis resté en contact avec mon directeur de
mémoire en Suisse afin qu’il m’aide a garder un ceil le plus objectif possible. C’est
sur la base de ces observations, de lectures et d’expérimentation, que je décris ci-
dessous en quoi consiste ce travail.

Je distingue quatre secteurs principaux : les purges, I'ayawaska, les plantes de
contention et les diétes.

Les purges

Dés son arrivée le patient doit ingérer des breuvages a base de plantes, souvent
accompagnés d’'une grande quantité d’eau. Cela a pour effet de le faire vomir, soit
parce que la plante en elle-méme a un effet vomitif (trés puissant pour certaines),
soit parce que la quantité d’eau est telle et bue si rapidement que c’est ceci qui
provoque les vomissements. Ces purges ont comme fonction de nettoyer les toxines
emmagasinées dans le corps, réduire I'effet de manque (surtout dans les premiers
jours de sevrage) et contribuent a libérer certaines émotions et blocages
psychologiques. Il y a différents types de purges, administrées en fonction des
besoins. Par exemple une plante sera plus utilisée pour « nettoyer » le mental, une
autre la région du thorax et de 'abdomen, une autre vise la sexualité... En principe
ces purges ont peu, voire pas d’'effet psychoactif, il arrive néanmoins qu’il en soit
autrement. En cinq mois a Takiwasi jai été témoin d’'une purge qui a induit chez un
patient un état manifestement hyper psychoactif. On m’a alors dit que ceci était
extrémement rare. |l est fort probable que ce soit face a ce type d’imprévu que
certains spécialistes des toxiques s’alarment face a l'utilisation de ces plantes, c’est
le cas du pharmacologue suisse Laurent Rivier, qui dit (certainement au sujet de
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Takiwasi ) : « Un projet de traitement de toxicomanes péruviens se propose d'utiliser
comme traitement curatif non seulement I'Ayahuasca, mais aussi toute une panoplie
de plantes réputées "dépuratives" dont certaines sont reconnues comme hautement
toxiques. L'introduction de ce type de pratiques en dehors de son cadre traditionnel
fait craindre les manipulations et les fraudes. Les centres anti-poisons et les
laboratoires de toxicologie doivent étre avertis de I'existence de ce nouveau
phénomeéne au cas ou ils seraient amenés a étre confrontés un jour a des accidents
éventuels résultant de ces dérives. »'” Ce cas isolé d’une purge induisant un état
hyper-psychoactif serait certainement considéré par Laurent Rivier et ses confréres
comme étant une intoxication. On peut donc bien comprendre que, face a de telles
pratiques, bon nombres de gens s’alarment. Je laisse la réflexion ouverte et tacherai
de l'alimenter d’éléments éclairants.

A Takiwasi les purges se déroulent de maniéere ritualisée et la plupart du temps en
groupe. Durant tout le rituel des chants, appelés lkaros, sont chantés par une
personne habilitée a le faire (nous verrons plus tard ce que cette habilitation signifie).
Les l|karos sont considérés a Takiwasi comme primordiaux. Je cite Jaques Mabit :

« [...] c’est vraiment le chant qui exerce la fonction thérapeutique centrale de toutes
ces pratiques ancestrales. » (Mabit J., 2007 : 45) C’est d’ailleurs beaucoup pour
cette raison que ce centre s’appelle « Takiwasi », qui signifie en Quechua®™ «la
maison qui chante ». Nous voyons donc que ces lkaros représentent bien plus que
de simples chants.

Durant toute la session de purge, des soins individuels sont également donnés par le
maitre de cérémonie, surtout pour ouvrir et pour clore 'événement. Ces traitements,
appelés « soplada », sont faits en soufflant de la fumée de tabac ou en
vaporisant buccalement du parfum sur certaines parties du corps. Au méme titre que
les lkaros, la soplada, surtout celle faite avec la fumée de tabac, est une pratique
centrale dans le travail de Takiwasi. Précisons que le tabac est considéré a Takiwasi
comme la plante médicinale par excellence. Il semblerait que bon nombre de
guérisseurs locaux en parlent en terme de « plante maitresse » (« planta maestra »
en espagnol); « Le tabac, parfois appelé “la chair des dieux® représente la plante
meédicinale par excellence et ne peut manquer dans aucune session thérapeutique.»
(Mabit J., 1994a: 1) écrit Jacques Mabit au sujet de la “médecine traditionnelle® a
laquelle il se réfere.

A Takiwasi seul un nombre restreint de personnes sont habilitées a utiliser les Ikaros
et les sopladas, et peuvent par conséquent mener les sessions de purges. Jacques
Mabit, en tant que responsable du centre et en sa qualité de “médecin-guérisseur”,
détermine qui est habilité a recourir a ces outils thérapeutiques. Durant mon séjour a
Takiwasi six personnes avaient I'autorisation de faire ce type de traitement. Je trouve

" Communication donnée par Laurent Rivier dans un congrés de Toxicologie (Martigny, 19 - 21 juin
2002.). Source : http://www.psyvig.com/default page.php?menu=14&page=6, (16.10.2008)

¥« Le quechua désigne un groupe de langues parlées au Pérou (ou il a le statut de langue officielle
depuis 1975), ainsi que dans d'autres régions des Andes » Source
http://fr.wikipedia.org/wiki/Quechua, (octobre 2008) La langue que parlent les autochtones de la région
de San-Martin, ou se trouve Takiwasi, fait partie de ce groupe de langues.
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intéressant de mentionner que parmi ces six personnes il y avait deux Frangais, deux
femmes, deux médecins, deux psychologues et un guérisseur métis local. Comme
Jacques Mabit, deux (trois avec le guérisseur local) de ces personnes travaillent
avec les plantes depuis de nombreuses années. |l s’agit de la doctoresse Rosa
Giove Nakazawa'® et du psychologue Sacha Doménech?® . Depuis quelques années
le psychologue péruvien Jaime Torres, actuellement directeur de Takiwasi, et la
psychologue francaise Fabienne Bacles®' ont rejoint le groupe de personnes
autorisées a chanter des lkaros et a donner des sopladas a Takiwasi. L'homme qui
répond au nom d’lgnacio (Ignacio Pérez) est le guérisseur autochtone métis de
Takiwasi. La plupart du temps c’est lui qui méne les sessions de purges®’. Nous
verrons plus loin que le rOle d’Ignacio a Takiwasi ne se limite pas a cela.

Une caractéristique qui me semble importante de mentionner concernant ces six
personnes, sept avec Ignacio, c’est qu’elles sont toutes profondément engagées sur
un chemin chrétien. Une autre spécificité de ces personnes, a I'exception d’lgnacio,
c’est qu’elles sont soit occidentales, comme c’est le cas de Monsieur Mabit et
Madame Bacle, soit bien occidentalisée, comme c’est le cas des quatre autres
membres de cette équipe, qui ont tous fait des études supérieures dans un cursus
universitaire classique. J'ai été témoin de la richesse que la différence de culture et
de mode d’éducation apportaient. C’est d’ailleurs a mon sens beaucoup dans cette
richesse que Takiwasi plonge ses racines et puise sa force. Mais jai aussi été
témoin des difficultés que ces différences engendraient?®. Nous touchons 1a & un des
nceuds central de ce travail ; a savoir la question de la mixité culturelle.

Marion Laval-Jeantet, qui a étudié une problématique semblable a celle abordée
dans ce mémoire, mais en Afrique, écrit: « Une médiation semble alors autant

'Y Rosa Giove Nakazawa, moitié péruvienne, moitié japonaise est 'auteur de La liane des morts a la
rescousse de la vie : 7 années d’expérience du centre Takiwasi *. C’est la femme et collégue du Dr.
Mabit, et la responsable d’'une petite clinique rattachée a Takiwasi.

* La liana de los muertos al rescate de la vida : 7 anos de experiencia del centro Takiwasi, 2002 éd.
Carlos Ruiz.

% Sacha Doménech est un psychologue argentin qui travaille également dans le milieu de la
toxicomanie dans son pays, plusieurs fois par année il vient & Takiwasi et co-dirige les sessions
d’ayawaska avec Jacques Mabit.

! Fabienne Bacles est 'une des trois thérapeutes avec qui j’ai fait des entretiens pour ce travail.

2| a purge isolée que jai mentionnée comme ayant induit un état inattendu hyper psychoactif chez un
patient n’était pas menée par Ignacio, on ne peut pas savoir si cela ne serait pas arrivé si ¢’avait été
lui, mais je trouve la réflexion Iégitime, car la personne alors en charge de la session n’était pas aussi
expérimentée que lui dans ce travail.

B A propos des difficultés engendrées par les différences culturelles au sein de Takiwasi, je donnerai
'exemple du défraiement du guérisseur local de Takiwasi ; ce dernier (Ignacio) refusait d’étre salarié
comme le reste du personnel de Takiwasi. A plusieurs reprises j'ai pu constater que cette situation
engendrait des embrouilles financiéres. Je note que cette problématique en lien avec l'argent est trés
présente dans la rencontre entre guérisseurs issus de peuple traditionnels et occidentaux. Un élément
que je vois émerger de cette problématique est en lien avec la gigantesque inégalité nord-sud du
partage des richesses planétaires. Un autre élément de cette problématique, que l'on retrouve
aujourd’hui chez nous, concerne la professionnalisation des médecines dites complémentaires.
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indispensable entre ces deux mondes qu’elle I'est quand un psychothérapeute
frangais cherche une solution pour un patient africain. » (Laval-deantet M., 2004 :
61)

Les premiers jours de son traitement le patient fera jusqu'a une purge par jour,
suivant son degré d’intoxication. Par la suite il fera en moyenne une purge par
semaine. Chaque semaine I'équipe thérapeutique décide de la plante que chaque
patient devra prendre, en fonction de ses besoins spécifiques ou en suivant un
tournus de I'éventail des purges a disposition. Il arrive régulierement que les patients
demandent eux-mémes la plante qu’ils souhaitent recevoir. L’équipe thérapeutique
tient compte de ces demandes. En assistant a plusieurs colloques de l'équipe
thérapeutique jai pu constater que le facteur tournus de I'éventail des plantes a
disposition jouait un réle important. Je dirais que le fait que les membres de I'équipe
thérapeutique soient essentiellement des psychologues avec un cursus universitaire
classique fait que I'évaluation de quel patient prendra quelle plante est fortement
teintée d’'une lecture occidentale de l'effet de ces plantes. Par exemple si en
supervision il ressort qu’un patient est dérangé par une obsession a caractére sexuel
et que cela se sent également dans le travail au quotidien, une plante agissant sur
les énergies du bas du corps sera choisie. Il faut aussi préciser que ces thérapeutes,
aussi universitaires qu’ils soient, sont tous familiers de chacune des purges, et ceci
par expérience. Je dois dire que pour le néophyte que jétais lorsque je suis arrivé
dans les réunions hebdomadaires de I'équipe thérapeutique, ces choix me
semblaient bien aléatoires et nébuleux.*

Il arrive aussi que le choix de la purge d'untel soit influencé par certaines
informations sur lui émergeant des sessions d’ayawaska. De telles informations
entrent dans le cercle du colloque via M. Mabit, qui méne les sessions d’ayawaska
ou alors via un / une de ses assistant(e)s ou alors via un des autres psychologues
de I'équipe ayant pris part a la session (ce qui arrive souvent, surtout dans les débuts
d’entrée en fonction a Takiwasi).

A moins d’un empéchement majeur ces purges sont obligatoires, comme d’ailleurs
toutes les autres activités de Takiwasi hormis la messe. Lorsque le patient demande
a entrer a Takiwasi pour se soigner, il lui est expliqué a quoi cela 'engage: la durée
du traitement (9 a 12 mois), la vie en communauté, les rituels hebdomadaires avec
les plantes et les nombreuses régles que l'utilisation de ces derniéres implique, les
nombreux ateliers et réunions (environ 8 par semaine), le travail, les périodes
d’isolement... S’il s’engage, ce ne peut étre que totalement; il n'y a pas de traitement
a la carte. A plusieurs reprises jai pu constater que le réglement s’assouplissait en
cas de nécessité, par exemple lorsqu’un patient disait ne pas se sentir bien, il n’était
pas forcé a prendre des purges. Mais de maniére générale j'ai trouvé que 'ambiance
inspirait I'obéissance. D’ailleurs c’est une caractéristique assez marquée de

A posteriori je dirais que ce qui me faisait alors le plus défaut pour mieux entrer dans la logique de
ces rencontres, c’était un certain calme intérieur. En effet, le fait de me trouver la, avec si peu de
repéres, une double casquette (celle de chercheur et celle de stagiaire) et beaucoup de méfiance,
induisait une certaine agitation intérieure qui m’empéchait, je dirais, d’entrer dans une certaine
résonance avec la logique de ces colloques.
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Takiwasi, nous y reviendrons lorsque nous aborderons le théme de la notion
d’équilibre entre le masculin et le féminin a Takiwasi.

L’ayawaska

Une fois par semaine les patients sont amenés a participer a une session collective
d’ayawaska. Ce qu’a Takiwasi ils appellent ayawaska est en fait un breuvage fait a
partir de deux plantes, la liane d’ayawaska et les feuilles d’un petit arbuste appelé
chakruna®. Ce breuvage a pour la plupart des gens un puissant effet psychoactif et
vomitif. Je n’utiliserai pas le terme d’ hallucinogene pour parler de 'ayawaska étant
donné que ce terme induit de graves malentendus. L’erreur principale est de
considérer que ce qui est vécu pendant ces sessions d’ayawaska est complétement
déconnecté de la réalité habituelle. Certes un sérieux travail d’interprétation ou plutét
d’intégration est nécessaire pour pouvoir transposer ce vécu hors du commun a la
vie quotidienne, mais cela ne signifie en aucun cas que ce qui est vu, ou vécu, est
pure absurdité, ce que sous-entend le terme d’hallucination?®.

Plusieurs recherches scientifiques ont qualifié 'ayawaska de non toxique et non
addictif.?” Au Pérou ce breuvage est légal, une reconnaissance officielle vient de le
déclarer comme faisant partie du Patrimoine Culturel de la Nation. En Suisse et
dans bon nombre d’autres pays, 'ayawaska est considéré comme un stupéfiant
interdit par la loi. En France, lorsqu’il a fallu se positionner sur la légalité de
'ayawaska, I'expert pharmacologue chargé de I'affaire, Monsieur Gilbert Pépin, en
est arrivé a la conclusion qu’il fallait surtout se méfier de la « soumission chimique »
induite par ce breuvage auprés des « adeptes » et des « sectes » qui en font 'usage
(G. Pépin, 2000). Nous reviendrons évidemment sur ce qu’impliquent de telles mises
en garde.

% Dans d'autres contextes que celui de Takiwasi la liane d’ayawaska est aussi préparée avec d’autre
plantes que la chakruna.

% Jacques Mabit dit au sujet des perceptions ou visions vécues lors des sessions d’ayawaska :
« [elles] ont toujours un objet réel qui est un objet psychique. Un objet psychique est aussi réel qu’un
objet physique. Si j'ai peur et que je vois un monstre, ce n’est pas une incohérence, ce monstre a un
sens, il me parle, il fait sens, il est congruent avec mon existence. Cette vision n’a pas d’objet
physique et j'en suis conscient (il N’y a pas tromperie non plus de ce cbté-la) mais elle posséde un
support psychique identifiable. » (Mabit J., 2002 : 14)

" Mentionnons parmi celles-ci :

- le travail interdisciplinaire sur 'ayawaska mené par le psychologue Frédérick Bois-Mariage.
On peut notamment lire dans cet article : «[...] 'ayahuasca se présente comme le PHEP*
traditionnel le plus proche de la physiologie humaine : deux parmi ses trois alcaloides
principaux sont des substances naturellement présentes au sein de notre organisme. » Ce
commentaire est accompagné de la note suivante : « Ce qui, a suivre un pharmacologue de
renom, 6te toute prétention de 'ayahuasca a I'appellation de drogue : “les drogues sont toutes
des xénobiotiques, c’est-a-dire étrangéres a notre organisme...“ (Richard 1995 : 12) » (Bois-
Mariage, 2001 : 86)

« Cet acronyme regroupe les quatre termes les plus fréquemment rencontrés dans la littérature
scientifique contemporaine. » [note de bas de page n°44]

*

-« The Hoasca Project », 1993 : étude menée au Brésil par le Dr. psychiatre américain Charles
Grob. Mentionnons concernant cette enquéte qu’elle a vu le jour grace a un groupe intéressé
a ce que l'ayahuasca continue d’étre légal au Brésil.
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Selon la vision de Takiwasi les sessions d’ayawaska fonctionnent de maniére
similaire a celles des purges, dans le fond comme dans la forme ;

Dans le fond : nettoyage corporel accompagné, dans le meilleur des cas, de
libération de blocages émotionnels et psychologiques ainsi que d’une réorganisation
des énergies qui y sont liées.

Dans la forme : la session d’ayawaska se déroule de maniére similaire a celle de la
session de purges, des lkaros sont également chantés tout au long de la session et
des sopladas sont distribuées a chacun par le maitre de cérémonie et ses aides. Ce
qui varie c’est que ces sessions se passent la nuit, qu’elles durent plus longtemps et
gu’elles sont plus chargées en gestes et paroles a valeur symbolique.

Comme pour la majeure partie des pratiques en lien avec les plantes, un mélange de
codifications symboliques amérindiennes et chrétiennes est employé.

Les sessions a Takiwasi sont menées par le docteur-guérisseur Jacques Mabit et
un(e)ou deux assistant(e)s. En grande partie a travers les lkaros, la personnalité de
Jacques Mabit et de ses assistant(e)s imprégne ce qui se vit durant la session.

Ce rituel dure entre 4 et 7 heures. Durant ce laps de temps, le patient peut étre
projeté dans un monde aux codes bien différents du monde de la vie de tous les
jours. Il se peut aussi qu’il ne ressente pas ou peu l'effet du breuvage. Les effets sont
donc différents pour chacun et varient d’'une session a 'autre. En voici quelques-uns
fréquemment rencontrés :

- nausées, vomissements

- modification du flux, de la qualité et de l'organisation habituelle des
pensées

- modification de la perception de la réalité ordinaire, par exemple
modification de |la perception de son corps et de ses sens, ou alors du
temps

- visions : types de réves ou cauchemars éveillés

- montées d’émotions plus ou moins fortes: joie, tristesse, peurs,
coléres, angoisse...

Les plantes de contention

Régulierement pendant le traitement, le patient prend ce qui est appelé des plantes
de contention. Contrairement a I'ayawaska ces breuvages ne sont pas psychoactifs.
lls sont entre autres utilisés dans le but de : “tonifier, aider a affirmer la volonté ou/et
la masculinité, purifier, réduire la paresse, combattre les peurs, diminuer la
dépendance au tabac, augmenter l'activité onirique, se reconnecter avec sa vie
affective, soulager les rhumatismes® (cf. Rosa Giove, 2002 : 172-173). En principe
une seule plante de contention est prise a la fois pendant une durée approximative
d’'une semaine. Le choix de la plante est fait en fonction des besoins du patient.
Comme pour les purges, ces besoins sont soit évalués par I'équipe thérapeutique,
soit par le psychologue de référence du patient, soit par les personnes menant la
session d’ayawaska. Le breuvage est pris une a deux fois par jour et nécessite
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parfois d’étre accompagné d’une alimentation particuliere (par exemple sans sucre).
J’ai pu observer que la majeure partie des patients accordait beaucoup d’'importance
a la prise de ces breuvages.

Les dietes

Les dietes sont des périodes d’isolement en forét avec prise de plantes®, elles
durent huit jours entiers. Durant tout leur traitement, les patients doivent faire entre
trois et quatre diétes. Les plantes qui sont "diétées" sont nombreuses et variées. La
plupart de ces plantes sont prises sous une forme plus concentrée qu’en plante de
contention, ce qui rend leur effet plus intense. Les circonstances des diétes sont
créées spécialement pour optimiser I'effet des plantes absorbées. Dans ce dessein,
et dans le but d’assurer un bon déroulement des diétes, de nhombreuses régles sont
mises en places, (voir annexe). Apres la diete, il est important que le patient respecte
pendant quinze jours les regles de la « post-diete ». Les premiers jours ces regles
consistent principalement a éviter : tout contact physique avec d’autres personnes,
les fortes odeurs (comme durant la diéte), I'exposition au soleil ou a la pluie, le bruit
et l'agitation. Durant toute la post-diéte I'alimentation du patient sera spéciale,
essentiellement légére et sans sucre (fruits y compris). Pendant ces quinze jours il
n'y a pas de session d’ayawaska. Ces regles sont des mesures prises, d’'une part
pour éviter toute mauvaise surprise, d’autre part pour optimiser l'effet de la diéte. Il
semblerait que toutes ces régles sont issues de la médecine traditionnelle de la
région, basées sur des années d’expérimentation empirique. Ceci leur donne un
certain poids de crédibilité auquel le patient est sensible, ce qui n’enléve pas le fait
que ces regles provoquent un grand nombre de discussions ou / et de disputes.

5.3.1.2 Accompagnement psychologique

Une chose trés complexe mais d’'un grand intérét est le fait que Takiwasi est un
alliage de deux approches de la médecine passablement différentes. Nous venons
de rapidement parcourir I'utilisation d’éléments inspirés de la médecine traditionnelle
de la haute Amazonie. Survolons a présent I'aspect que je qualifierais de plus
occidental de Takiwasi.

Chaque patient a un ou une psychologue de référence attitré, il le / la voit en
entretien individuel au minimum une fois par semaine pendant environ une heure. Le
choix de I'attribution de tel ou tel psychologue pour tel ou tel patient se fait en grande
partie en fonction des disponibilités des professionnels. Certains facteurs comme la
langue, ou autres besoins spécifiques du patient, sont également pris en compte
dans ce choix. L'approche de la psychothérapie varie selon chaque psychologue.
Néanmoins certains courants de psychologie servent de piliers fondateurs, les 3
principaux sont : la psychologie transpersonnelle, la psychologie des profondeurs
inspirée par Jung, et I'analyse existentielle de Frankl.

2 Au sujet de ces plantes de diétes Jacques Mabit nous dit: « On trouve des plantes pour renforcer
'estime de soi, pour traiter les peurs, pour épurer la colére, pour fortifier la capacité de décision, pour
s’enraciner et se stabiliser, pour réduire le sentimentalisme, pour donner accés aux souvenirs
refoulés, etc. » (Mabit J., 2001b : 13)
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Une caractéristique de tous les psychologues qui travaillent a Takiwasi c’est gu'ils
sont grandement sensibles a une exploration de thémes ayant trait a la spiritualité et
a la religion. Comme ces notions de « spiritualité » et de « religion » sont délicates a
aborder, en raison notamment de leur aspect que je qualifierais de trés subjectif et
intime, il me faut choisir une définition afin que I'on sache a quoi je me référe lorsque
jen parle dans ce mémoire. [l m’a semblé que les définitions que proposait le
« Handbook of Religion and Health » ( Cullough Mc. et al., 2001: 18) était fidéle a ce
que les acteurs de Takiwasi exprimaient. Voici la traduction frangaise que je fais de
ces définitions:

La religion :

« La Religion est un systéme organisé de croyances, de pratiques, de rituels et de
symboles congus pour :

a) faciliter la proximité au sacré ou a la transcendance (Dieu, pouvoir supérieur, ou
vérité supréme / réalité)
b) favoriser une compréhension de sa relation et de sa responsabilité a d'autres dans
la vie communautaire. »

La Spiritualité :

« La Spiritualité, c’est la quéte personnelle de chacun pour trouver des réponses aux
questions fondamentales de la vie, pour comprendre le sens, la relation au Sacré et
a la Transcendance. Cette quéte peut, (ou peut ne pas) amener ou naitre de la
pratique de rites religieux ou de la formation d'une communauté. »2

Le fait que les psychologues de Takiwasi soient sensibles a ces notions de religion et
de spiritualité se manifeste difféeremment chez chacun d’eux selon qui il / elle est,
(son histoire, sa propre foi, sa formation... ). Le patient est libre de consciemment
explorer ou non cette dimension de lui-méme. S’il souhaite le faire, il rencontrera a
coup sdr en son / sa psychologue un interlocuteur ouvert a chercher avec lui des
pistes dans cette direction.

Jai pu observer, notamment dans les séances post-ayawaska®, que les
psychologues ( ainsi que le docteur Mabit et sa femme la doctora Rosa) se

2« Religion : Religion is an organized system of beliefs, practices, rituals, and symbols designed (a)
to facilitate closeness to the sacred or transcendent (God, higher power, or ultimate truth / reality) and
(b) to foster an understanding of one’s relationship and responsibility to others in living together in a
community. »

« Spirituality : Spirituality is the personal quests for understanding answers to ultimate questions
about life, about meaning, and about relationship to the sacred or transcendent, which may (or may
not) lead to or arise from the developpment of religious rituals and the formation of community. »
(Cullough Mc et al., 2001 : 18)

% Ces séances, que 'on pourrait appeler de psychothérapie de groupe, ont lieu quelques jours aprés
chaque session d’ayawaska. Elles sont animées par un ou deux psychologue/s (ou Jacques Mabit).
Les patients doivent préparer ces séances en illustrant sur papier ce qu’ils ont vécu pendant la
session d’ayawaska. A tour de réle chaque patient (si le temps le permet) partage son expérience. Le
ou les animateur/s pose/nt des questions et propose/nt des clés de lecture.
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montraient trés ouverts quant a leur propre foi, n’hésitant pas a la laisser colorer leur
propos. Cela tout en proposant souvent différentes clés de lecture, du type: « ...
Dieu OU ce qui compte vraiment au plus profond de soi-méme... ». Pour le
psychiatre Carl Gustav Jung, qui comme nous le verrons est une référence
importante pour Takiwasi, ces notions de « spiritualité » et de « religion » ont trait a
« une relation avec la valeur la plus haute ou la plus forte, que celle-ci soit positive
ou négative. » (Jung 1937 cité dans Tardon-Masquelier Y., 1992 :145)

Dans ces espaces de psychothérapie, le patient peut étre accompagné dans
l'intégration de ce qu'il vit dans les sessions d’ayawaska, durant ses diétes ou dans
la vie de tous les jours a Takiwasi. Aidé par son / sa psychologue, il peut chercher a
travers la parole a interpréter ses réves, a comprendre ce qui 'a amené a
consommer, a guérir ses blessures liées a son histoire etc. Je note au passage que
la « parole » est utilisée de maniére trés différente dans I'approche thérapeutique
dite traditionnelle et I'approche thérapeutique dite occidentale. Un fait qui souléve
une fois de plus la complexité qu’induit le fait d’avoir recours a plusieurs cadres de
références.

S'il le juge nécessaire le / la psychologue partage certaines informations concernant
son patient avec le reste de I'équipe thérapeutique afin de permettre un travalil
d’équipe dans I'accompagnement du patient. Une fois par semaine un espace de
supervision permet a chaque psychologue d’exposer un cas afin de recevoir
'éclairage des autres membres de lI'équipe. Cet espace permet également aux
thérapeutes, a travers le partage, de se libérer de leurs préoccupations, doutes et
observations. Durant mes cing mois de terrain a Takiwasi jai pu observer que cet
espace était respecté mais avec un certain laxisme. Il faut dire que la notion de
rigueur n’est pas la méme en Suisse ou au Pérou.

Le fait d’avoir moi-méme été suivi dans une démarche de supervision avec un des
psychologues de I'équipe me permet de mieux comprendre le travail qui se fait avec
les patients dans ces espaces trés intimes (inaccessibles a I'observation). Ceci m’a
permis d’avoir une vision assez compléete du processus thérapeutique de Takiwasi.
La premiére chose qui m’a marqué c’est le climat trés amical dans lequel se
déroulaient ces rencontres. Certes il est possible que ce sentiment soit di a une
affinité particuliére entre moi et les deux psychologues qui m’ont supervisé>' mais
'entrain avec lequel jai souvent vu les patients se rendre a ces rencontres® ainsi
que la maniére dont ils étaient en relation avec leur thérapeute hors des entrevues
thérapeutiques, (tutoiement, accolades, blagues, regards...) me font penser que
cette observation est généralisable. Il s’agit la d’'une « alliance thérapeutique »
(Elizabeth Zetzel-Rosenberg) d’'un caractére fort différent de celui souvent préconisé
dans d’autres centres de réhabilitation, ces derniers encourageant davantage une
distance professionnelle qu’une rencontre thérapeutique de type amical.

1 . . y . . - .
% Les circonstances ont fait que, dans I'espace de cing mois de stage j'aie successivement vu deux
psychologues, (avec en moyenne une dizaine d’heures avec chacun).

2 . ~ N . s . .
2 Je tiens quand méme a préciser que ces rencontres avaient souvent lieu pendant les heures de
travail pour la communauté, ce qui contribue aussi certainement a I'entrain susmentionné.
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Les ateliers

Pendant les premiéres années du centre, les ateliers de Takiwasi se limitaient a ceux
de sport, aujourd’hui ce secteur de Takiwasi s’est considérablement développé et |l
existe maintenant toute une gamme d’ateliers, variant de temps a autre en fonction
du personnel et des patients. Actuellement tous les aprés-midi, du lundi au vendredi,
les patients doivent prendre part a cet éventail d’ateliers. Voici un bref descriptif de
différentes catégories d’ateliers et de leur fonction :

- Les ateliers d’artisanat : poterie, fabrication de papier et de cartes décorées
avec des plumes collées (deux exemples d’ateliers d’artisanat qui ont eu lieu
pendant mon séjour ). Ces ateliers ont comme fonction d’entrainer les patients
a canaliser leur attention dans une seule activité, souvent assez minutieuse.
La patience et la concentration sont des qualités requises dans ce type
d’atelier.

Une autre raison d’étre de ces ateliers est de fabriquer de I'artisanat pouvant
étre vendu pour contribuer a financer le traitement.

- Les ateliers de sport. lls ont comme fonction de permettre aux patients de se
dépenser et de se fortifier physiquement. L’apprentissage de la gestion des
jeux d’équipes est aussi un facteur mis en avant dans la réflexion
institutionnelle de ces ateliers.

- « L’ atelier masque ». Dans cet atelier est travaillée la relation aux mondes
des symboles, de I'imaginaire et de I'art. Le but de cet atelier est de permettre
au patient de travailler sur sa créativité et son imaginaire comme moyen de
guérison, de connaissance de soi et de célébration de la vie. Une des activités
de cet atelier est la construction et la décoration de deux masques ; cette
derniére activité s’étend sur toute la durée du traitement et un rituel de fin de
traitement y est associé.

- Latelier de « Biodanse »*® a lieu une a deux fois par mois et a comme

principe d’utiliser la musique, le mouvement et le travail en groupe pour se
connecter et explorer son monde émotionnel. Le regard de l'autre est un
théme beaucoup abordé dans cet atelier étant donné que le patient est amené
a sentir et exprimer ses émotions aux travers de la danse et du jeu.

- Latelier de « psychodrame » 3 utilise des exercices et des jeux de théatre
ainsi que des éléments de psychologie pour accompagner le patient dans son
travail de guérison et de connaissance de soi. Le groupe est un élément tres
important dans ce travail.

- Les ateliers de yoga, de méditation et d’éveil corporel; il s’agit principalement
dans ces espaces de donner des outils au patient pour apprendre a étre

% |_a Biodanse (« Biodanza ») a été créée dans les années 1960 par I'anthropologue chilien Rolando
Toro Araneda.

¥Le psychiatre Jacob Levy Moreno est le créateur du psychodrame (1930).
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pleinement dans linstant, sans étre submergé par ses pensées et ses
préoccupations. Différentes pratiques, souvent inspirées de l'orient, sont
utilisées dans ce but.

J’'ai donné ci-dessus un éventail des principaux ateliers auxquels le patient doit
participer durant son traitement a Takiwasi. Il me semble que ce bref survol donne
une idée du type de travail qui se fait dans les ateliers. En fonction des visiteurs,
d’autres ateliers ont parfois lieu sur quelques mois. Par exemple durant mon stage il
y a eu pendant deux mois un professeur de chant frangais qui, deux fois par
semaine, a donné un atelier de « chant sacré ».

Une hypothese sur le lien entre les ateliers et les sessions d’ayawaska :

D’aprés le professeur Benny Shanon®, il semblerait que plus la capacité d’étre assis
calmement, avec une respiration calme et un esprit centré, est grande, plus le vécu
des sessions d’ayawaska sera « bon » (Shanon B., 2002 : 314). M. Shanon reléve le
fait que dans le contexte de la méditation bouddhiste, les instructions données vont
dans le méme sens : « s’asseoir tranquillement, garder une posture droite, les mains
dans une certaine position [...] ». Je constate que c’est également vers ce type de
capacités (d’étre détendu, dans une posture stable, I'esprit centré...) que tendent
plusieurs ateliers de Takiwasi. Cette donnée peut aider a comprendre ce qui se joue
dans l'aller-retour entre ce qui se travaille dans les ateliers et ce qui est vécu dans
les sessions d’ayawaska.

5.3.1.3 Lesrituels
Plusieurs rituels marquent le parcours du patient, en voici quelques-uns parmi les

plus importants:

- Lesrituels d’ayawaska et de purges hebdomadaires mentionnés ci-dessus.

-« el ritual de paso » (le rituel de passage), qui a lieu aprés les deux premiéres
semaines d’isolement du patient pour marquer le passage a la vie en
communauté. Entre autres, durant ce rituel, le patient brile un objet de sa vie
passée en symbole d’au revoir a son ancienne vie.

-« elritual de compromiso » (le rituel d’engagement), qui a lieu en principe
aprées environ deux mois de traitement. Durant ce rituel le patient s’engage a
respecter les régles de Takiwasi et a suivre le traitement entre neuf et douze
mois. Il se présente publiquement et énonce cinqg motivations qui le poussent
a vouloir se soigner. |l s’engage également a « définitivement abandonner la
drogue » et a oeuvrer pour le bien « avec I'aide de Dieu » (Cf. contrat signé et

* Dans la perspective de la psychologie cognitive, le professeur Benny Shanon a effectué la
recherche la plus importante qui soit sur les effets de 'ayawaska. Une synthése des recherches de
M.Shanon a été publiée dans un ouvrage intitulé The Antipodes of the Mind (Oxford University Press,
2002) .
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lu en public par le patient durant ce rituel). Il marque ensuite son engagement
par la mise en terre d’'une plante médicinale.

-« el ritual de quema de mascara » (le rituel de I'immolation du masque), ce
rituel est en lien avec « I'atelier masque » et a lieu en fin de traitement. Entre
autres, durant ce rituel, le patient présente publiguement son « masque
négatif » qui représente « son cbété obscur ». Il parle de ce qu’il ressent vis-a-
vis de ce masque et raconte son histoire, puis il le brdle.

5.3.1.4 Lavie en communauté

La vie en communauté est une dimension du traitement de Takiwasi qui a une
grande importance. C’est a ce niveau que se vit et que se lit l'intégration du travail
qui se réalise dans les deux autres secteurs (plantes et psychothérapie). La vie en
communauté a Takiwasi implique tout un ensemble de régles dont bon nombre
doivent étre constamment rediscutées et éventuellement modifiées.

De lundi a samedi, entre 6h30 et 12h30, les patients doivent travailler pour la
maintenance des lieux : ménage, cuisine, jardinage, construction etc. Ce travail,
appelé « ergothérapie », est nécessaire au bon fonctionnement du centre mais a
surtout une visée thérapeutique. Il s’agit pour le patient d’apprendre a mobiliser les
ressources nécessaires afin de travailler sur la durée, avec application, seul ou en
groupe et en y trouvant son compte. La préparation a la future réinsertion
professionnelle est également une visée de I'ergothérapie.

C’est souvent dans les petits événements du quotidien, et particulierement en
ergothérapie, que des confrontations d’autorité ont lieu entre les patients et les
accompagnants. C’est beaucoup a ce niveau que la notion du «bon pére », notion
importante a Takiwasi, est amenée. Nous reviendrons sur le sujet.

Pour terminer ce chapitre sur la vie en communauté et I'ergothérapie voici une
citation de la doctoresse Rosa Giove, tirée d’'une étude sur les sept premiéres
années d’expérience de Takiwasi :

« I'analyse des dynamiques de groupe des conflits survenant dans la vie en
communauté sert de base pour questionner et modifier des patrons de
comportement et attitudes vis-a-vis de la vie en général. » (Rosa Giove, 2002 : 59)

Selon moi I'importance accordée a la vie en communauté et I'ergothérapie est un
indice de la pertinence et du sérieux du travail qui est fait a Takiwasi. En effet, aussi
mystérieuses que soient bon nombre des pratiques utilisées a Takiwasi, s’il y a une
ouverture sur le dialogue, comme c'est le cas dans les secteurs de la vie
communautaire au quotidien et I'ergothérapie, 'ancrage au réel me semble assuré.

5.3.1.5 Isolement du monde extérieur

Pendant les premiers deux mois de traitement a Takiwasi, le patient ne peut avoir
aucun contact avec le monde extérieur. Avant sa premiére diéte, il ne peut méme
pas participer aux sorties de type promenade, escalade ou marche. Cette régle a
comme fonction d’aider le patient a pleinement se retrouver, sans se disperser vers
l'extérieur, y compris et surtout en direction de sa famille. Les difficultés que
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rencontre le patient dans la vie sont considérées comme étant étroitement liées au
type de relation qu’il a eu avec ses proches. Aprés ces deux mois « d’isolement », il
aura le droit d’écrire et de recevoir des lettres, de recevoir ou de téléphoner 20
minutes par week-end et de recevoir des visites une fois par mois.

Au sein du centre il est demandé aux patients résidents et aux autres usagers non
résidents de ne pas trop entrer en contact les uns avec les autres. Dans le but de
faciliter ceci, le lieu de vie des patients est un peu a I'’écart du batiment principal de
Takiwasi. Etant donné qu’il y a beaucoup de passage a Takiwasi, cette régle est la
pour préserver la tranquillité des résidents. Une autre raison d’étre de cette régle est
que le travail qui est fait a Takiwasi, avec les plantes notamment, sensibilise
passablement les individus, tout contact peut alors interférer avec le processus de
guérison.®® Avec les différents travailleurs de Takiwasi, la régle est surtout de
respecter I'intimité des lieux de vie des patients.

Lors des purges, des sessions d’ayawaska et des diétes, les résidents cétoient
fréiquemment d’autres usagers de Takiwasi. Cela ne pose pas de probleme car ces
séances sont ritualisées et par conséquent protégées. Par exemple la place pour la
discussion est trés limitée.

5.3.2 Le traitement ambulatoire et les séminaires d’évolution
personnelle

Le traitement ambulatoire

Aprés évaluation par I'équipe thérapeutique, un accompagnement personnalisé peut
étre proposé a toute personne qui en fait la demande : plantes, psychothérapie et
période d’isolement en forét sont combinées en fonction des besoins. Ce traitement
est en général proposé a des personnes, hommes et femmes, fragilisées par des
préoccupations psychologiques diverses (difficultés relationnelles, deuil, dépression,
diverses dépendances,...), a des anciens patients toxicomanes ou a des personnes
dans une démarche de développement personnel, thérapeutes ou non.

Les séminaires d’évolution personnelle

Plusieurs groupes par années, d’Europe essentiellement, sont accueillis pour des
séminaires de développement personnel d’'une a trois semaines. Ce qui est proposé
durant ces séminaires est trés semblable au travail effectué avec les patients
toxicomanes, surtout en ce qui concerne le travail avec les plantes. Il s’agit en
quelque sorte d’'un concentré de traitement. D’aprés ce que j'ai pu voir, ce travail est
souvent vécu par les participants de maniére trés intense. Comme pour le traitement
auprés des toxicomanes, le travail avec les plantes est accompagné d’un suivi
psychologique (de groupe essentiellement). Les personnes qui participent a ces
séminaires sont des hommes et femmes, désireuses de faire un travail de
développement personnel, que ce soit a des fins purement personnelles, ou dans

% Jai pu constater que cette regle est souvent rediscutée entre les patients et les thérapeutes, soit
parce que les patients se plaignent d’étre traités comme des parias, soit qu’il se plaignent de ne pas
étre respectés dans leur intimité.
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une perspective professionnelle de relation d’aide. Les inscriptions se font par
correspondance sur la base d’une « fiche clinique » et d’'une « lettre de motivation ».

Les chiffres présentés au chapitre sur le financement du centre, aussi approximatifs
gu’ils soient, nous permettent de voir limportance que les séminaires de
développement personnel ont pris a Takiwasi. A la lumiére de ce fait, il est légitime
de se poser clairement la question de la place qu’occupent ces séminaires dans cet
ensemble que constitue Takiwasi. Est-ce que le travail avec les toxicomanes et le
travail avec les personnes en développement personnel est considéré a Takiwasi
comme similaire ? Est ce que le traitement de la toxicomanie n’est pas une sorte de
couverture pour faire passer des pratiques difficilement acceptables pour beaucoup?
Car il est en effet fort probable que I'opinion publique soit adoucie dans son jugement
vis-a-vis de Takiwasi par le fait qu’une problématique aussi grave que la toxicomanie
soit prise en charge. J'essaierai dans ce travail de nous donner suffisamment de
pistes pour approfondir cette réflexion. Je note déja que plusieurs chercheurs qui se
sont intéressés a I'ayawaska, anthropologues surtout, sont trés critiques quant a son
utilisation hors contexte traditionnel. Notons que la demande occidentale pour ce
type d’expérience se fait de plus en plus importante (Cf Deshayes) et que cette
donnée représente pour beaucoup un moyen intéressant de gagner de I'argent,
surtout dans les circonstances défavorisées dans lesquelles vivent tant de personnes
en Amérique du Sud. On comprend donc aisément que des offres de qualité
douteuse, donc dangereuse, résultent de cette situation. Dans ce contexte il devient
difficile de distinguer les approches valables des autres. On peut donc aisément
comprendre que beaucoup se questionnent de ce qu’il en est de Takiwasi, surtout en
ce qui concerne les séminaires de développement personnel ; par le fait notamment
gu’ils se font de maniére trés condensée, sur inscription a distance et a des prix
relativement élevés. Il serait intéressant de mener une recherche sérieuse sur le
sujet pour évaluer ce qu’il en est vraiment.

Conséquences de la mixité de population présente a Takiwasi

Pour les patients résidents, la grande diversité de population présente a Takiwasi
comporte des avantages comme des désavantages.

Il y a avantage lorsque:

- l'égalité de traitement entre un toxicomane nouvel arrivant, un patient en
ambulatoire ou un thérapeute en formation continue induit un sentiment de
fraternité humaine favorable a une bonne introspection. En effet, en ce qui
concerne les méthodes utilisées, tout le monde est traité a la méme enseigne.

- en voyant le grand nombre de personnes qui viennent a Takiwasi du monde
entier, les patients prennent conscience combien il est précieux de pouvoir
étre sur place neuf a douze mois et bénéficier de ce traitement

Désavantage : tout ce passage a Takiwasi implique inévitablement un travail
considérable qui peut indirectement peser sur les résidents. A plusieurs reprises jai
entendu certains patients se plaindre d’étre mis au deuxiéme rang, et certains
thérapeutes, a commencer par Monsieur Mabit, se soucier du manque de
disponibilité qu’ils avaient pour les patients.
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6 L’intérieur de l'intérieur de Takiwasi

« Une vision élargie de la dépendance a la drogue, nous fait voir le probléme, non pas comme un
probléme uniquement marginal d’'une fraction désorientée de la société, mais comme un probléme qui
remet en cause : la maniére de vivre et de percevoir, le concept que nous avons de ce qu’est I'étre
humain, le sens de I'existence, la nature de nos relations a nous-mémes, a la société, a la nature, et
finalement (ou essentiellement) a la transcendance, au sacré, au spirituel. » (Mabit J., 1994b : 8)

Dans ce chapitre nous allons aborder le cadre théorique de Takiwasi. J'ai été dans
I'obligation de faire un choix parmi la quantité importante d’'informations que recéle
ce cadre théorique. Le choix des éléments que je présente et discute dans ce
chapitre est fait en fonction de la littérature que jai sélectionnée mais surtout en
fonction des observations et des entretiens que jai pu faire en six mois de terrain.
Parmi ces entretiens il y en a plusieurs que jai eus avec M.Mabit (dont deux
enregistrés). Nous verrons que cette précision est importante car le cadre théorique
de Takiwasi est étroitement lié a la pensée de M. Mabit. C’est également pour cette
raison que je me suis attentivement plongé dans les écrits de M.Mabit et quelques
transcriptions d’entretiens effectués par d’autres. Les autres auteurs auxquels je me
suis référé m’ont permis de me donner des repéres pour élargir ma connaissance du
terreau théorico-philosophique dans lequel Takiwasi s’enracine.

Pour introduire ce chapitre je voudrais rappeler ce qui me semble étre le nceud
central de ce travail ; a savoir, la complexité qu’induit un mélange de différents
cadres de référence. Cela apparait dans les complications et les enrichissements
qgu’apportent les mélanges culturels, mais également les différences au sein d’'une
seule et méme culture, (par exemple en ce qui concerne les différents courants de
pensée de telle ou telle discipline).

6.1 Toxicomanie et élan vital

« La profondeur de 'homme égale sa transcendance, puisque les deux se rejoignent dans I'Infini
ou I'Absolu. Et ceci n’est pas un énoncé abstrait, mais une telle réalité forme le noyau de la
rencontre et de I'expérience thérapeutique en soi. Car une thérapie digne de ce nom doit étre a la
hauteur de ftoutes les possibilités de I'homme, si 'on ne veut pas tomber dans des
réductionnismes meurtriers, comme le montre le désarroi de notre temps. » (Kihn R., 2006) 37

Takiwasi reconnait une parcelle d’élan positif dans la terrifiante voie dans laquelle les
toxicomanes se sont perdus. C'est la ce qui m’apparait étre la pensée de base de
Takiwasi en ce qui concerne les toxicomanes, en tout cas ceux qui y sont traités™.

En fait la démarche de Takiwasi a l'avantage qu’elle ne nie pas totalement
l'entreprise du toxicomane a vouloir modifier ses états mentaux a l'aide de
substances. Selon Monsieur Mabit: « proposer l'arrét de la consommation sans

% Citation de Rolf Kiihn, inspirée de la logothérapie existentielle de Victor Frankl.

* Pour ne pas tomber dans une trop grande généralisation, je distingue iciles toxicomanes en
général et les toxicomanes en traitement a Takiwasi. Mentionnons a ce sujet que I'évaluation menée
par le centre auprés des candidats au traitement “filtre” un bon nombre de cas. L’élément clé évalué
étant « la sincérité de la motivation au changement de cap » (Mabit J., 1993b : 6)
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reconnaitre I'intentionnalité implicite de départ fondamentalement saine, méme si elle
peut prendre ensuite les formes les plus perverses, est une forme de négation de
I'élan vital du patient dont I'éveil est indispensable a la guérison. » (J. Mabit, 2002 :
22). Selon moi c’est notamment cette maniére de voir qui facilite la pleine prise en
considération d’ « un vécu authentique », (J. Mabit, échange personnel) nécessaire
me semble-t-il pour une thérapie réellement bienfaisante.

Il'y a une ressemblance entre les pratiques proposées par Takiwasi et celles dans
lesquelles est engageé le toxicomane : I'absorption d’une substance psychoactive. Ce
premier constat détourne bon nombre d’intéressés a continuer a se pencher
sérieusement sur le travail effectué a Takiwasi. Si nous creusons un peu, nous
prenons conscience que derriere cette apparente similitude, un ensemble de
parameétres font de ces deux pratigues quelque chose de fondamentalement
différent. Jacques Mabit écrit au sujet de I'approche de Takiwasi : « Il s’agit [...] de
mettre en place un dispositif thérapeutique qui assure un cadre symbolique
d’intégration, un guide, l'éclaircissement des motivations de fond du sujet pour
transformer sa conscience et finalement 'usage adéquat de substances inductrices
non addictives. » (Mabit J., 2002 : 21)

Il me semble que cette apparente ressemblance entre la démarche du toxicomane et
celle de Takiwasi est un élément clé du fonctionnement de Takiwasi ; en ce sens que
le toxicomane est attrapé la ou il est croché. En effet on sait que pour une personne
en proie a la drogue la seule et unique chose qui compte, (apparemment) c’est /a
dope. Il semble que pour beaucoup la sortie de cet emprisonnement est
immensément difficile car elle suppose une perte de repéres trés douloureuse.
Comme je le comprends, il est donc nécessaire de procéder de maniére progressive
a un transfert de repéres. Prendre quelque chose pour se sentir différent est une
valeur que le toxicomane vénére (apparemment) par dessus tout. Il est donc fort
compréhensible que bon nombre d’entre eux seront sensibles a I'approche de
Takiwasi avec laquelle ils pourront continuer de prendre quelque chose. Il me semble
que l'on peut légitimement se poser la question si éfre sensible a quelque chose ne
signifie pas entre autres que du sens lui est accordé. Il apparait que c’est
exactement avec cela que Takiwasi joue : le sens de la consommation, qui, selon M.
Mabit, cache souvent, (si ce nest toujours) la recherche d’un sens profond® &
'existence. Il y a une recherche pour « passer “de l'autre cété“ d’une réalité pergue
comme ennuyeuse, grise [...] »(J.Mabit, 1994b : 8). Il y a donc le pressentiment que
« derriere les apparences » il y a une possibilité de vivre quelque chose « qui donne
un peu de perspective et de 'amplitude a mon existence ». (J.Mabit, transcription
non publiée d’'un entretien) C’est au coeur de ce pressentiment que se trouve « I'élan
vital du patient dont I'éveil est indispensable a la guérison. »

Nous reviendrons sur le regard que porte Takiwasi sur la pathologie de la
toxicomanie lorsque nous parlerons de la « psychologie transpersonnelle », courant
auquel Takiwasi se référe.

¥ g'jl est précisé que ce sens secretement cherché est « profond » c’est qu’il s’agit d’'un sens qui se
vit plus qu’il ne se pense et se formule.
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6.2 La religion et la spiritualité a Takiwasi

Comme nous I'avons déja mentionné, la religion et la spiritualité occupent a Takiwasi
une place toute spéciale. En fait ce qu’il serait plus juste de dire c’est que toute
'approche thérapeutique de Takiwasi se construit autour de la recherche du Sacré.
La notion de Sacré constitue donc le centre de Takiwasi. La religion et la spiritualité
en sont deux manifestations. M. Mabit les estime inséparables, selon lui le rejet de
I'une entraine le rejet de 'autre.

6.2.1 La religion a Takiwasi

« Ce qui nous unit aux travers des diverses traditions religieuses, quand elles sont sincéres,
non-fanatiques ni fondamentalistes, est beaucoup plus important que ce qui nous sépare. »
(Mabit J. 2007 : 46)

La religion a Takiwasi est notamment présente par :

- I'engagement dans un chemin chrétien des personnes autorisées par M. Mabit
a utiliser les rituels avec les plantes

- l'usage de la symbolique chrétienne dans la plupart des rituels

- la présence d'une chapelle au sein du centre, dans laquelle une fois par
semaine une messe catholique est célébrée.

Jacques Mabit écrit au sujet du mariage entre des pratiques qu’il utilise et le
christianisme*': « Dans mon expérience, la conjonction des savoirs indiens sur le
corps et l'intégration de la priere au nom du Christ se potentialisent avec une
étonnante synergie. »(Mabit J., 2007 : 45) On peut se demander comment ce type de
cadre peut garder son efficacité sans que les participants adhérent ou soient familier
avec celui-ci ? Le prétre qui officie a Takiwasi est lui trés familier avec le travail qui
s’y fait. Régulierement, au c6té des patients, il participe au rituel d’ayawaska. La
messe est une des rares activités proposées par Takiwasi qui ne soit pas obligatoire.
Durant ma présence a Takiwasi on réfléchissait a une activité de substitution pour les
patients qui ne souhaitaient pas aller a la messe. Une formule était étudiée pour
créer un espace calme dans lequel chacun pourrait approfondir sa propre relation au
sacré d’une autre maniére que celle proposée dans le cadre de la messe.*?

A ce sujet Jacques Mabit écrit dans un langage chrétien, (qui est celui avec lequel il est familier ) :
« Combien souvent voit-on ici venir des personnes qui confondent linstitution église, qui est le
gouvernement humain, matériel, terrestre, et 'assimilent, I'identifient complétement a I'Eglise en tant
gu’assemblée des croyants et corps mystique du Christ. Le rejet de 'une entraine le rejet de l'autre. »
(Mabit J., 2007 : 41)

41 o . g . . s .. .
Je précise que le christianisme auquel Jacques Mabit se référe est le catholicisme, ce que je trouve
important de relever vu le contexte sud-américain dans lequel Takiwasi se trouve.

“2 A mon départ I'activité qui se profilait prenait la forme d’une classe de yoga.
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Dans son livre intitulé « Ainsi parle I'esprit de la plante »* le psychothérapeute Jean-
Marie Delacroix donne une image qui m’est apparue étre trés bonne pour illustrer la
vision de Takiwasi concernant la religion, la voici : « Pour se développer et croitre,
une plante a besoin de s’enraciner en une terre et en un lieu qui lui sont propices, qui
correspondent a sa nature. Essayez donc de planter un pommier au péle nord ! ou
un baobab dans votre jardin du centre de la France ! Mais il arrive qu’a partir d’'un
greffon d’une espéce différente, on crée une nouvelle et magnifique plante. Le
greffon ne peut laisser sa marque que sur une plante qui est bien enracinée chez
elle ! Alors, seulement, on assiste a des superbes renouvellements de I'espéce. »
(Delacroix J.-M., 2004a : 60-61)

6.2.2 La spiritualité a Takiwasi

« La plus belle chose que nous puissions éprouver, c’est le c6té mystérieux de la vie. C’est
le sentiment profond qui se trouve au berceau de l'art et de la science véritable. » Albert
Einstein

Comme nous le voyons tout au long de ce travail, la spiritualité a Takiwasi occupe
une place centrale. Je rappelle au passage que ce que jentends ici par spiritualité
n‘est pas lié a quelque dogme que ce soit mais touche a toutes les recherches
personnelles de chaque individu vis-a-vis de questions existentielles fondamentales.
'y a a Takiwasi une intention de faciliter et d’encourager cette recherche. La
philosophie de la maison tend vers une démarche qui favorise non pas tellement
« une adhésion rationnelle » a ce type de recherches mais plutét « la découverte en
soi d’'une force vitale qui dépasse nos propres peurs, nos propres renoncements, qui
dit “oui® a la vie ». (Mabit J., 2002 : 15) Dans ce sens une distinction importante est
faite entre « la foi » et « la croyance ». La foi étant considérée comme incarnée dans
le corps et pergue a travers les sensations tandis que la croyance serait quelque
chose de plus mental, n’ayant pas les mémes répercussions bénéfiques sur le corps.
Plus loin, lorsque nous nous pencherons sur la psychologie transpersonnelle, nous
explorerons davantage le réle primordial qu'occupe la notion de spiritualité a
Takiwasi.

6.3 L’eau et le soleil

Il'y a a Takiwasi toute une réflexion autour de la notion de “féminin“ et de “masculin®.
Dans un autre langage, avec un léger glissement de regard, nous pouvons dire qu’il
y a a Takiwasi une réflexion qui vise un équilibrage entre le travail des deux
hémisphéres du cerveau. M. Mabit associe I'hémisphére gauche a I' « homme
occidental » ou « moderne » et I'hémisphére droit au « sujet traditionnel non
occidental ». Selon M. Mabit I'hémisphére gauche, dominant dans le monde
occidentale, est «I’hémisphére de la rationalité, de la conquéte du monde extérieur,
du discours critique, d’'une maniere de penser catégorielle » et 'hémispheére droit,
davantage sollicité dans les sociétés traditionnelles, serait le cerveau de «la
proprioception », (J. Mabit, 2002 : 12) de « l'intuition, des émotions, des perceptions,
des métaphores, de la poésie, de la compréhension transrationnelle de la réalité ».

*> Dans ce livie M. Delacroix témoigne de ses découvertes faites aux travers d’un travail
d’introspection avec 'ayawaska, a Takiwasi notamment.
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(J.Mabit, transcription non publiée d’'un entretien) Comme Takiwasi est un mélange
entre une approche thérapeutique trés occidentale et une approche thérapeutique
inspirée de pratiques traditionnelles, cette pensée en est au cceur. On retrouve cette
pensée dans la lecture que Takiwasi a de la problématique de la toxicomanie et de
son traitement. Cela se présente notamment dans la vision portée sur le contexte
type dans lequel une toxicomanie prend naissance, M. Mabit et ses collaborateurs
voient cela de la maniére suivante :

«[...] on retrouve presque toujours une structure qui est a peu prés identique, c’est-
a-dire une meére qui est surprotectrice et qui est extrémement présente. Une mére ou
un substitut de la mére, ¢a peut étre la grand-mére, la sceur, la tante... Mais disons
des femmes qui ont voulu faire prédominer le féminin par rapport au masculin. Avec
des péres qui sont soit mis a I'écart soit absents, parce qu'ils travaillent beaucoup,
qu’ils voyagent, etc, soit ils ne veulent pas assumer la situation. Bref. Donc, un déficit
de masculin et un excés de féminin. Ce n’est pas que le féminin soit négatif et
mauvais, et le masculin positif. C'est le déséquilibre qui crée une problématique.
Donc ¢a, c’est un grand schéma. » (J.Mabit, transcription non publiée d’un entretien)

Lors d’'une session post-ayawaska a Takiwasi, en réponse a ce qu’'un patient
racontait avoir vécu durant la derniére session, j’ai entendu un psychologue expliquer
cette lecture de la problématique. Il expliquait, qu’avec la “bénédiction“ de la maman,
il était bon a un moment donné que le pére se mette en quelque sorte entre la mére
et I'enfant et “extraie“ I'enfant hors de cet univers maternisant (“aquatique®) pour
'emmener découvrir le monde (“ensoleillé®).

De maniére trés schématique disons que lorsque le jeune ne peut pas vivre ce
passage entre le “monde de sa maman®, qui touche plus ce qui a trait a I “intérieur”
(de la matrice, du lit, de la maison...) et le “monde de son pére®, extérieur (la chasse,
le garage, 'école, le service militaire...) un malaise s’installe. Souvent ce dernier
prend la forme d’'un sentiment d’« enfermement dans quelque chose qui ne peut pas
se dire », « la société » devient fréquemment pour le jeune en détresse le facteur
responsable de son enfermement. Comme je le comprends M. Mabit associe ce a
quoi le jeune s’en prend: « l'autorité, la société, les institutions, les religions
institutionnalisées, etc » (Ibid) comme étant des instances masculines. A Takiwasi, il
est considéré comme dangereux de tomber dans « une négation du masculin ».
C’est d’ailleurs ce que reproche M. Mabit au mouvement New age et, comme il dit, a
« toutes ces médecines traditionnelles [...] 'ayahuasca en particulier, qui est une
énergie féminine ». M. Mabit poursuit en disant a propos de [utilisation de
'ayawaska : « si cela ne va pas de pair avec une intégration du vécu des sessions,
une incarnation concréete dans le quotidien, non seulement ¢a ne sert pas, mais cela
peut conforter des vécus régressifs et fusionnels quasi incestueux au niveau
psychique »( Ibid ) .

D’un certain point de vue Takiwasi est trés “masculin®, cela se remarque notamment
dans son aspect tout ce qu'il y a de plus institutionnalisé, que ce soit au niveau des
régles de travail, des cahiers des charges, de la hiérarchisation des responsabilités,
de linfrastructure... Les nombreuses procédures qui rythment le train-train du centre
sont également des caractéristiques d’une texture trés masculine, qu'’il s’agisse des
formalités liées au quotidien des patients ou celles que doivent respecter les
employés ; les différents rituels qui jalonnent aussi bien la vie des uns et des autres
ne coupent pas a cette caractéristique.
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En arriere fond, ou plutét contenu dans ce que nous pourrions considérer comme
étant un cadre de type masculin, une tout autre énergie, de type féminin cette fois,
est présente a Takiwasi de maniére tres diffuse. Cette énergie ne prend pas vraiment
de forme mais est identifiable par exemple dans le fait méme d’utiliser les Ikaros,
dans certains aspects de plusieurs ateliers (notamment I'atelier de Bio dansa, et
celui des masques)* ou dans I' utilisation de 'ayawaska, considéré comme « un
monde du féminin »*°. Etant frappé par I'aspect trés masculin de Takiwasi, au sens
trés basique d’'une forte présence d’hommes et peu de femmes (aussi bien auprés
des patients en internes qu’auprés des thérapeutes), jai demandé a M. Mabit s’il
pouvait commenter le sujet. L’élément de réponse que je voudrais relater ici
concerne le fait qu’ a Takiwasi les trois personnes les plus proche de M.Mabit sont
des femmes*. M. Mabit m’a aussi mentionné l'aspect féminin de I'ayawaska et
l'importance majeure qu’occupaient en lui les figures que sont la Vierge Marie et la
Meére Térésa. On voit donc que dans un Takiwasi apparemment trés masculin, le
féminin est néanmoins trés présent.

6.4 Rites et symboles

Comme nous I'avons déja bien vu la notion de rite (ou rituel) occupe a Takiwasi une
place trés importante. Dans ce chapitre je vais présenter ce qui me semble étre des
éléments théoriques importants concernant cette notion, et celle du symbole, qui y
est étroitement liée.

Lorsque je suis arrivé de Suisse a Takiwasi et que j'ai eu un premier entretien avec
M. Mabit, nous avons parlé du centre valaisan de traitement de toxicomanie et
troubles associés, « Les Rives du Rhéne ». M. Mabit m’a alors dit que selon lui la
démarche de ce centre Suisse et celle de Takiwasi était dans le fond trés semblable,
en ce sens que dans les deux centres le travail sur la symbolique est un pilier central
du traitement. On pourrait de maniére imagée comparer les rites et les symboles a
un chalet et au bois. Le rituel étant composé de symboles au méme titre qu’un chalet
est fait de bois. Le traitement de Takiwasi, comme celui des Rives du Rhéne est
rythmé par différents rituels, manipulant différents symboles (gestes, paroles,
images...). Selon Jacques Mabit ce « processus de guérison au travers de la
symbolique » est tout particulierement adapté au travail avec des toxicomanes car
nombre d’entre eux sont atteints dans leur capacité de symbolisation. (Mabit J.,
2002 : 12)

44 . . . ,
Mentionnons au passage que ces deux ateliers sont donnés l'un par la femme du fondateur et
responsable du centre et I'autre par la femme du directeur du centre.

5« ¢a se passe dans des énergies de I'obscurité, de nuit, dans un grand utérus qui est la maloca [lieu
ou se passe le rituel d’ayawaska], on est complétement plongé dans un monde intérieur... C’est
intéressant, parce que ¢a permet de faire des régressions vers un univers psychique trés primitif en
nous, trés primaire. Le risque, c’est que les gens aient envie de rester dans ce grand utérus ».
L’utilisation des purges est un moyen utilisé a Takiwasi en réponse a ce risque, elles « remettent tout
de suite les pieds sur terre : c’est dans le corps, c’est rude, on se retrouve a quatre pattes [... |»
(J.Mabit, transcription non publiée d’un entretien)

4 . . N P
® Sa femme, la doctora Rosa, son assistante, la psychologue Fabienne Bacle et la présidente de
'association « la maison qui chante ».

41



A Takiwasi il y a en quelque sorte différents niveaux de rituels, tous avec leurs
symboles correspondants. Au méme titre que les visions dont je parlais
précédemment, les rituels sont pour ainsi dire tissés de symboles. M. Mabit nous dit
a ce sujet :

«[...] les symboles authentique sont par définition toujours vrais, a tous les niveaux
de réalité. C’est ce qui en fait des symboles (sin-bolein = qui réunit les sens). » (Ibid.

p. 14)

Sur ce je reléve deux postulats importants du cadre théorique de Takiwasi:

le premier, que nous avons déja abordé (notamment dans la réflexion au sujet
des deux hémisphéres au chapitre précédent) consiste a considérer /a
subjectivité comme tout aussi valable que [l'objectivite. « Une voie de
connaissance qui nous permet, aussi bien que la voie objective classique,
rationnelle, que nous connaissons dans le monde occidental, d’acquérir des
certitudes, de construire des savoirs et d’aboutir a des pratiques et des
applications trés concrétes .» (Ibid. p. 1)

le second postulat que jidentifie a trait a la nature du symbole, ce dernier
étant considéré sur un certain plan comme une fenétre sur le
“transpersonnel®, (C’est le symbole au sens Jungien).

Je distingue donc plusieurs niveaux de rituels, tous ayant leur importance, chacun a
son niveau. Voici trois exemples de différents niveaux : 4’

Il'y a les rituels qui permettent de maniére trés concréte I'organisation du
quotidien, (le lever, la douche, les repas, les réunions...). Je vois également
une autre fonction importante a cette catégorie de rituels qui est celle de
rassurer, d’apaiser en donnant des repéres.

Il'y a les rituels du type de ceux que tout un chacun se crée au cours de la vie,
de maniére consciente ou non, aidant ou au contraire nous compliquant
l'existence ; du genre : Je me promets de veiller a faire tout mon possible
pour me respecter et respecter les autres ou alors je me jure de ne plus
Jamais faire entierement confiance a qui que ce soit.. A8

La derniere catégorie de rituel que je souhaiterais mentionner ici est
étroitement liée aux deux postulats présentés ci-dessus. Il s’agit de rituels qui
pour la plupart, a Takiwasi, impliquent [utilisation des plantes dites
« maitresses ». Ces rituels sont considérés a Takiwasi comme une forme de
technologie hautement développée dont le maniement nécessite un
apprentissage particulierement exigeant. M. Mabit revendique le sérieux de ce
qu’il nomme étre une « technologie du sacré » (Mabit J., 1999 : 9).

47 . y N N . iep . . cer s .

Il semblerait qu’un paralléle peut étre fait entre ces différents niveaux de rituel et différents niveaux
sur lesquels certaines plantes médicinales peuvent étre utilisées, en simple tisane ou alors en
préparation plus ou moins puissante impliquant telle ou telle catégorie de rituel.

A ce propos Jacques Mabit parle d’ « attache rituelle » (Mabit J., 1999 : 7)
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Cette derniére catégorie de rituels m’apparait étre d’'un tout autre ordre que
les deux précédentes, tout en étant semblable dans bien des aspects.

Concernant chaque catégorie les symboles servent en quelque sorte de ponts entre
différents niveaux de réalité. En ce qui concerne des rituels impliquant des états de
conscience non ordinaire, comme c’est le cas de celui de 'ayawaska, les symboles
utilisés par celui qui méne la session sont sensés simultanément donner des repéres
a lindividu dans « le champ de la rationalité ordinaire comme dans celui de la
pensée analogique non-ordinaire du monde psychique » (Mabit J., transcription non
publiée d’un entretien).

Traditionnellement le guérisseur et le/s individu/s avec qui il célébre le rituel
d’ayawaska appartiennent a la méme culture, au méme groupe ethnique et ont donc
plus ou moins le méme bagage culturelo-mythologique. Le langage symbolique
utilisé par le guérisseur est donc trés familier pour le/s participant/s, ce qui en facilite
l'utilisation et constitue un cadre d’intégration « déja tout préparé » (Mabit J.,
transcription non publiée d’un entretien). Dans le contexte des patients occidentaux a
Takiwasi cette donnée n’est que trés partiellement valable.

- Premiérement parce que la culture liée a I'ayawaska ne constitue pas un
élément du bagage culturel des patients occidentaux,

- Deuxiéemement parce que bien souvent les patients en question ne se sentent
que peu inspirés par les codes chrétiens utilisés, (bien que ceux-ci soient
cette fois-ci des éléments de ce fameux bagage).

Ces deux éléments regroupent ce qui me semble étre le point le plus délicat du
travail de Takiwasi, c’est-a-dire la manipulation de différents cadres de références,
(donc différents symboles et registres de symboles). Trois arguments pris dans la
théorie de Takiwasi me semblent éclairer cela :

- Le premier argument concerne le fait que ces pratiques sont considérées
comme culturellement transposables, par le fait quelles impliquent « des
complexes psychiques universels (amour, haine, rejet, abandon, peur, paix,
etc.) » (Mabit J., transcription non publiée d’un entretien)

Concernant ce premier point il est intéressent de noter que plusieurs
chercheurs® ont constaté que des visions semblables étaient vécues par des
individus provenant de milieux culturel différents.

- Le deuxiéme argument concerne le fait que la manipulation de la symbolique
a laquelle le guérisseur a recours créerait une véritable action énergétique
agissant directement sur les sens des patients. Jacques Mabit parle du
recours a une véritable « maitrise énergétique »(Mabit J., 1999 : 9). C'est en

“*Mentionnons parmi ceux ci le professeur Benny Shanon (voire note 35, p.32).
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ce sens qu’un fort accent est mis sur I'implication du corps dans le processus
de guérison, le corps du guérisseur comme celui du patient.*

- Le troisieme argument concerne l'utilisation de la parole. Je dirais que pour
pallier le fait que tous les participants des rituels ne partagent pas le méme
cadre de référence symbolique, tout un travail de verbalisation se fait. M.
Mabit dit a ce sujet :

« La mise en parole est essentielle pour les Occidentaux qui ont besoin de
parler pour intégrer. [...] nous avons besoin de rendre nos explorations
intelligibles, compréhensibles et acceptables pour nous-mémes et notre
entourage. »( Mabit J., 2002 : 23)

Selon moi nous nous situons ici au cceur de ce que Grégory Escande nomme « une
réflexion sur la nature du sacré » qui opposerait « les tenants qui postulent qu’il y a
un “monde-autre” au plan onto-théologique, supra-humain, potentiellement
“expérienciable” (a l'instar de M. Eliade, M. Harner et C.G Jung) et les tenants qui
postulent que le “monde-autre” n’est qu’une projection de ce monde-ci pouvant flirter
avec la construction délirante (a l'instar de M. Perrin et S. Freud) » (Escande G.,
2001 : 29). Dans le premier cas, les symboles correspondraient a des sortes de
fenétres entre ce « monde autre » et ce « monde-ci », dans le deuxiéme cas, les
symboles correspondraient davantage a des sortes de miroirs déformants. Ces
miroirs r519us renvoyant directement a certains aspects de nous-mémes et de notre
culture.

C’est me semble-t-il également au sein de cette réflexion fondamentale que se situe
la question que Marion Laval-Jeantet®® formule en ces termes: « N’ y a-il pas une
erreur fondamentale a considérer une initiation a un rite séculaire comme un
processus thérapeutique ? [étant donné que] Le terme initiation recouvre des notions
d’appartenance a un groupe, a un ensemble de structures cosmogoniques [...]»
(Laval-Jeantet M., 2004 : 57). Je choisis de laisser cette question ouverte, en
souhaitant que I'ensemble de mon travail apporte a toute personne intéressée des
pistes de réflexions valables pour y répondre.

% Cette donnée sur limportance du corps dans le travail de Takiwasi est un élément important qui,
selon Jacques Mabit, la distingue de I'approche du travail sur la symbolique de C.G. Jung.

" A la lumigre de ces considérations je trouve intéressant de prendre en compte la citation suivante
de M. Levi-Strauss : « Les hallucinogénes ne recélent pas un message naturel dont la notion méme
apparait comme contradictoire; ce sont des déclencheurs et des amplificateurs d'un discours latent
que chaque culture tient en réserve et dont les drogues permettent ou facilitent I'élaboration. » (Lévi-
Strauss, cité par Sueur et al. 1999 : 1)

%2 Voire note n°3

%3 \oire notamment le commentaire de la page 60 (dans « la relation a la mort ») concernant le fait
qu’a Takiwasi tout le monde est considéré en chemin. En ce sens l'initiation serait prise au sens trés
large d’entrée dans un chemin de connaissance de soi, (celui-ci étant thérapeutique en lui-méme).
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6.5 La psychologie transpersonnelle et Jung

La psychologie transpersonnelle (que jabrégerai PT) est le courant de psychologie
qui se rapproche le plus du travail global effectué a Takiwasi.

Pour la PT comme pour Takiwasi la pensée de Carl Gustav Jung est une référence
théorique importante. Le psychiatre Stanislav Grof, que I'on peut considérer comme
le fondateur de la PT, considére Jung comme «le premier psychologue
transpersonnel » (Grof S., 1985 : 105). Concernant la relation que M. Mabit a avec la
pensée de Jung, voici un passage dun témoignage d'une phase de son
apprentissage de la médecine traditionnelle de la haute Amazonie durant laquelle il a
été amené a faire presque un mois de diéte en forét en prenant de 'ayawaska seul
tous les soirs :

« Il fallait aussi que je suive tout ce qui était indiqué a travers les visions et les réves,
et puis essayer d’intégrer ¢a au jour le jour, parce qu’il n’y avait personne pour parler,
je n‘avais pas d’interlocuteur. J’ai utilisé en gros les schémas jungiens, qui étaient a
peu prés ce qui me servait, et puis des éléments de la théologie ou de la foi, des
choses que j'avais en bagage. Mais c’était tout de méme assez difficile, parce que je
ne pouvais pas parler avec des gens de ces choses-la, méme pas avec les
guérisseurs. »

Le courant de la PT fait partie des courants de psychologie dits « humanistes » ; |l
est officiellement né aux Etats-Unis en 1969. Cela dit, déja en 1965 le terme de
transpersonnel était utilisé dans le cadre de la psychologie pour désigner ce que I'on
nomme communément « spirituel » (Assagioli R., 1965 : 48).

La PT est passablement controversée depuis ses débuts et n’a jamais pris d’essor
réellement important.* Ce courant a néanmoins formé et inspiré bon nombre de
professionnels de par le monde et continue de le faire. Les membres de I'équipe
thérapeutique de Takiwasi font partie des gens influencés par le travail de M. Grof et
ses collegues et inspirateurs . Nous verrons néanmoins que I'approche de Takiwasi
diverge d’'une maniére assez fondamentale de celle de la PT. Cette derniére
remarque s’avere également valable concernant le lien entre la pensée de Takiwasi
et celle de Jung, principalement en raison de l'importante implication dans le
traitement de Takiwasi d’'une dimension de 'humain dont Jung n’a que peu tenu
compte : le corps.

* L'un de ses fondateurs, Ken Wilber, qui s’est retiré du mouvement en 1983, estime que «[...] en
trois décennies, [et] hormis un ou deux théoriciens spécifiques, I'école actuelle de psychologie
transpersonnelle n'a eu aucun impact significatif en dehors de la région de San Francisco, et se trouve
aujourd'hui - beaucoup de gens en conviennent - dans un déclin irréversible et final ». (Source :
http://www.human-side.com/wilber/interviewshamb1.htm, 08.11.08)
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6.5.1 Le fondement du courant de la PT

Pour la PT, la spiritualité fait intégralement partie de la psyché humaine. L’élément
spirituel étant considéré comme une « partie intégrale » de la psyché, et ceci
indépendamment de tout conditionnement. (S. Grof,1985 :120)

M. Grof distingue deux « modes » de la conscience qui doivent se compléter I'un
l'autre pour permettre aux individus d’étre en santé. En se référant & un mode de la
conscience « tourné vers la matiére » M. Grof parle d’ « hylotropisme » et désignant
un mode de la conscience « tourné vers la totalité », il parle d’« holotropisme » ; le
déséquilibre psychique serait d’aprés lui souvent di a une négligence de I'aspect
holotropique de I'étre humain.*®

La PT prend racine dans ce que M. Grof nomme « la profondeur des traditions
mystiques pures et des grandes philosophie spirituelles », qu’il distingue de ce qu’il
désigne comme « la croyance superficielle des religions institutionnelles ». (Ibid. 234-
235). Jung, (comme M. Mabit) semble avoir un regard moins sévére sur les religions
institutionnalisées. |l considérait les « diverses confessions » comme des « formes
codifites et dogmatisées d’expériences d'origine religieuse», distinguant
« 'expérience religieuse authentique » et ce que les confessions en font.” (Tardan-
Masquelier Y., 1992 : 146) .

Selon Stanislav Grof les investigations sur la conscience menées au sein de « ces
traditions » recélent un puits de savoir d’'une grande richesse. Aux yeux de la PT la
rigueur des méthodes utilisées par les “grands mystiques” et les “grands
philosophes” est tout a fait conciliable avec les découvertes modernes faites dans le
secteur scientifique de la psychologie. M. Grof écrit : «[...] ces traditions sont le
résultat de siecles de recherches sur I'esprit humain qui associérent I'observation
systématique, I'expérimentation, et la construction de théories selon un processus
évoquant la méthode scientifique. » (Grof S., 1985 : 235). La démarche de la PT
serait d’essayer d’ « intégrer la sagesse de la philosophie et de la psychologie
traditionnelle et les cadres conceptuels de la science occidentale. » (Ibid. p.72).

% précisons que M. Grof n’est pas en accord avec ce qu'’il considére étre la vision de « la santé » en
psychiatrie traditionnelle (Freud), qui consisterait uniquement en «une absence de
psychopathologie » (S. Grof, 1985 : 234)

% Selon Jung aussi la maladie psychique naitrait d’ « une incapacité [du moi] a se vivre en position
subordonnée a une totalité plus vaste que lui et qui, seule peut lui donner son sens ». (Tardan-
Masquelier Y., 1992 : 76)

" L'auteur de Jung et la question du sacré nous dit que dans Psychologie et Religion Jung « franchit
un pas décisif en faisant de l'appartenance a une confession religieuse I'étape nécessaire, et de
l'expérience religieuse authentique le couronnement du déploiement psychologique. » (Tardan-
Masquelier Y., 1992 : 148)
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6.5.2 Les méthodes cliniques

Dans ses débuts M. Grof a fait de nombreuses recherches cliniques avec I'utilisation
du LSD, (psychologie psychédélique).®® C’est dailleurs une des raisons pour
lesquelles son travail est si controversé. Aujourd’hui, I'utilisation du LSD n’étant plus
possible *, d’autres méthodes, (sans substance) sont utilisées pour induire ce qui
est appelé des « états modifiés de conscience » (EMC ou ASC : Altered State of
Consciousness). L’aspect non-verbal de ces méthodes est une de leurs
caractéristiques importantes. M.Grof précise quand méme qu’un échange verbal est
essentiel dans la préparation et I'intégration d’un tel travail. (Ibid. p.241).

6.5.2.1 Le concept d’ « état modifié de conscience », EMC

D’aprés la PT 'humain a la capacité de vivre des états de conscience “non -
ordinaires“ durant lesquels le sentiment de I'ego, (du je, de la personnalité) s’efface
et fait place a une dimension « transpersonnelle ». D’'une certaine maniére une forme
de « mort de I'ego » transitoire est recherchée (lbid. p. 92) d’'ou le lien entre ce
concept dEMC et celui d’expérience de mort imminente (EMI ou NDE en anglais :
Near Death Experience). Durant ces états la personne pourrait étre en lien avec un
vécu en lien avec sa généalogie, voire méme avec ce que Jung appelait I'inconscient
collectif ®. Daprés la PT ces expériences peuvent étre profondément
thérapeutiques, d’ou I'intérét de chercher a les provoquer. C’est en ce sens que M.
Grof fait le lien entre son travail et celui de Maslow et ce qu’il appelait des
« expériences mystiques spontanées» ou « expériences paroxystiques
spontanées » (lbid. p.125).

Ce que je trouve intéressant de relever ici c'est la qualité de regard qu’induit ce
genre de considérations. En psychiatrie conventionnelle, lorsqu’un patient se sent
par exemple subitement propulsé sur un champ de bataille au temps de Napoléon,
'expérience va certainement étre vue essentiellement comme un dysfonctionnement

%8 | es substances hallucinogénes et leurs usages thérapeutique, Partie 2, (Sueur C et al, 2000) est un
travail trés bien documenté effectué par une équipe de chercheurs interdisciplinaire, qui fait état des
lieux des différentes recherches effectuées dans le cadre de la psychologie psychédélique (avec des
substances psychoactives de synthése)

% Mentionnons qu’en 2007 une étude sur le LSD a été autorisée en Suisse, elle s’adressait a des
personnes atteintes de cancer en phase terminale. Source :
http://www.swissinfo.ch/fre/sciences_technologies/detail/lLe_retour du LSD_therapeutique.ht
(27/01/09)

% Linconscient collectif de Jung : « une couche psychique commune a tous les humains, faite chez
tous de représentations similaires — qui se sont concrétisées au cours des ages dans les mythes -,
couche que jai appelée pour cela 'inconscient collectif. Celui-ci n’est pas le produit d’expériences
individuelles, il nous est inné au méme titre que le cerveau différencié avec lequel nous venons au
monde. Cela revient simplement a affirmer que notre structure psychique, de méme que notre
anatomie cérébrale, porte les traces phylogénétiques de sa lente et constante édification, qui s’est
étendue sur des milliers d’années » (Jung, 1987 cité par Tardan-Masquelier Y., 1992 : 55-56)
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pathologique. Avec le type de considération présentée ci-dessus, ce type de vécu
hors norme peut-étre considéré tout autrement.®’

EMC induit par des substances

Que se soit au travers d’une consommation sauvage de produits psychoactifs ou
d’'une consommation encadrée a visée thérapeutique, le concept ’EMC peut étre
employé.

Comme nous l'avons mentionné, un travail important a été fait en PT en travaillant
avec des substances psychoactives, principalement le LSD. Dans ce cadre, des
recherches ont été menées en ce qui concerne le traitement des troubles liés a la
toxicomanie. A ce sujet M. Grof écrit: «la caractéristique fondamentale des
alcooliques et des toxicomanes semble étre un besoin pressant de vivre des
expériences d’unité indifférenciée et bienheureuse. » Il ajoute plus loin: « le
mécanisme qui caractérise ces groupes est le méme que celui du suicide ; il reflete
un besoin inconscient de défaire le processus de la naissance et de retrouver le
ventre maternel. » (Ibid. p.183-184). Des statistiques reléveraient le fait que dans le
cadre de ces recherches les patients toxicomanes seraient ceux qui vivent le
pourcentage le plus élevé d’ expériences considérées comme «mystiques » ou
d‘« unité cosmique ». Je note qu’ une importante distinction est faite entre ce type
d’expériences et la « caricature pitoyable » (Ibid. p. 184) que les drogues prises de
maniére sauvage provoquent. Il est intéressant de relever que ce type d’expérience
dite « d’'unité cosmique » engendrerait un certain désintérét vis-a-vis des
expériences d’intoxications du type susmentionné. ®2

6.5.2.2 L’ordre a travers le chaos

Parmi les philosophes occidentaux auxquels la PT se référe mentionnons les deux
plus importants : Platon et Aristote. D’apres M. Grof, ces deux personnages auraient
été engagés dans des rituels de la Gréce antique impliquant « une séquence
d’activités intenses et d’émotions extrémes suivies de relaxation ». lls seraient les
deux d’avis, d’aprés M. Grof, que « I'expérience et la libération totale des émotions
réprimées constituent un mécanisme efficace pour le traitement des maladies
mentales » (Ibid p.208-209). C’est entre autres sur ce méme principe cathartique que
se basent certains aspects des « méthodes empiriques non verbales » de la PT.
D’une certaine maniéere l'idée serait de stimuler les symptdomes afin de réveiller le
pouvoir de guérison naturel de I'organisme, (ce qui est trés semblable aux théories
de 'homéopathie ainsi qu'a celles de la Gestalt).?® Les origines de cette stratégie

1 Maslow parle en terme d’« expérience supra-normale », M. Grof en terme d’« expérience de la
conscience holotropique » ; dans les deux cas nous sommes bien loin d’'un regard de nature
psychopathologisant.

62 M. Grof écrit a ce sujet: « nous avons souvent assisté en travaillant avec des alcooliques et des
toxicomanes, a une réduction considérable de la consommation d’alcool ou de drogue aprés une
seule séance psychédélique a forte dose » (Grof S., 1985 : 184)
8 «La suppression des symptdmes psychopathologiques n’est pas due au soulagement des
symptdémes émotionnels et psychosomatiques, mais a leur intensification temporaire, a leur
expression et leur intégration consciente. » (Grof S., 1985 : 255)
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remontent d’aprés M. Grof, aux « diverses cultures antiques et aborigénes », aux
cérémonies de guérisons spirituelles », aux « mystéres du temple » et aux
« rencontres de groupes religieux extatiques ». (lbid. p.255)

6.5.2.3 Type d’engagement

M. Grof précise que I'approche de la PT, qu’il considére comme «radicale», requiert
une certaine quantité de temps, de ressources humaines et une infrastructure
adéquate, et surtout un engagement tout particulier de la part de 'accompagné et de
'accompagnant. M. Grof écrit au sujet de ce qu'il considéere étre « I'obstacle majeur »
de ce type de travail : « la résistance du Moi qui montre une tendance a défendre
son concept de soi et sa vision du monde limité, a s’attacher au familier et a craindre
linconnu et a résister a l'intensification de la douleur émotionnelle et physique. »
(Ibid. p. 255-256). Cette derniére citation peut nous faire prendre conscience du type
d’engagement que nécessite une approche de ce type, aussi bien de la part des
thérapeutes que de la part des patients. Notons que le travail de Takiwasi implique
des remises en question de cet ordre, c’est-a-dire sur des fondements existentiels
trés profonds (du genre de la nature de ce que nous nommons communément /e
réel). Il va sans dire qu’'une telle démarche ne correspond pas a tout un chacun,
thérapeutes comme patients, et qu’'un engagement total et volontaire est donc
essentiel.

6.5.3 Eléments de controverses

Bien que la PT ne soit qu'un courant parmi la multitude d’approches qui existent
aujourd’hui et que « la psychologie psychédélique » qui y était associée n’existe plus
(du moins légalement), il est intéressant, pour mieux comprendre Takiwasi, de
mentionner en quoi le mouvement de la PT est ou était controversé.

6.5.3.1 Quelques critiques générales

- Je dirais que ce qui dérange premieérement, c’est le fait méme d’utiliser des
substances psychoactives. Celle ci étant de maniére générale si connotées
négativement.

- Si la PT est si controversée c’est parce qu’'on lui reproche des « dérives
mystiques » (Cohen S., 1958, cité dans Sueur et al., 1999 : 10). Il me semble
que la bréve présentation que je fais de ce courant de pensée et ses
méthodes suffit pour expliciter les raisons de telles accusations. Disons
seulement que la PT impligue des remises en question de valeurs
fondamentales de nos sociétés occidentales et que ceci provoque
immanquablement des réactions plus ou moins fortes.

- Un théoricien important auquel se réfere la PT, Ken Wilber, reproche au
mouvement d’étre plein de « divisions internes majeures et de différends
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acerbes quant a la nature, la portée et au rdle de la psychologie
transpersonnelle elle-méme. »*

- Il est reproché aux méthodes cathartiques utilisées en PT d’étre dans ce qu’un
éléve de Jung nomme: « le golt du déploiement énergétique pour le goit du
déploiement énergétique »(Humbert E., cité dans Tardan-Masquelier Y,1998 :
207) c'est-a-dire que des expériences fortes seraient activées et que cela
s’arréterait Ia, « [...] on ne se confronte pas avec [ce qui émerge][...] ».

- Le concept trés important en PT des états de conscience modifiés apparait
pour certains n’étre qu’un « pseudo-concept » imprécis (Bonhomme J., 2001 :
174).

6.5.3.2 Désaccord la part de Takiwasi vis-a-vis de la PT

Je me limiterai dans ce chapitre a ne traiter que les divergences entre Takiwasi et la
PT qui m’apparaissent étre les plus marquantes. Bien que celles-ci touchent
principalement a l'usage des états de consciences modifiés induits par une
substance, je souhaiterais attirer I'attention sur le fait que chaque point discuté recéele
des informations sur la pensée générale de Takiwasi (qui ne se limite de loin pas a
'usage des EMC).

M. Mabit considére que dans l'usage fait de produits psychoactifs la psychothérapie
psychédélique ne respectait pas certaines régles que lui tient pour essentielles (« les
incontournables lois de la vie que conservent jalousement les traditions
ancestrales », (Mabit J., 2001a : 18)).

Dans un article intitulé L’alternative des savoirs autochtones au « tout ou rien »
thérapeutique (Mabit J., 2001a ) M. Mabit mentionne les thémes que je présente ci-
dessous :

Le rituel : M. Mabit reproche a la psychologie psychédélique de ne pas avoir de «
cadre symbolique d’intégration » valable pour accompagner des patients dans ce
que les anthropologues nomment « le monde autre ». D’aprés M.Mabit, pour étudier
ce type de sujet la démarche scientifique nécessite une « révision épistémologique »
(Mabit J. 1988 : 18). Selon lui cette révision devrait commencer par une prise de
conscience quant a la nature véritable des systéemes de croyance de la science
(notamment médicale).

L’engagement du thérapeute a lintérieur du dispositif thérapeutique :
contrairement au dispositif de Takiwasi le thérapeute en psychologie psychédélique
ne prenait pas la substance en méme temps que son / ses patient/s. Dans la
démarche de Takiwasi, il est fondamental que le guérisseur ingére 'ayawaska avec
les patients. Il semblerait qu’il se mettrait ainsi en résonance avec ses patients et
serait plus a méme d’accompagner I'expérience. Un autre facteur que M. Mabit
mentionne pour expliquer pourquoi il ingére 'ayawaska en méme temps que le

® Source : http://www.human-side.com/wilber/interviewshamb1.htm (08.11.08)
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patient est le fait qu’ainsi, implicitement, il le conforte dans le bien-fondé d’une telle
démarche, «[...] “voyageant® a ses cOté au-dela de la frontiere d’une stricte
rationalité [...]. » (Mabit J., 1994b : 15)

Les substances utilisées : M. Mabit estime les substances synthétiques ou semi-
synthétiques qu'utilisait la psychologie psychédélique inadéquates. A ses yeux cette
démarche consistant a « s’approprier le savoir ancestral en n’en gardant que la
substance physique » est une « caricature du matérialisme occidental fonctionnant
dans la transgression et 'appréhension réductrice des univers intérieur et extérieur »
(Mabit J., 2001 : 17)

6.6 L'ayawaska a Takiwasi

Dans le chapitre « Présentation du terrain » jai dit en quoi consistait 'ayawaska,
dans ce chapitre-ci je vais tacher d’entrer davantage dans la profonde complexité
propre a lutilisation d’un tel produit dans un traitement thérapeutique avec des
patients toxicomanes occidentaux.

6.6.1 Une pointe d’iceberg

Je trouve important de commencer par mentionner que l'ayawaska n’est qu’un
aspect de Takiwasi, certes crucial® mais indissociable du reste. Je fais cette
remarque car je constate que, souvent, dés qu’'un intérét est porté a Takiwasi, un
phénoméne de fascination se met en place en ce qui concerne lutilisation de
'ayawaska et il y a une tendance a ne voir plus que cet aspect-la.

Plusieurs facteurs, autres que celui de l'effet du breuvage ayawaska (qui peut en
effet étre tres puissant), font que la session d’ayawaska prend une importance toute
particuliére a Takiwasi. En voici quatre qui me semblent étre les plus évidents :

- le fait que ce soit Jacques Mabit, fondateur et responsable du centre, qui
dirige la session,

- sa durée relativement importante,
- le fait qu’elle a lieu la nuit,
- Iimportante quantité de gestes et de paroles ritualisées qu’elle contient.

Comme dans beaucoup de situations, plus la capacité de regarder et tenir compte
du plus grand nombre possible de facteurs est grande, plus la compréhension de ce
qui se joue la ou notre regard se porte sera pénétrante. Précisons qu’il s’agit de
regarder les différents facteurs impliqués dans leurs dynamiques interactives et non
comme quelque chose de statique. Par exemple il est maintenant largement reconnu
qu’'un regard strictement biochimique sur la toxicomanie n’est pas trés pertinent.
Comme I'a bien analysé le Dr. Olievenstein, la toxicomanie est la rencontre entre un

65 Jacques Mabit parle de I'ayawaska en tant que « support central du traitement » (Mabit J., 1993a :
2)
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ou plusieurs produits, une personnalité et un contexte social. Isabelle Varescon écrit
a ce sujet: « L'étude des dépendances aux substances psychoactives est a la
croisée des facteurs d’ordre social, psychologique et biologique » (Varescon I.,
2005 : 224). En plus de ces facteurs, nous avons vu qu’a Takiwasi une dimension
transpersonnelle est encore prise trés sérieusement en considération.

C’est donc au niveau de I'articulation de la prise d’un psychotrope avec un ensemble
de paramétres que tout se joue: davantage de liberté, ou exactement l'inverse.®

L’ayawaska a Takiwasi c’est comme la partie de l'iceberg qui émerge de I'eau, un
signe qu’il y a la quelque chose d'immense mais en grande partie cachée. Pour un
ceil averti, 'étude de la partie émergente de l'iceberg donne des indications sur sa
partie immergée. De la méme maniere, bon nombre des observations que nous
pouvons faire au sujet de 'ayawaska a Takiwasi donne des informations sur d’autres
aspects de Takiwasi. Par exemple, les themes de /a place de la parole, du symbole
ou du rituel, sont des thémes étroitement en lien avec celui de 'ayawaska a
Takiwasi, tout en concernant 'ensemble des questions que souléve le traitement de
patients toxicomanes occidentaux a Takiwasi.

6.6.2 Vade retro sustos®’

D’aprés ce que jai pu entendre sur place, essentiellement de la part des gens
travaillant a Takiwasi, les sessions d’ayawaska ont traditionnellement comme but
de chasser les mauvais esprits responsables de la maladie. Dans un témoignage
pour la revue de « L’institut Interculturel de Montréal » M. Mabit dit : « [...] la session
par elle-méme, a travers les chants, constitue une maniére d’exorcisme ou plus
précisément de rituel de libération. Le chant atteint profondément l'intégralité de
I'étre, le corps absorbant en quelque sorte les énergies de I'lkaro et expulsant les
mauvais esprits incorporés dans l'organisme du patient. » (Mabit J., 2007 : 45)

En se plongeant dans la littérature qui traite de I'usage de I'ayawaska, on retrouve
fréquemment cette idée d’ « expulsion » ou de lutte. Sous I'effet du breuvage, (ingéré
soit uniquement par le guérisseur, soit par le guérisseur et son/ses patient/s), un mal
est identifié, puis, toujours sous l'effet de la plante, il s’agit de lutter pour le
neutraliser ou I'expulser.

% Dans un approfondissement de ce qu’est la liberté, theme que j'ai remarqué étre trés présent dans
le travail avec les toxicomanes, Jacques Mabit écrit : «Elle [la liberté] implique [...] de faire les choses
clairement, dans une décision précise, de fagon rigoureuse, en concordance avec soi-méme et sa
vocation profonde. Réduire progressivement le champ des possibles, par reconnaissance volontaire
et éclairée des exigences de son appel intérieur, et implicitement le sacrifice de ce qui n’est pas son
destin, veut dire étre de plus en plus libre. » (Mabit J., 2002 : 30)

®7 Susto, espanto, espasmo sont différentes appellations pour nommer ce que I'anthropologue Nicolas
Deshayes qualifie de « frayeur ». Dans son article intitulé « 'ayawaska n’est pas un hallucinogéne »
M. Deshayes parle d’'un guérisseur métis de Tarapoto (la ville prés de laquelle se trouve Takiwasi) qui
dit consulter essentiellement pour des problémes de sustos. (Deshayes, 2002 : 6) D’aprés M.
Deshayes, provoquer et confronter le susto serait une des raisons principales de [I'ingestion
traditionnelle de 'ayawaska. (lbid.)
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Depuis la colonisation par les Européens de ce que les conquérants ont appelé le
Nouveau Monde, jusqu’a aujourd’hui, la conception et les pratiques liées a
'ayawaska se sont inévitablement modifiées et plus ou moins adaptées au contexte
(voir notamment Deshayes P., 2002). Au Mexique par exemple, les Indiens en sont
venus a utiliser leur plante sacrée, le peyotl [champignon psychoactif] « pour entrer
en communication avec Jésus. » ( Dugarin J., Nomine P, 1987 cité dans Sueur et al,
1999 : 21). De la méme maniére la vision et 'usage de 'ayawaska au Pérou s’est
teintée de codifications catholiques. La notion d’exorcisme est un de ces codes qui
est venu se mélanger avec les notions initiales des Indiens. Personnellement il m’a
semblé qu’il n’était pas nécessaire que le patient adhére a 'une ou l'autre croyance
pour qu’il bénéficie de I'effet curatif de 'ayawaska. De maniére générale, j'ai constaté
que cet aspect de I'utilisation de 'ayawaska a Takiwasi n’était que peu présent dans
les articles ou les transcriptions de conférence de M.Mabit. Cela peut paraitre
suspect étant donné l'importance que cela a sur place. D’aprés moi M. Mabit ne
cherche en rien a cacher quoi que ce soit mais il essaie , lorsqu’il tente d’expliquer le
travail de Takiwasi a un large public, d’utiliser une cohérence qui lui parle; or la
notion d’ « exorcisme » est pour beaucoup tellement chargée (d’émotions,
d'incompréhension, d’indifférence...) qu’il est souvent plus approprié d’éviter d’en
parler ou plutét d’en parler mais dans un autre langage.

Une anecdote

Un jour, durant une post-ayawaska, un patient raconte qu’il a vécu avec 'ayawaska
une situation désagréablement troublante en lien avec une prostituée africaine qui lui
aurait jeté un sort. Ce réve éveillé lui rappelle une expérience réelle qu’il avait eue
avec une prostituée. Le psychologue (péruvien) en charge de la séance présente
alors aux patients une distinction entre deux maniéres d’aborder la question. Il dit
que pour certains, surtout peut-étre des Péruviens de la région, I'ensorcellement est
pris au premier degré ; c’est cela qui leur parle et il s’agit alors véritablement de se
désensorceler ; pour d’autres, peut-étre surtout les Occidentaux, il s’agit de voir dans
cette vision I'expression d’une blessure du passé qui demande aujourd’hui a étre
guérie. Je trouve intéressant de relever cette maniére de faire du psychologue, qui
permet a chacun de prendre l'interprétation qui fait le plus sens pour lui.

6.6.3 Abuela®® medicina

A Takiwasi, les sessions d’ayawaska sont souvent considérées comme curatives en
elles-mémes. M.Mabit parle parfois de « I'énergie curative de I'ayahuasca» (Mabit J.,
1993a: 3) Il arrive aussi que la plante soit comparée a une sorte de médecin
agissant de l'intérieur la ou le mal sévit. I m'a semblé que c'était de cette
interprétation que venait son appellation de « médecine », dénomination que jai

% Abuela signifie grand-meére en espagnol, c’est ce terme que I'ayawaska est parfois désigné dans un
contexte traditionnel, la grand-meére (abuela) des plantes médicinales principales (plantes dites
maitresses). (Notons pour les intéressés que dans « Le serpent cosmique, ’ADN et les origines du
savoir », (1997) l'anthropologue Jeremy Narby essaie de comprendre ce que cette appellation
signifie).
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souvent pu entendre a Takiwasi lorsqu’il était question d’ayawaska.®® D’aprés /a
philosophie de Takiwasi cette vision des choses ne remet en question ni la compléte
responsabilitt du patient dans son processus de guérison, ni I'importance
considérable d’ un maitre de cérémonie expérimenté et trés au clair avec lui-méme
et ses intentions. Le patient est considéré a Takiwasi comme le seul pouvant
véritablement faire quelque chose pour lui-méme. Sur un certain plan tout ce qui lui
est demandé est de trouver le chemin qui lui permet de se laisser faire. En ce qui
concerne les sessions d’ayawaska les principales instructions qu’il recoit sont : “Bois,
assieds-toi tranquillement a ta place et ECOUTE LES IKAROS".

6.6.4 Chemin de connaissance de soi

Dans le contexte de Takiwasi, un regard sensiblement différent de celui que nous
avons abordé jusqu’ici dans ce chapitre est également posé sur la prise d’ayawaska ;
il s’agit de la modification de la conscience ordinaire par 'ayawaska comme outil de
connaissance de soi. La fameuse maxime « connais-toi toi-méme », que I'on attribue
a Socrate (considéré comme le pére de la philosophie occidentale), est certainement
une des origines lointaines de cette recherche consciente, voire méthodique, de
sagesse, (rappelons que [I'étymologie du mot philosophie signifie amour de la
sagesse). Aujourd’hui, avec I'essor considérable qu’a pris la psychologie et ses
formes multiples et variées, les notions telles que travail sur soi, développement
personnel ou évolution personnelle font quasiment partie du langage courant. Je ne
parlerai donc pas tellement davantage des fondements lointains de ces notions. Je
mentionnerai seulement que ces notions sous-entendent que I'étre humain, qui qu’il
soit et quelles que soient les conditions extérieures dans lesquelles il se trouve, est
potentiellement capable, moyennant une certaine forme de travail, de vivre de plus
en plus en harmonie avec lui-méme. Notons que ce regard sur I'étre humain implique
les notions d’intérieur et d’extérieur de I'individu. C’est dans I'exploration consciente
de ce que cela signifie que se situe la conception occidentale du travail avec
layawaska a Takiwasi’®. Dans un article intitulé « L’ayahuasca au secours des
drogués » Monsieur Mabit le formule ainsi: « Au cours de I'exploration de son
univers intérieur, le patient discerne, avec l'ayahuasca, ses propres aptitudes, ses
qualités au sens fort : sa vocation. Lorsque le sujet découvre ce dont il est porteur,
quelle est sa juste et Iégitime place dans le concert de I'existence, il se reconnait un
but et un chemin. L’ayahuasca céde [alors] la place. Elle a joué son réle. » (Mabit
J.,1993a : 3)

I me semble important de préciser que ce regard sur les sessions d’ayawaska a
Takiwasi est incomplet. Pour appréhender un ensemble il est souvent nécessaire
d’effectuer des découpages, que I'on regarde un a un. L’appréhension de 'ayawaska
comme inducteur d’états modifiés de conscience (EMC) a des fins de connaissance

® Le psychothérapeute Delacroix, écrit dans son livre intitulé « Ainsi parle I'esprit de la plante », que
layawaska « psychanalyse [...] en s’infiltrant dans I'organisme et en élargissant les portes de la
conscience, en donnant accés au non-conscient » (Delacroix J.-M, 2004 : 24).

70 Jacques Mabit fait le lien entre lintérieur et I'extérieur et les fonctions du cerveau droite et du
cerveau gauche, il explique qu’en privilégiant le travail d’'un seul hémisphére la réalité se voit réduite.
Selon sa lecture le « [...] cerveau gauche, systéme locomoteur, regard vers I'extérieur, caractérisent
’homme occidental moderne. » (Mabit J., 2002 : 12)
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de soi n'est qu’'un regard parmi d’autres. Il semblerait que le travail sur les réves est
'analogie la plus proche que nous puissions faire entre cette conception occidentale
du travail avec I'ayawaska et ce qui nous est plus familier (avec la différence
« intéressante » qu’avec l'ayawaska « on ne dort pas, on est éveillé et on peut
interférer volontairement dans ce qui se passe ». (Mabit J., transcription non publiée
d’un entretien))

Avec cette lecture-ci, les sessions d’ayawaska peuvent amener le patient a
rencontrer certaines parties de lui dont il n’a normalement pas conscience. Ainsi un
travail sur soi peut prendre place.

6.6.5 Douleur salvatrice ?

Curieusement les sessions d’ayawaska semblent avoir quelque chose de l'ordre de
'agréable et en méme temps du désagréable. Il est trés fréquent qu’elles induisent
des expériences physiques et psychiques difficiles. Le docteur Mabit écrit a ce
sujet :« Les crises qui surgissent, les conflits qui se révélent, les frayeurs cachées,
trouvent résolution a travers I'extériorisation et I'expulsion simultanée de “poison®
physique, psychique, métaphysique. La catharsis comprend généralement de
puissantes évacuations (vomissements, diarrhées, sueurs...), des combats spirituels
visualisés a travers la rencontre d’anges et de démons. » (Mabit J., 1993a : 3)

J’ai pu constater qu’ un grand nombre de gens considérent Takiwasi comme une
sorte de purgatoire. L’anthropologue Nicolas Deshayes écrit, avec un certain
sarcasme me semble-t-il, que dans « ces centres »" ' les plantes seraient utilisées
comme une « technique de I'extase’ » entrainant « la souffrance, la purification et
finalement la rédemption » (Deshayes P., 2002 : 13). Personnellement je comprends
bien que 'on puisse voir ce qui se fait a Takiwasi de cette maniére, surtout avec le
lourd fardeau que beaucoup de gens portent en lien avec I'église chrétienne. Par
exemple le propos de M.Mabit qui suit sera interprété trés différemment suivant le
vécu de chacun en lien avec le christianisme :

« L’autre jour, un prétre m’a dit qu'’il n’avait jamais eus dans un confessionnal les
remords et la contrition qu’il a eut quand il a pris la purge. Il 'a vraiment senti dans
ses tripes, et quand il implorait le pardon, c’était vraiment de tout son corps. C’est
important, parce que ¢a donne des ancrages tres profonds des choses qui sont
vécues pendant la purge. » (Mabit J., transcription non publiée d’'un entretien)

Pour ce qui est de I'aspect « agréable »"® des sessions, il serait @ mon avis plus juste
d’en parler en utilisant le terme d’ intéressant . Ce commentaire me conduit a poser

M. Deshayes fait ici allusion a I'ensemble des centres au Pérou et en Equateur qui utilisent
'ayawaska a des fins de développement personnel, il y inclut Takiwasi, précisant quand méme que le
travail avec les toxicomanes qui y est fait implique d’autres données (Deshayes P., 2004 : 23-24).

72 . s g vy . , y \ , .
Ici M. Deshayes reprend la définition du chamanisme proposée par l'auteur trés controversé Mircea
Eliade.

" Dans un travail de recherche mené sur plusieurs années *, avec la participation de six volontaires
(avec de I'expérience dans I'absorption d’ayawaska), cinq d’entre eux ont relevé I'expérience globale
comme « agréable et satisfaisante » (RIBA J. et al., 2001). Je trouve important de préciser que pour
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la question suivante : n’y a-t-il pas de I'agréable dans le fait d’étre intéressé ?! Méme
si I'expérience est difficile, comme c’est par exemple si souvent le cas dans le
voyage ou les rencontres interpersonnelles.

Finalement il s’agit peut-étre de rendre la douleur, quelle qu’elle soit, libératrice en
parvenant a lui donner un sens (Douleur salvatrice). Ce qui, par conséquent, la
différencie de la souffrance, qui serait de la douleur a laquelle s’ajoute I'insupportable
du non-sens. Dans la continuité de cette réflexion, le sens le plus vaste qui pourrait
étre donné a un vécu douloureux consisterait a trouver un sens au fait méme d’avoir
mal, quelle que soit la cause de ce mal. C'est peut-étre cela qu’exprime « la
contrition » du prétre que M. Mabit cite.

6.6.5.1 Un rituel de célébration

« la session d’ayahuasca constitue un moment intense de célébration de la vie[...] » (Mabit
J., 2007 : 45)

Un jour, suite a un copieux repas pris en la compagnie de quelques employés de
Takiwasi, je parlais d’organiser des fétes ou I'on apprendrait a célébrer la vie sans
péjorer sa santé. Aussitot que j'ai eu prononcé le mot de célébration, M. Mabit, qui
était également présent, s’est empressé de dire joyeusement que lui, une a deux fois
par semaine, célébrait quasiment toute la nuit ; il parlait des sessions d’ayawaska.
C’est entre autres cette anecdote qui m’a fait prendre conscience combien Rodolphe
Ingold mettait le doigt sur quelque chose de tres important lorsqu’en 1982 il disait au
sujet de la toxicomanie :

« Pour bien faire : il faudrait parler du plaisir, mais il faudrait aussi parler de I'ennui,
c’est-a-dire qu’il nous faudrait comprendre notre histoire, comprendre pourquoi c’est
au XX iéme siécle, avec la disparition progressive des rites, que les problemes de la
pharmacodépendance se manifestent socialement » (Ingold R., 1982 : 50)

En ce qui concerne la notion de célébration, c’est son aspect de réjouissance que
jaimerais relever ici. Plusieurs détails m’ont fait percevoir les sessions d’ayawaska
comme un événement dont les patients se réjouissaient. Notons qu’il s’agit d’'une
réjouissance d’une nature assez calme, empreinte je dirais d’'une forme de respect.
Je trouve ce phénoméne de réjouissance trés intéressant mais délicat a
aborder notamment pour deux raisons :

L’utilisation d’une plante psychoactive dans une démarche thérapeutique parait pour
beaucoup une entreprise loufoque dont il faut se méfier, parler de réjouissance ne
fait qu’attiser le feu de cette méfiance. L’exemple que je donne précédemment sur
ma propre méfiance dans mes débuts a Takiwasi peut nous rappeler combien la
méfiance peut embrumer la faculté de voir ce qui se passe vraiment ; au méme titre
d’ailleurs qu’un engouement fascinatoire.

cette étude 'ayawaska a été ingéré sous une forme et dans des circonstances bien différentes de
celles de Takiwasi.

* AI'hépital de la Santa Creu i Sant Pau a Barcelone (HSCSP),
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Des notions telles que célébration, réjouissance ou féte sont des notions souvent
bien chargées en sens souvent multiples et pouvant varier considérablement en
fonction des contextes; en guise d’exemple voici deux phrases que l'on peut
facilement entendre ici et la : “Hier on a bien fait la féte..." ou “La cérémonie de
mariage n’a pas été célébrée a I'église...“. Ces phrases toutes simples dissimulent
un nombre considérable de notions: visions du monde, éthique, croyances,
habitudes ... .

Nous comprenons donc qu’il n'‘est pas simple d’explorer avec un minimum
d’objectivité la dimension de célébration des sessions d’ayawaska a Takiwasi.
Néanmoins jinsiste sur l'importance de cet aspect des sessions. Pour citer feu
Enrico Fulchignoni, spécialiste des médias pour TUNESCO, jassocierai le vécu des
sessions d’ayawaska a une forme de transe, (dans le sens d'un état extra ordinaire
ou il y a trans-formation). M. Fulchignoni, qui s’est passablement penché sur la
question, accorde trois fonctions principales a la transe : une fonction religieuse, une
fonction thérapeutique et une fonction ludique (selon Fulchignoni mentionné dans
Sueur et al., 2000 : 35). Dans ce chapitre sur I'ayawaska en tant que rituel de
célébration, c’est principalement sur sa fonction ludique que jaimerais me pencher’.

Une chose qui est difficile a comprendre c’est comment une expérience comme celle
induite par la session d’ayawaska peut étre a la fois difficile, voire extrémement
difficile tout en étant « satisfaisante », voire méme « plaisante »”°> ? Comment se fait-
il que, suite a certaines sessions, des patients expriment combien ils ont souffert, et
la semaine suivante, je les vois avant la session revétir leurs habits de cérémonie’®
et faire leur « bain de fleurs »”’ tout guillerets comme s'ils se réjouissaient... Je
m’empresse de préciser qu’il arrive aussi fré%uemment gu’un patient ne se sente pas
du tout d’humeur & participer a une session.” Il me semble qu’une petite réflexion au
sujet des notions de plaisir et de satisfaction pourrait fournir ici des pistes de
compréhension tout a fait valables. Pour cela je propose de parler du tabac, qui,
comme nous I'avons déja un peu vu, est essentiel dans le traitement a Takiwasi. Ce
gu’il faut bien préciser c’est que les patients n'ont pas le droit de fumer. lls boivent du

™ Je trouve pertinent de rappeler ici le fait que j'écrive ce travail dans le cadre d’'une formation en
« animation socioculturelle », profession dans laquelle une réflexion sur la notion de ludique a toute
son importance ! Je note également a ce sujet que dans beaucoup de cas la consommation de
produits psychoactifs prend ses débuts dans un contexte dit “ festif “.

"8 « Pleasant and satisfactory » sont les termes utilisés par les scientifiques de I'étude espagnole déja
mentionnée a la note 73, p. 58.

® Les participants aux sessions d’ayawaska a Takiwasi doivent se revétir d’habits blancs ou clairs, la
raison principale mentionnée dans un formulaire distribué aux séminaristes étant de « faciliter la
localisation des personnes dans I'obscurité de la nuit ».

" Ces « bains de fleurs », qui sont des douches prises avec de I'eau parfumée dans laquelle des
plantes aromatiques et du tabac ont trempé, «visent a une propreté physique avec élimination des
odeurs corporelles (sueurs) mais aussi permettent de lustrer le corps énergétique. » (Citation tirée
d’un formulaire distribué aux séminaristes).

8 Jamais je n’ai vu a Takiwasi quelqu’un qui ai été forcé de prendre de I'ayawaska ; cela dit, si un
refus de prendre 'ayawaska est systématique, le patient en question risque de devoir réévaluer
sérieusement sa motivation a se soigner a Takiwasi.
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tabac de temps a autre dans le cadre des purges, de la diete et parfois mélangé
avec l'ayawaska, mais il est absolument hors de question qu’ils le fument. Les
thérapeutes-guérisseurs ™ eux par contre fument pendant les rituels et les
traitements mais également en dehors. Curieusement, dans un témoignage, M.Mabit
raconte comment il a été fortement encouragé par son instructeur a recommencer a
fumer alors qu’il avait arrété. Il s’agissait d’'une condition pour pouvoir continuer
efficacement et en toute sécurité a cheminer sur cette voie avec les plantes. (Je
n’entrerai volontairement pas davantage dans les détails du pourquoi du comment,
car cela risquerait de nous emmener trop loin 80). Ce que jaimerais tout
particulierement pointer ici c’est la différence que fait Takiwasi entre un patient qui
fume et un guérisseur qui fume. Tout particulierement lorsque le guérisseur fume
alors qu’il n’est apparemment pas en train de travailler. Car dans ces moments sa
consommation semble étre purement récréative, voire ludique. Qu’est-ce qui
différencie cette consommation de celle d’'un patient? Comment donner sens a cela ?

En réfléchissant sur les causes qui font qu’ un jeune s’embarque dans la drogue, M.
Mabit se pose la question si « il [un jeune mal dans sa peau] sent confusément qu’on
lui demande de sacrifier quelque chose d'essentiel en lui, serait-ce la poésie,
'amour, la fantaisie ? ». Je rajouterai a cette liste quelque chose comme /la passion
Joyeuse et bienfaisante. Lorsque je vois le peu de sens que lI'on propose aux
toxicomanes dans bien des centres de réhabilitation en échange de leur misérable
vie, je comprends que beaucoup d’entre eux préférent rester dans leur zone. Je
donnerai ici 'exemple extréme dont parle le psychiatre B. Giraud, concernant des
toxicomanes qui se suicident alors qu’ils sont guéris de leur dépendance (cf. Giraud
B, 1982 : 88-89). Aujourd’hui ce genre de cas est peut-étre plus rare mais je serais
tenté de comparer la vie sous méthadone, que tant de toxicomanes échangent
contre leur vie de zone, a une forme de mort, ou plutét de non-vie. Certes, on est
bien loin de ces extrémes dans mon exemple du tabac a Takiwasi, mais il me semble
que des paralléles intéressants peuvent étre faits. Mentionnons au passage que
dans bien des centres de réhabilitation conventionnels, il est fréquent que les
résidents tiraillent sur la cigarette a longueur de journée. A Takiwasi le tabac est
utilisé entre autres pour renforcer la structure intérieure des patients, le “bon
masculin® comme ils disent. Par exemple, des qualités qui seraient considérées
comme étant du bon masculin sont: le fait de mettre en action ses idées, de
structurer son emploi du temps, de terminer un travail (formation, traitement...)
entrepris ou d’exprimer clairement ses intentions. Nous reviendrons sur le sujet car
c’est un aspect important de Takiwasi. |l est important de ne pas se méprendre sur le
sens bien particulier des termes de masculin et de féminin qui est donné a Takiwasi.
Le tabac, utilisé d’'une certaine maniére, favoriserait la découverte en soi de ce type
de qualité dite masculine. Utilisé autrement, comme c’est le cas la plupart du temps
tout autour du globe, c’est une sorte de régulateur des émotions et du stress.

" En parlant des thérapeutes-guérisseurs je fais allusions aux personnes étant autorisées a faire des
traitements avec le tabac ou les chants.

% Dans son livre « Le serpent cosmique, 'ADN et les origines du savoir », (1997) I'anthropologue
Jeremy Narby propose une tentative intéressante de lecture culturellement croisée sur I'utilisation du
tabac chez les guérisseurs d’Amazonie.
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Comme je comprends la vision de Takiwasi, le probléme, lorsque le tabac est utilisé
de la sorte, est que cette fameuse structure vient se mettre autour, en quelque sorte,
de quelque chose de fragile. Il en résulte une apparente solidité qui, en fait, dissimule
quelque chose de fragile ®'. Ceci correspondrait & du “mauvais masculin“ (et non pas
a du “féminin“ comme on pourrait se méprendre en utilisant mal ces notions). Savoir
si les personnes qui utilisent Iégitimement le tabac a Takiwasi le font vraiment en
étant fideles a cette théorie est difficile, surtout lorsque son utilisation prend une
forme semblable a celle dite récréative. C’est la qu’intervient la notion de « plaisir »
ou de « satisfaction » que je voulais discuter dans ce chapitre. Ne pourrait-on pas
envisager que si cette fameuse structure est vraiment intégrée, I'usage récréatif du
tabac ne soit en aucun cas problématique ?%? Fumer serait alors comme un bonus,
que la vie offre & ceux qui savent prendre vraiment soin d’elle et étre vigilants.®

Ce qui me parait étre particulierement délicat dans ce genre de démarche marginale,
c’est que les apparences deviennent de moins en moins fiables. Il faut alors se
référer a d’autres repéres que ceux conventionnellement adoptés. En ce qui
concerne les patients a Takiwasi, ils doivent étre en confiance avec les responsables
de la démarche a laquelle ils ont pris part ; car parfois ce a quoi ces derniers se
réferent leur apparait étre de belles théories difficilement compréhensibles.
Aujourd’hui il semble de plus en plus reconnu, méme par les milieux scientifiques,
que la croyance est inhérente a tout processus thérapeutique, ceci des deux cétés,
chez le soigné comme chez le soignant.®*Pour ce qui est des « tabaqueros » ( terme
utilisé pour désigner les guérisseurs utilisant le tabac), ils deviennent seuls
responsables d’étre trés au clair avec eux-mémes quant aux raisons pour lesquelles
ils consomment du tabac.

J’en conclus que, d’apreés la vision de Takiwasi, le tabac peut procurer un plaisir bon
comme il peut procurer un plaisir mauvais ®°. Il me semble qu’un facteur important
qui rend le plaisir de fumer bon ou mauvais, touche a l'origine de I'acte. Au nom de
quoi est ce que je fais cela? Ou, formulé autrement, quelle est mon intention
profonde ? (Précisons que nous parlons ici des cas bien particuliers des patients de
Takiwasi et des tabaqueros de Takiwasi). D’aprés mes observations cette intention
pourrait chez le thérapeute-guérisseur receler une réflexion du type: “Toi, le patient,

1 oy . . . ye . e,
8 Jacques Mabit illustre cette explication avec I'image commerciale beaucoup utilisée des cow-boy
fumeurs.

8 || serait intéressant de vérifier, a un niveau tout a fait clinique (au sens médical allopathique), dans
quelle mesure la fumée affecte 'organisme des guérisseurs qui en font 'usage.

8 | ors d’un congres sur le tabac organisé a Lyon par I'association « La maison qui chante » en 2007
la psychologue Fabienne Béacle a raconté comment a un moment donné elle s’est elle-méme attrapée
en train de développer une relation au tabac qui ne respectait plus les subtiles régles de son utilisation
saine.

8 Voir notamment I'article du socio anthropologue Jean-Dominique Michel intitulé L’importance de la
croyance dans le processus thérapeutique (2008).

% Ces adjectifs de bon et mauvais ne sont que moyennement satisfaisant notamment parce qu’il peut
étre bon dans I'ensemble qu’ un patient fume de maniére mauvaise lorsque son expérience lui permet
de comprendre en quoi cela lui est néfaste. (C’est la ce que dit la maxime de sagesse populaire :
« C’est en faisant des erreurs que 'on apprend»).
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tu ne sais pas gérer ta consommation, c’est-a-dire en étre vraiment libre, fumer est
donc mauvais pour toi. Moi je fume sans en étre prisonnier, je te le jure au nom de
ce que je considere le plus précieux au monde, je peux donc fumer sans que ¢a soit
mauvais pour moi et je le fais entre autres pour garder ce qui pourrait étre une
dépendance en laisse, cela me donne, nous donne, d’autant plus de force pour
prendre ta dépendance par les cornes ! Nous en revenons a la notion de liberté (voir
note 66, p.54); finalement ne serait-ce pas le degré de liberté qui détermine le
degré de qualité de toute forme de célébration, y compris une célébration qui prend
la forme d’une cigarette ou d’une absorption ritualisée d’un produit psychoactif... 1?!

6.6.6 Idées préconcgues et discernement

Comme nous l'avons déja vu, il y a plusieurs interprétations possibles du travail qui
est fait avec 'ayawaska a Takiwasi. En fait il n’est pas possible de marquer des
démarcations nettes entre ces différentes explications. Il s’agit de différents regards
sur une méme chose, ils se complétent. Pris pour ce qu’ils sont, il N’ y en a pas de
plus justes que d’autres. Il me semble particulierement délicat de parler de choses
avec lesquelles nous ne sommes pas familiers de I'intérieur. Par exemple, lorsque le
guérisseur Ignacio dit au sujet d’un patient, « ga ne va pas, sa téte est chaude »,
comment comprendre ces paroles sans savoir davantage ce qu’il entend vraiment
par « téte » et « chaleur » au moment ou il dit cela ? Un autre exemple, plus de chez
nous : comment faire la différence entre ce qu’un psychologue freudien et un
psychologue jungien entendent par « symbole », sans soi-méme avoir travaillé avec
'une ou l'autre de ces notions? En méme temps, pour pouvoir nommer, il est
nécessaire d’avoir un regard sur I'objet que I'on veut nommer. Pour qu’il y ait un
regard il faut qu’il y ait un sujet, un objet et un espace qui les sépare. Cet espace
n’est possible qu’avec une certaine suspension de jugement. Par exemple je ne peux
me rapprocher de ce qu’lgnacio entend par téte sans mettre un instant en veilleuse
ma propre conception de ce qu'est « la téte » ; méme chose si je veux comprendre
ce que Jung ou Freud entendent par symbole.

Plusieurs fois, pendant les colloques de I'équipe thérapeutique a Takiwasi, jai été
témoin de sceénes difficilement compréhensibles. Par exemple, M. Mabit tout a coup
vient ¥ et gronde parce qu’une certaine plante, la « mucura », n'est pas donnée
systématiquement alors que le protocole I'exige. D’aprés le livre de la doctora Rosa
sur le traitement de Takiwasi, la « mucura » est une plante utilisée, a un niveau
physique, comme «régulateur énergétique » (notamment en cas de
dyspepsie).®’Que signifie la notion d’énergie dans ce contexte? Difficile de bien le
savoir sans observer, sentir, expérimenter les différentes occasions ou la mucura est
utilisée, ce que personnellement je n’ai pas pu faire. J'ai souvent entendu a Takiwasi
que c’était une plante utilisée comme protection spirituelle ; encore une fois, qu’est-
ce que cela signifie? Difficile pour moi de savoir ; tout ce que je peux dire c’est qu'il
semblerait que cette protection, ou cet équilibrage des énergies semble influencer le

% Durant ma période d’observation-participante a Takiwasi la présence de Jacques Mabit dans ces
réunions n’était que sporadique.

7 . . . . . .
8« La liana de los muertos al rescate de la vida : 7 anos de experiencia del centro Takiwasi » : « La
liane des morts a la rescousse de la vie : 7 années d’expérience du centre Takiwasi ») , Giove
Nakazawa R., 2002, éd. Carlos Ruiz, p.169.
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déroulement des sessions d’ayawaska d’'une maniére identifiable, pour M. Mabit du
moins. Personnellement ma réaction spontanée, lorsque M.Mabit a fait ce
commentaire, a été de considérer ce que je ne comprenais pas comme une forme de
croyance un peu fumeuse (superstition) ou alors de systeme de type placebo pour
instaurer une certaine structure rassurante. Ce que je trouve intéressant de relever
ici, c’est ce mécanisme trés humain qui fait que lorsqu’un élément incompréhensible
survient, il est automatiquement modifié afin d’étre inséré dans le systeme de
croyance-référence du sujet. Ce mécanisme a l'avantage de nous permettre de
fonctionner dans la vie avec une certaine fluidité mais a le désavantage de ne pas
prendre vraiment en considération I'élément nouveau pour ce qu’il est. Nous voila a
nouveau face au fait que /e fait de croire ou de ne pas croire fait entierement partie
de toute démarche thérapeutique ; seulement cela prend différentes formes, que 'on
se trouve dans un hépital universitaire en Suisse ou dans un centre comme Takiwasi
en Amazonie.

6.6.7 Maestro ayawasquero®®
Le guide des sessions d’ayawaska a Takiwasi

« Les espaces initiatiques ont disparu et bien souvent, malheureusement, ceux qui seraient
en charge d’assumer 'accompagnement dans ces voies initiatiques : les prétres, les maitres,
les professeurs, les philosophes, les autorités de tous niveaux sont souvent les premiers a
étre désacralisés et incroyants (mécréants au sens originel du mot). Je crois que C’est le
drame actuel. Dans le contexte de la démission massive des “péres”, les passeurs de
frontiéres se font rares. » (Mabit J., 2001b : 9)

Plusieurs éléments a Takiwasi nous rappellent l'importance de « modéles
convaincants » dans le processus thérapeutique (Mabit J. 1993b: 4). En ce qui
concerne les sessions d’ayawaska, M. Mabit nous dit que pour cette « plongée »
hors de notre monde habituel, il est nécessaire de mettre en place « d’autres
sécurités temporaires de substitution » ; une de ces mesures, peut-étre la plus
importante, semble étre la présence d’'un guide compétent. A ce sujet M. Mabit écrit :
« On s’en remet transitoirement a quelqu’un d’autre chargé de garantir notre intégrité
physique et psychique, ce qui suppose évidemment une grande confiance, une foi de
base. » (Mabit J., 2002 : 15) Il est considéré a Takiwasi comme trés important que le
guide qui méne la session d’ayawaska ait suivi une formation traditionnelle en la
matiére. A ce propos M. Mabit écrit: « Il faut redire que ces médecines traditionnelles
sont longues et lentes a apprendre, que c’est extrémement exigeant, qu’il ne faut le
faire que si on a la vocation » (Mabit J., transcription non publiée d’'un entretien). Le
réle du maitre de cérémonie est de guider le patient dans I'exploration de son monde
intérieur afin qu’il ne se perde pas. Il est considéré comme pouvant avoir « la faculté
de guérir le psychisme profond de son patient sans que celui-ci ne soit vraiment
sollicité au niveau conscient. [...] L'intervention se réalise au-dessous du seuil de la
conscience et le sujet va mieux sans savoir comment ni pourquoi. » (Mabit J., 2002 :
12)

8 L’ayawasquero est I'appellation fréquemment utilisée pour désigner les guérisseurs qui utilisent
'ayawaska.
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J'ai entendu a Takiwasi de deux sources différentes que, durant la session
d’ayawaska, chaque participant était en quelque sorte contenu dans le corps du
guérisseur (comme les organes sont contenus dans le corps). Ce discours peut
paraitre insensé mais il m’est apparu receler des informations qu’il serait intéressant
de creuser davantage (ce que je peux difficilement faire dans le cadre de ce travail-
ci compte tenu de son envergure). Je peux cependant mentionner une pratique dont
jai souvent été témoin, et qui m’apparait étroitement liée a cette discussion:
régulierement (et systématiquement le jour avant les sessions d’ayawaska) jai pu
voir M. Mabit se faire traiter par le guérisseur autochtone de Takiwasi (Ignacio). Mes
observations quant au travail d’lgnacio a Takiwasi®® me font en déduire qu’il est
chargé d’aider M.Mabit a s’harmoniser avant (et aprés ?) chaque session.

6.7 Vrai ou pas vrai, telle est la question ?

«La théorie, c'est quand on sait tout et que rien ne fonctionne. La pratique, c'est quand tout fonctionne
et que personne ne sait pourquoi. Ici, nous avons réuni théorie et pratique : Rien ne fonctionne... et
personne ne sait pourquoi !» Albert Einstein

« L’éthique remonte a ce fait essentiel que notre vie est née d’ une autre vie et engendre d’ autre vies.
Nous n’existons pas uniquement pour nous-mémes. D’autres existences participent de la nétre et la
notre de la leur. [...] L’éthique, ¢’ est la reconnaissance de notre responsabilité envers tout ce qui
vit. » Albert Schweitzer

6.7.1 L’effet réel des pratiques utilisées a Takiwasi

Premierement je voudrais relever que derriere ce théme je distingue le vaste et
difficile sujet qu’est I'éthique. Dans le contexte de mon sujet d’étude jassocie
I'éthique a l'intention vraie (et constamment renouvelée) qu’il y a dans la motivation a
soigner. |l va sans dire qu'il est difficile d’aborder ce théme trés subjectif d’une
maniére frontale car, comme le dit bien le proverbe, I'enfer est pavé de bonnes
intentions.

La question fondamentale, en ce qui concerne « I'effet réel des pratiques utilisées a
Takiwasi », c’est simplement : « Est-ce que ¢ca marche ? ». En ce qui concerne ce
mémoire : est-ce que les patients occidentaux qui vont a Takiwasi vont mieux
lorsqu’ils qu’ils rentrent ? Et si oui, dans quelle durabilité ? Finalement c’est
principalement ces deux questions qui devraient nous intéresser ; mais I'’humain
n’étant pas si simple, il nous faut donc nous plonger davantage dans le pourquoi du
comment %°. Nous nous demandons par exemple : est-ce que c’est vrai que boire le
tabac a Takiwasi induit davantage de structure intérieure (de “bon masculin® comme
ils disent a Takiwasi) ? Qu’est-ce que cela signifie vraiment? Et, quelle que soit la

8 par exemple lorsqu’une session d’ayawaska induit chez un patient certains troubles qui perdurent
apres la session, ce dont j’ai été témoin deux-trois fois durant cinqg mois a Takiwasi, le patient est alors
envoyé pour un traitement chez Ignacio. De ce que j'ai pu voir, ce traitement rétablit de maniére assez
efficace les troubles.

% | "accueil officiel inexistant des résultats trés positifs du traitement de Takiwasi (présenté dans le
livre de Rosa Giove, voir note 19) est une preuve que les choses ne sont pas si simples (le travail de
recherche présenté dans ce livre concerne a 87 % des patients péruviens).
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réponse, y a-t-il quelque preuve a un niveau purement objectif (biochimique par
exemple) ?

Comme le reléve Julien Bonhomme (2001 : 185) dans son article intitulé « A propos
des usages rituels de psychotropes hallucinogénes » : « Il est vain de vouloir
discerner a tout prix ce qui releve de [lefficacité physique ou de [efficacité
symbolique ». Plus loin: « Les jugements de vérité et de réalité sont [en effet] de fort
mauvaises pensées, du moins pour lI'anthropologue.». Comme je comprends cet
auteur, les pensées qu’il qualifie de « mauvaises » le sont par leur aspect
envahissant, c’est-a-dire remplissant le champ de conscience de I'observateur (du
chercheur). Personnellement, comme je le disais au début de ce chapitre, |’y vois
aussi une question d’éthique. Pas simple de s’y retrouver car il est également
important de ne pas se perdre dans des superstitions mystico-nébuleuses purement
mentales.

S’« il est vain de vouloir discerner a tout prix ce qui releve de l'efficacité physique ou
de l'efficacité symbolique » c’'est, d’aprés J.-D. Michel, que deux « systémes,
objectivants et symboliques, coexistent inévitablement dans nos consciences
individuelles et collectives » (Michel J.-D., 2008). Ce que nous appelons le réel ne
serait-il pas tout simplement ce qui est simultanément pris en compte par ces deux
« systemes » de la conscience?

6.7.2 Suggestion ou manipulation?

Ce qui est délicat lorsque les repéres de ce qui est juste de faire et ce qui ne l'est
pas changent, c’est de trouver de nouveaux repéres valables auxquels se référer.
Cela devient tout particulierement délicat lorsque cela se passe dans un contexte
thérapeutique comme celui de Takiwasi, car il est facile d’abuser de la confiance de
personnes aussi fragilisées par la vie que le sont les patients du Centre. Comme
nous I'avons vu la confiance est grandement sollicitée a Takiwasi. Cela est valable
dans toute démarche thérapeutique, mais il me semble que c'est tout
particulierement le cas a Takiwasi ou des méthodes trés radicales sont utilisées.

Il est clair que certains auront une vision de ce qui se fait a Takiwasi semblable a
celle que Jacqueline Barus-Michel a des «des approches chamanique » (impliquant
« l'ingestion de drogues, d’hallucinogénes, l'inhalation de fumée, les jelines ... ») qui
selon elle « concourent a une déstabilisation psychique, inhibent la lucidité et le
contréle et instaurent un état de suggestion hypnotique sur lequel un imaginaire
proposé aura plus efficacement prise.» (Barus-Michel J., 2004 : 113)
Personnellement, en ce qui concerne Takiwasi, je n’adhére pas a ce point de vue, du
moins formulé de la sorte et surtout impliquant une “inhibition de la lucidité® (alors
que c’est exactement l'inverse qui est recherché). Par contre, il est clair qu’'une
certaine déstabilisation est recherchée ; mais celle-ci me semble étre dans la plupart
des cas une déstabilisation positive. Il est aussi juste qu’un certain « contréle » doit
étre “inhibé“, mais selon ma lecture il ne s’agit pas d’ “inhiber un autre contréle que
celui qui maintient le patient dans ses propres schémas autodestructeurs. Pour ce
qui est d’ implanter chez le patient un imaginaire qui lui serait extérieur (ce n’est pas
exactement ce que cette citation dit mais c’est ce qu’elle suggére), cela n’est pas non
plus correct d’aprés ce que jai pu voir et vivre a Takiwasi. Cela est imprécis au
méme titre qu’il serait imprécis de dire que le conte pour enfant propose un
imaginaire déja tout préétabli alors qu’il ne fait que suggérer des structures dans
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lesquelles 'imaginaire individuel peut prendre place (ce qui est déja moins le cas du
film). En revanche il m’a semblé que dans beaucoup d’activités de Takiwasi, a
commencer par les sessions dayawaska, il y a bel et bien une forme de
« suggestion hypnotique ». Je dirais que c’est cela méme qui effraie la plupart des
professionnels qui se penchent sur le travail de Takiwasi. Personnellement, sur la
base de ma prudente immersion sur le terrain, je dirais que fondamentalement les
méthodes de Takiwasi (certes hautement délicates a manier) tentent sincérement
d’aider le patient a récupérer une capacité propre a élaborer du sens. Takiwasi
n'impose en rien un systéme de croyance spécifique, M.Mabit écrit a ce sujet : « Le
traitement doit viser la liberté de l'individu, une structure intérieure, et non une
substitution quelconque, produit, groupe humain, chef, idéologie. » (Mabit J.,
1993b :13) Ce commentaire sur la liberté idéologique est particulierement importante
dans le contexte actuel dans lequel les mises en garde contre 'usage de 'ayawaska
pointent du doigt non tellement la substance en elle-méme que le contexte dans
lequel elle est prise, qui “enfermerait les utilisateurs dans leur esprit “.*’

La seule chose qui m’a semblé étre suggérée sans possible remise en doute, c’est
qu’il y a, derriere toute chose, un sens sacré, intrinséque a l'existence méme, y
compris derriere les désespoirs les plus ravageurs. La qualité de sentiment principale
de ce fondamental serait la bienveillance, qui induirait naturellement dans le coeur de
'homme « un authentique ordre intérieur ». (Mabit J., 1994b: 13) Selon les
responsables de Takiwasi, il est nécessaire que leur propre foi en ce qui concerne le
fondamental susmentionné soit authentique et par conséquent constamment épurée.
Si le patient intégre vraiment cette foi en étant rejoint dans un sentiment, une
expérience qui lui appartient de maniére profondément intime, ce qui en découle
naturellement est une confiance en l'existence, solidement enracinée dans une
structure intérieure et induisant de la joie, de la légéreté, de la simplicité et de la
satiété. Il s’agirait la du seul véritable fondement de la guérison.

" Commentaire tenu par Monsieur Guit Rouquet, président de I'association « psychothérapie

vigilance », dans un reportage radio par Marie Normand trouvé sur le site de Takiwasi
(http://www takiwasi.com/fra/ac01.php: 21/01/09).
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7 Analyse

Comme présenté dans le chapitre sur la méthodologie, je choisis pour cette analyse
de faire se croiser certaines données sur les patients et certaines données sur les
thérapeutes. Au cours de la démarche de recherche, il m’est apparu intéressant de
recourir a la notion de « besoin ». (Maslow A.) Pour identifier des besoins importants
chez les interviewés, le travail de David Le Breton sur ce qu'il appelle « les conduites
a risques » (CR) s’est révélé étre trés aidant *2. La vision de Le Breton sur les CR va
tout a fait dans ce qu’il me semble étre la pensée de base de Takiwasi en ce qui
concerne les toxicomanes (voir le chapitre « Toxicomanie et élan vital »). Comme Le
Breton le dit, cette notion de CR « témoigne d’'un affrontement avec le monde dont
'enjeu n’est pas de mourir mais de vivre plus ». (Le Breton, 2002 : 10) L'offre
thérapeutique de Takiwasi, qui découle de cette vision, se lit aisément comme ce
que Le Breton appelle « 'usage pédagogique des situations a risques ». Sur la base
de ces constatations jai donc choisi de chercher dans les entretiens que jai
effectués avec trois patients et trois thérapeutes des récurrences de besoins
relativement fondamentaux en lien avec les CR de Le Breton.

Je tiens a souligner le fait que dans cette analyse je ne fais que relever un certain
nombre de données sur ce que jimagerais étre une photo de Takiwasi. Celle-ci étant
prise a un moment donné unique, avec un certain angle de vue, une certaine
intention... A partir de cette photo, je tache d’ouvrir des pistes de réflexion
extensibles a 'ensemble des patients occidentaux a Takiwasi et a leur traitement. |
me faut ici mentionner que I'envergure de ce travail ne me permet pas de traiter
'ensemble des informations que jai récoltées. J'ai donc été obligé de choisir de
traiter les données qui m’apparaissaient étre les plus importantes.

7.1 Portrait des interviewés

7.1.1 Les patients :
(Noms fictifs)

Christof : entre 20 et 25 ans, Suisso-Américain, fils unique. Christof a vécu la
majeure partie de sa vie en Suisse avec sa mere. Christof a commencé a
consommer de la marijuana a haute dose a I'adge de 14 ans, a 15 ans il commence a
prendre des drogues dures. Avant de venir a Takiwasi Christof participe a plusieurs
programmes de réhabilitation sans parvenir a se guérir de ses problémes de
dépendance. C’'est sa meére qui trouve Takiwasi sur Internet et, avec son
approbation, I'y inscrit.

Christof compose et fait de la musique, écrit de la poésie, parle couramment le
frangais, I'anglais et |'allemand et se débrouille bien en espagnol. Il s'intéresse a la
psychologie et songe un jour I'étudier a |I'université.

Avec I'aide d’autres chercheurs et d'étudiants, Le Breton méne un travail de recherche important sur
les conduites a risques depuis 1996. Ce travail a notamment recouru a plus de 600 entretiens avec
des jeunes de Strasbourg (Le Breton, 2002 : 13).
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Nicolas : entre 30 et 35 ans, Francais. Jusqu'a 18 ans Nicolas vit avec ses parents,
puis une année avant d’avoir son bac il quitte I'école et part 9 mois aux Etats-Unis
pour y jouer au basket. A son retour, aprés avoir passé un concours d’entrée, |l
commence |'université. Nicolas vit alors seul dans une grande ville proche de chez
ses parents. C'est a ce moment-la qu’il arréte le basket et commence a consommer
et dealer du haschich. Au bout de trois ans il interrompt |'université et fait du service
militaire. Aprés quoi, a 24 ans, il retourne vivre chez ses parents et entre dans « la
vie active », passant d'un job a l'autre (usine, supermarché, déménageur...). Sa
consommation de cannabis est journaliére et élevée ; c’est avec ce motif qu'en
2006, Nicolas s’interne a Takiwasi. Aprés un peu moins de trois mois il décide
d’interrompre le traitement et rentre en France. Il se sent bien et, passionné par les
plantes médicinales et I|'agriculture biologique, il voudrait travailler dans une
herboristerie. Mais rapidement il retombe dans sa consommation de cannabis. Huit
mois plus tard il revient a Takiwasi ou je le rencontre.

Nicolas est un fan de Carlos Castaneda, s’il vient a Takiwasi, c’est dans un premier
temps poussé par son intérét pour le chamanisme et tout particulierement
I'ayawaska. Bien qu’il soit conscient d’étre un « toxicomane du cannabis », il voit
d’abord sa consommation un peu comme un prétexte pour venir a Takiwasi. Ce n’est
que progressivement qu’il se rend davantage compte du profond mal-étre que cette
consommation dissimule et combien elle lui est problématique.

Blaise : entre 25 et 30 ans, d'une famille catholique de la noblesse francaise. Ses
parents sont séparés depuis qu’il a 17 ans. A 15 ans Blaise fume son premier joint et
arréte le foot, malgré les ambitions qu’il avait de devenir footballeur professionnel. A
17 ans il arréte I'école et commence une vie sans domicile fixe en consommant
toutes les drogues qui lui tombent sous la main. Aprés trois ans de cette vie, il
entreprend une psychothérapie de groupe. Conjointement a cette thérapie, Blaise
commence a travailler comme brancardier dans la clinique d'un parrain médecin,
c’est son premier travail stable. Aprés deux ans dans cette clinique, ce parrain |'aide
a financer des études d’infirmier. C’est a cette période que sa psychothérapeute lui
parle de Takiwasi.

Blaise n’est pas un patient comme Christof et Nicolas, il n"a jamais fait le traitement
de Takiwasi complet en interne. N'ayant pas a ma disposition d’autres patients
occidentaux francophones que Christof et Nicolas, il m"a fallu élargir mes critéres
d’échantillonnage et travailler avec Blaise. Lorsque je le rencontre, Blaise fait son
quatrieme séminaire a Takiwasi; il est alors tout fraichement infirmier dipléomé, marié
et tout bientbt papa.

7.1.2 Les thérapeutes :

Jacques Mabit : Francais, 53 ans, pére de 4 enfants. Jacques vit ses douze
premieres années hors de France (Nouvelle Calédonie, Algérie et Ethiopie). Jacques
Mabit fait ses études de médecine en France et se spécialise en pathologie tropicale
puis en naturopathie. En 1984, au mouroir de mére Térésa, il vit au coté d'un
mourant une expérience intérieure qui I’'encourage a se lancer dans |'apprentissage
de la médecine traditionnelle de la haute Amazonie ; une médecine qu’il a cétoyée
lors d’'une mission pour Médecins Sans Frontiéres (1980-1983). En 1992, aprés avoir
vécu 6 ans au Pérou, il fonde Takiwasi.
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Fabienne : Francaise, 53 ans, de famille catholique pratiquante, mére de trois
enfants, séparée de son mari aprés 23 ans de vie conjugale. Fabienne travaille a
Takiwasi comme psychologue depuis 2003. Elle assiste le docteur Mabit dans
I'organisation et le déroulement des séminaires et accompagne certains usagers en
psychothérapie individuelle et de groupe. En 2004 Fabienne regoit |"autorisation de
M. Mabit de donner certains soins avec le tabac et les lkaros, dés lors elle
accompagne également M. Mabit dans la guidance des sessions d ayawaska.

Gonzalo : Chilien, 29 ans, travaille a Takiwasi depuis deux ans comme
psychologue. Il accompagne les usagers, principalement les patients internes et
ambulatoires, en session de psychothérapie individuelle. Gonzalo anime également
avec les patients internes un a deux ateliers hebdomadaires de yoga. Lorsque je le
rencontre, Gonzalo est sur la fin de son mandat et se prépare a partir. C’est en
grande partie grace a lui gqu'un espace de supervision est mis en place pour I'équipe
thérapeutique.

7.2 Un présupposé méthodologique pour I'analyse

Durant la phase d’immersion (voir notamment le chapitre intitulé « Processus de
désapprentissage ») une hypothése s’est imposée a moi; il s’agissait de voir
linvestissement des thérapeutes dans un processus de connaissance de soi et de
dépassement de certaines de leurs limites comme levier thérapeutique au service
des patients. Le fait de constater combien le fait d’oser aller au-devant de certaines
de mes propres peurs me permettait d’accompagner les patients dans le
dépassement des leurs a en partie validé mon hypothése ; d’autant plus que je ne
pouvais que constater que ce phénoméne était également trés présent chez tous les
membres de I'équipe thérapeutique, a commencer par M. Mabit. Sur la base de ces
constatations j’ai estimé fondé de poser le présupposé suivant :

L’offre thérapeutique de Takiwasi se base en grande partie sur la_confiance que les
thérapeutes peuvent mettre aux services des patients, par le fait qu’ils ont pu eux, a
un moment donné dans leur parcours de vie, répondre a des besoins auxquels les
patients, eux, n’ont pas pu répondre. C’est en grand partie avec cette base de
confiance que le traitement de Takiwasi cherche a permettre aux patients de trouver
en eux les ressources nécessaires a I'assouvissement de leurs besoins.

Avec ce présupposeé, et sur la base des entretiens, de mon observation-participante
et de la théorie, prudemment, mais avec rigueur, je vais :

A. ldentifier chez les six interviewés certains besoins semblables en lien avec les
CR de Le Breton.

B. Relever quelques éléments de réponse que Takiwasi propose aux patients en
réponse aux besoins identifiés en A) et voir comment les patients regoivent
cela.

Jlinsiste sur le fait que je ne peux rendre compte de 'ensemble de mes observations,
je vais donc dans cette partie consacrée a I'analyse donner principalement quelques
exemples me paraissant significatifs.
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7.3 Besoin d’intensité d’étre

Une recherche d’ « intensité d’étre » (Le Breton, 2002 : 60) est un des éléments que
Le Breton associe aux CR ; cette formulation me parait trés bien correspondre a ce
que jai pu relever dans mes différentes observations a Takiwasi. Premierement je
soulignerai le fait qu’il faut avoir un cété tres aventurier pour s’embarquer dans une
démarche a Takiwasi, que ce soit en tant que patient ou en tant que thérapeute (ou
fondateur). Selon ma lecture une caractéristique de l'aventurier est une recherche
d’intensité. D’aprés Le Breton, une autre source des CR serait une certaine
indifférence vis-a-vis de l'existence. Je me pose la question si cette « quéte
d’absence » %, d’ailleurs souvent identifiable chez les toxicomanes, n’est pas parfois
une autre voix qui exprime ce besoin d’intensité ?

A)

J’ai constaté qu’il y avait chez tous les interviewés des éléments que je pouvais
ramener a ce besoin d’intensité. Chez les patients cela se manifeste souvent en lien
avec leur consommation mais pas seulement. Par exemple Blaise et Nicolas ont les
deux, avant de consommer, investi beaucoup d’eux-mémes dans le sport.

Chez les trois thérapeutes interviewés, la recherche principale d’intensité ne semble
pas étre en lien avec une consommation quelconque de produit, y compris
aujourd’hui a Takiwasi avec I'ayawaska. Ce qui semble les absorber avec le plus
d’intensité touche a ce qui a trait a la spiritualité. Ce qui me fait dire que pour aucun
des trois thérapeutes I'ayawaska ne semble étre une condition a I'acceés de cette
intensité d’étre. D’aprés ce qu’ils me racontent, cet acces était déja existant avant
Takiwasi et I'ayawaska. Je trouve intéressant de noter 'exemple de M. Mabit qui,
avant Takiwasi, était a la recherche d’'une activité qui le prenne en entier; en
entretien il me dit: « Je peux pas vivre par petits bouts tu vois, donc je peux pas
travailler d’'un cété, la vie affective de I'autre, je peux pas me couper en morceaux. Y
a besoin d’'une... Faut que tout soit pris ! » Si je trouve particulierement intéressant
de relever cet aspect de la personnalité de Jacques Mabit c’est qu’il me semble
contribuer a la nature intense du traitement a Takiwasi.

B)

Un grand nombre des méthodes utilisées par Takiwasi ont une qualité d’intensité,
c’est a dire qu’elles ont tendance a prendre l'individu en entier de maniére assez
radicale. Nous avons déja bien abordé ce qui touchait au travail avec les plantes,
que ce soit 'ayawaska ou les purges. Je voudrais donc ici illustrer mes propos en
parlant d’autre chose. J’'ai choisi pour cela de parler de I'atelier d’escalade qui avait
lieu avec Guilherme, un des psychologues de Takiwasi. Dans son ouvrage sur les
CR Le Breton donne I'exemple de l'escalade comme « usage pédagogique de
situation a risque ». Le Breton dit qu’il y a dans ce type d’activité des « possibilités

e Breton écrit au sujet de certains jeunes: «Comblant le vide par une prise d’'innombrables
toxiques, sans méme chercher a planer ou a se procurer des sensations, la quéte est plutot celle de
'absence, du coma. » (Le Breton, 2002 : 96)
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d’éprouver physiquement un monde qui se dérobe psychologiquement » (Le Breton,
2002 : 206). Plus loin Le Breton parle du lien important qu'’il y’a entre « la garantie de
la pertinence de la démarche » et le « plaisir des animateurs » ainsi que leur
« motivation a faire partager leur passion ». Ayant vécu en collocation avec
Guilherme jai pu constater combien sa passion pour I'escalade le portait aussi bien
dans sa vie privée que professionnelle. Expérimentant directement sur lui les
bienfaits de son outil de travail, Guilherme ne pouvait qu’avoir une foi totale dans
cette discipline. Ayant moi-méme participé a latelier a plusieurs reprises, jai
constaté, dans mon expérience et au travers des partages des patients, que Le
Breton avait raison en écrivant : « Dans sa relation a la paroi, il [le jeune] se sent
contenu (containing), il appuie en permanence son corps contre une limite. » (Ibid.:
207) Ainsi le besoin d’intensité d’étre est momentanément assouvi, d’'une maniére
saine et encadrée.

7.4 De la croissance a la conscience de la croissance

7.4.1 De vraies poupées russes

Premierement je voudrais relever un fait concernant tout étre humain, c’est celui de
la croissance. Il y a la croissance biologique, réalité de tout organisme vivant, mais il
y a également d’autres secteurs pour lesquels nous pouvons parler de croissance.
Ce sur quoi jaimerais me pencher ici touche a ce que je nommerais la croissance
intérieure, ou maturité. C’est comme si en quelque sorte nous avions plusieurs
naissances ou plusieurs couches. Certaines de ces couches peuvent étre plus ou
moins matures mais sont quand méme recouvertes d’une nouvelle couche.®* Ces
naissances successives suivent d’'une part une chronologie préprogrammeée ; c’est le
monde inné de l'intérieur, régi par les lois de I'organisme, du caractére... D’autre part
la création de ces couches successives est produite par les circonstances
extérieures ; c’est les exigences de la société, le hasard des rencontres, des
accidents, des heureuses opportunités... Dans l'inévitable processus de croissance,
cet intérieur et cet extérieur se marient, donnant sa dynamique et sa texture a cette
création qu’est l'individu.

« Quand la conscience s’éveille »%°

Tout un chacun vit la croissance que je décris ci-dessus mais tout le monde ne s’y
intéresse pas, ni ne cherche a y amener de la conscience. Je constate auprés des
personnes que jai interviewées a Takiwasi qu’'une grande partie de leur attention est
portée a ce phénomene de la vie. Serait-ce en réponse a une souffrance
particulierement intense ? Forcés par leur pathologie a chercher « le sens du mal »
(Augé, 1984 cité dans Kaech, 2006 : 73), cela semble en tout cas étre le cas des
patients que jai interviewés. En ce qui concerne les thérapeutes, ce que je trouve

% Je fais ici le lien entre ces différentes couches et le concept d’ « intelligences multiples » (Howard
Earl Gardner).

% « Quand la conscience s'éveille » (éd. Albin Michel, 2002) est le titre d’un livre écrit par un prétre(-
psychothérapeute) jésuite indien, le Pére Anthony de Mello. Ce livre décrit @ mon sens trés bien les
éléments centraux de ce processus de conscience de croissance auxquels je fais allusion dans ce
chapitre.
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surtout intéressant de relever, c'est la teinte spirituello-religieuse que prend la
conscience de leur croissance. Personnellement je comprends bien ce fait car je
constate que les domaines de la spiritualité et de la religion, lorsque défaits de toute
superstition, détiennent un grand nombre de codes créés et rddés pour parler de ce
phénomeéne humain de croissance.

Exemples significatifs

Pour illustrer ces propos jai choisi, parmi ce que jai vu émerger de mon terrain
d’étude, de parler de deux instances importantes de I'étre au monde: la relation a la
mort et 'image de soi.

La relation a la mort
A)

Comme nous I'avons déja brievement vu au chapitre sur les « états de conscience
modifiés » le théeme de la mort est implicitement trés présent a Takiwasi. Dans les
entretiens avec les trois patients comme avec les trois thérapeutes ce théme a
systématiquement émergé sans que je pose de questions spécifiques a ce sujet.

Pour aborder le théme de la mort la grille de lecture des CR est trés adaptée, Le
Breton parle d’ailleurs des CR en terme de « jeux de mort, jeux de vie » (Le Breton,
2002: 59). Il les considére également en tant que « rites ordaliques® » (Ibid. p. 108).

D’aprés ce que me raconte M. Mabit et ce que j'ai pu lire®, la naissance de Takiwasi
est fortement liée a une expérience qu’il a vécue auprés d’'un mourant.

«[...] la [auprés d’un mourant au mouroir de mére Térésa a Calcuttalouy a
eu vraiment une..., justement je suis descendu un peu dans cette mort,
dans cette dépression et, par une expérience euh..., bon bein d’état modifié
de conscience, ou la j’ai compris, enfin j’ai vu que, bein que, la seule chose
importante et intéressante et qui vraiment pouvait me mobiliser, et me, et
me..., oui enfin et qui répondait a... c’était de découvrir qu’est-ce que c’est
cette lumiére intérieure que je portais en moi, que j’ai vue a ce moment-la,
pas que moi d’ailleurs, je pense que tous les étres humains, fin bon la
c’était de moi qu’il s’agissait, donc j’ai vu cette lumiére, je I’ai vue mais
bon, euh..., mais, c’est comme voir quelque chose de I’extérieur, je savais
que c’était la mais, qu’est-ce que c’est ? Au-dela des mots parce que oui,
mettre des mots, ¢a, mais enfin bon. Mais le voir, le, le, vraiment le
découvrir de I’'intérieur, et donc la y a eu une bifurcation et fallait choisir en
gros, entre renoncer a cela pis fonctionner, bon je crois que j’aurais
terminé euh..., (silence), mal, malade, je serais tombé malade je sais pas ce
que j'aurais fait mais..., soi euh..., soit..., bein partir a I’aventure, donc y a
toujours aussi les angoisses, et la peur etc. , mais a ce moment-la j’'étais

% Sur la toxicomanie comme « conduite ordalique », voir notamment le chapitre de ce nom de
Charles-Nicolas A.J. et Valleur M. (dans La vie du toxicomane , Olivenstein, 1982 : 85).

" Voir notamment la transcription de la conférence de Jacques Mabit intitulée « Approches de la mort
ou apprentissage de la vie » (disponible sur le site de Takiwasi).
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suffisamment au fond du, du trou, mais j’avais vu quand méme cette
lumiére, donc ¢a c’est trés important parce que je savais qu’elle existait. Et
donc c¢a a été euh..., cette décision de, bein de, d’aller explorer ¢a pis,
euh..., comment ? Bein je suis arrivé, par élimination encore, aux
médecines traditionnelles parce que c’était le seul lieu ou je voyais qu’il
pouvait y avoir des, que j'avais expérimenté et vu que y avait des
connaissances, réelles, effectives, concrétes et en méme temps, que..., on
n’avait pas d’explications sur ce genre de, sur ces méthodes, sur ces
pratiques, donc euh..., c’était I'occasion peut-étre de..., de découvrir un
secteur de connaissances, qui pouvait répondre a mes questionnements,
donc ga c’était un point trés important, pour tout ce que je fais ici, depuis
maintenant, donc c’était..., le , tourning point, hein ? C’est-a-dire que, ¢’
était toute I’'accumulation de, I’adolescence, des études de médecine, y a
un moment ou t’arrives et pis, parce que pendant que t’es dans les études
de médecine t’as un objectif, bein bon, tu veux étre médecin, t’étudies, bein
bon bein, pis une fois que j’ai fait ¢a, j’ai fait mon service militaire, donc
euh..., au Pérou, ga m’a tenu encore, pis aprés d’'un coup, bein, et
maintenant ?? quoi ? (rires) Tu vois, alors..., voila. Donc... c’est a ce
moment-la qu’il y a eu cette expérience avec euh..., au, au mouroir de la
meére Térésa. A Calcutta, qui a été donc un point fondamental pour..., pour
m’orienter vers euh..., dans cette direction[...] .»

Fabienne aussi me parle de I'importance qu’a eue dans sa vie 'accompagnement de
personnes en fin de vie.

«[...] moi-méme j’étais amenée a accompagner quelques personnes, dans,
dans leur processus de fin de vie, notamment une personne que j’ai
accompagnée ca ca été trés riche pour moi, une personne que j’ai
accompagnée jusqu'a la fin de sa vie quoi, euh le..., tout le travail de... m...,
de lacher prise, d’accepter la personne comme elle est, de I'accompagner
dans ce qu’elle est..., de..., et..., et jusqu’a, a sentir un peu ce qui se
passait jusqu’au moment de la mort tu vois ? j’ai été avec elle jusqu’a
quelques, quelques minutes avant sa mort, euh... et euh... m..., vraiment j’ai
senti la..., une autre naissance, je sentais I’'accompagnement énergétique
et, et ca ¢ca m’a permis aprés d’étre dans, mon beau-pére est mort quelque
temps aprés euh... m..., le pére de mon ex-mari, et y a eu tout un
accompagnement aussi parce qu’il était dans une unité de soin a Paris, et
la c’est pareil, j’ai vraiment..., ’'accompagnement de quelqu’un qui meurt...,
j'ai trouvé ¢a magnifique quoi ! ca m’a beaucoup apporté, ca m’a ouvert a
une autre dimension, comme si c’était, moi ce que je sentais
énergétiquement c’était une autre naissance, c’était un lacher prise pour
une autre naissance, donc c’est ces deux choses-la, ¢a a été un peu des
tournants aussi, I’'accompagnement de cette personne, euh... les groupes
de I'accompagnement a la mort, et ’'accompagnement de la mort de mon
beau-pére, ca a été un peu des tournants. »

Le psychologue Gonzalo, lui, me dit que la question de la mort le travaille depuis
petit et que ce fut un moteur considérable dans ce qu’il appelle aujourd’hui son
« chemin spirituel » :

« - Since young you had this interest [for spirituality]? - Yes, | remember | was,
when | was five or seven | still remember that | was so intrigued about
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death. | asked my parents about what would happen to me when I'll die ?
And this question kept on me so strong that I, well my familly is catholic, all
of them, but at twelve | was looking for more answers and | went to
Anglican church... and | was there for two years. »

De maniere symbolique la mort est trés présente a Takiwasi a différents niveaux.
Notamment la mort en tant qu’effondrement d’un univers de référence. Je fais le lien
ici, par exemple, avec ce que Fabienne me raconte de son divorce. Lorsque apres
22 ans de vie commune elle s’est séparée de son mari, cela a été, d’aprés ce qu’elle
me dit, passablement troublant tout en étant trés constructif. D’'une part elle parle de
cet événement comme d’une « crise importante » et d’autre part elle en parle en tant
que « séparation géniale », dans le sens de bien résolue et enrichissante a des
niveaux profonds.

« On s’est séparés en mille... ?! 1998, donc ¢a a provoqué tout un tas de
crises, grosse crise personnelle a mon niveau, a son niveau aussi mais bon
il s’agit de moi donc a mon niveau, aprés 22 ans de vie commune c’est pas
facile, que ce soit voulu, pas voulu peu importe c’est une crise importante,
donc euh..., Takiwasi est arrivé sur mon chemin ce cadre-la, un an aprés
notre séparation. [...] lls [mes parents] ont vu —Ah I'effet sur toi [du travail de
développement personnel avec Takiwasi] !?! -L’effet sur moi, parce que j’étais
en plein divorce et, mon frére était en plein divorce aussi, mon plus jeune
frére, un peu aprés moi, ou un peu avant. Et ils ont vu la différence, parce
que mon divorce s’est trés bien passé, tu vois aprés on a divorcé, vraiment,
une séparation géniale, sans, ma rancune je I’ai éliminée, lui aussi..., on a,
on a eu, de trés bons contacts, on garde un bon contact tu vois, [...] ils ont
vu euh... la différence..., mon frére, avec son ex-femme ils se sont séparés
il y a dix ans, ils sont encore dans la rancceur dans I'opposition dans la
colere, trés fortement, alors qu’avec Francgois pfff, ils ont vu sur moi les
effets du travail avec les plantes tu vois, donc ¢a ¢a les a incités a, a voir
que c’était pas une secte, pis Jacques, ils ont croché tout de suite avec
lui. »

L’expérience la plus puissante et effrayante que Christof se rappelle avoir faite avec
la drogue est étroitement liée a la mort.

- [...] Et puis euh... donc... sirop pour la toux avec un hallucinogéne dedans [la
codéine]? - En han. - Que vous preniez réguli€rement ou bien ?

- Ouais quand méme, et puis la j’ai fait la plus grande hallucination de ma
vie une fois dans un cimetiére. -C’est-a-dire ? c’est-a-dire aprés ce..., j’étais
avec un ami, Marc [ ...] je me voyais, tu vois la ce tatouage ( il me montre un
tatouage sur l'intérieur de son poignet représentant des traitillés de découpe et
un petit ciseau) la... les ciseaux, bein..., je me voyais en train de me couper
quoi, avec une lame de rasoir. - Aeuh... Dans le cimetiére ? - Ouais, mais je
me coupais pas vraiment hein !?! - Mais tu l'avais la lame de rasoir en vrai ? -
Non j’avais pas de lame de rasoir, et puis c’est comme un film quoi, c’est,
comme, avec cette codéine, et puis on fumait un joint par-dessus et ...,
(petit rire) - Ah mais... flippant ou...? -Ouais vraiment, je voyais ¢a pis je
voyais aussi ma mere.. - Mais c’était un suicide cette lame de rasoir ou pas...?
Ouais c’était pour me suicider dans cette vision, et puis.. -Non parce que
normalement on coupe pas dans ce sens [sens des veines], juste pour
tinformer. (rires) -Non non, c’est dans ce sens-la en fait ! -Ah ouais !?! - C’est
pas dans ce sens-la, c’est dans ce sens-la [...] c’est moins efficace, la tu
brise tout ! — Ah euh... pis c’est ¢ca que tu faisais dans cette hallucination ?
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Quais, et puis ¢a coupait ma mére en deux, mon peére et puis une fille dont
j'étais complétement tombé amoureux, et puis ils saignaient tous quoi. »

C’est aussi mon interprétation d’'une expérience que Nicolas me raconte avoir fait
avec des champignons hallucinogénes quelques jours aprés la mort de son peére.
Nicolas me dit, au sujet de cette expérience, que c’était « peut-étre le plus beau
moment de ma vie»*.

« -[...] Pis au niveau des expériences ? Enfin est-ce que y a d’autres rencontres
qui te viennent en téte ? - Bein euh... une expérience, une rencontre avec les
champignons, avec les champignons hallucinogénes, j’en ai pris souvent,
quand je suis allé en Hollande, j’en ai pris la-bas.. - A partir de quel age
genre ?

-J’ai commencé a consommer, bein le premier voyage au Mexique j’en
avais pris, ¢a m’avait rien fait du tout, a 19 ans 1a, et aprés j’en avais pris de
temps en temps, parce que pareil ¢ca pousse dans la montagne, les petits
psylocibés, ouais donc des expériences ou on rigolait bien..., des états de
conscience modifiés mais assez, pas trés trés fort ; fin ouais, tout est relatif
quoi (sourire). Mais une fois surtout j’ai, jJai commandé en Hollande, par
Internet, des boites ou tu fais pousser toi-méme tes champignons, et donc
moi j’ai commandé des champignons mexicains, des psylocibés mexicains,
super forts, ils sont super forts, et la pareil, une semaine aprés la mort de
mon peére, c’est la qu’étaient préts mes champignons, mon pére, ¢ca mettait
environ trois semaines, un mois a faire la boite et donc j’ai eu la boite et
tout, ils ont poussé, mon pére est mort et une semaine aprés mes
champignons étaient préts, donc euh..., avec mon meilleur copain la, mon
meilleur pote, j’ai dit bon j’ai les champignons qu’est-ce qu’on fait ? On va
les prendre !? Il était super motivé : « Ah ouais ouais on y va. » Donc on est
allé dans la forét, a un endroit qu’on connait bien, que maintenant je
considére sacré hein!? Un endroit sacré hein. Un endroit dans la forét,
bon. C’est indescriptible, c’est un endroit vachement spécial, donc on va la-
bas, on prend les champignons, comme par hasard c’était la pleine lune,
mais rien de calculé hein ?! La pleine lune, tout, tout, et 1a, la vraiment j’ai
fait un voyage, un vrai voyage, parce qu’on était.. C’est la vraiment que j’ai
compris c’est quoi un voyage, parce qu’on était au méme endroit, et on est
pah ! on s’est retrouvé a un autre endroit, sans bouger, et, le mot voyage
c’est le mot qui correspond le mieux a cet état, tu, tu vas ailleurs, tu pars
ailleurs, et la je suis parti ailleurs, et je me suis retrouvé dans un endroit,
qui était toujours le méme endroit hein, mais je suis parti ailleurs dans un
endroit (exprime ¢a avec voix genre émerveillé) extraordinaire, extraordinaire,
j’ai commencé a tout voir difféeremment, ma vue elle changeait, et j'ai
commencé a avoir un dialogue avec une voix, une voix me parlait, elle me
parlait et on communiquait les deux, moi je lui parlais, elle me répondait,
moi je posais des questions elle répondait, ouais c’était, je me suis senti
bien comme jamais je me suis senti bien. Une semaine aprés que mon pére
soit mort pourtant, mais, pareil, j’étais en paix avec ¢a, j’étais en paix avec
tout..., c’était I’harmonie totale, la plénitude, ’harmonie, tout, c’était ha...

%Je trouve intéressant ici de faire un lien entre limportance que cette expérience psychédélique
semble avoir pour Nicolas et les observations faites par la psychologie transpersonnelle dans le travail
avec les toxicomanes (voir le chapitre en lien avec la PT intitulé « état de conscience modifiés induit
par des substances »)
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un moment, peut-étre le plus beau moment de ma vie, d’ailleurs avec Rosa
[la doctoresse de Takiwasi] , dans latelier [des masques], elle nous a
demandé, c’est quoi le meilleurs moment de votre vie, (Nicholas claque une
fois des mains ) moi j’ ai dit ¢a hein, I’lannée derniére j’ai dit ¢a..., cette
année j’ai redit ca..., ouais ouais, c’était un moment extraordinaire,
extraordinaire, ou j’ai appris beaucoup de choses, pareil, parce que j’ai
posé plein de questions ou j’ai appris beaucoup de choses, et ca m’a
toujours motivé a continuer dans cette voie, bien que tout le monde me
disait, enfin mon pére m’avait dit un jour, c’est quoi ces idées que t’as,
plein de gens qui me prenaient pour un hurluberlu, chamanisme et tout
hein, surtout en France hein, ouais hé... Mais non cette expérience elle
m’a.. “Non non t’as raison, t’es dans le vrai d’une certaine fagon, continue,
c’est pas la peine de s’arréter, arréte d’étre dans le doute, c’est, ce que tu
fais c’est bien, continue, avance, avance, avance“[...] .»

En ce qui concerne cette thématique de la relation a la mort, I'entretien de Blaise
amene une problématique particulierement délicate a traiter, il s’agit de la notion de
transgénérationnalité. Selon Blaise, le caractére pesant du climat familial dans lequel
il a grandi est di a « des problémes ancestraux, transgénérationnels, qui se
transmettaient de génération en génération ». *°

B)

La maniere spirituelle et religieuse avec laquelle Fabienne a traversé les périodes
difficiles de sa vie (que jassocie a des morts symboliques) influence
considérablement son travail a Takiwasi. Pour Christof cette maniére “religieuse“ de
nommer ce que lui appelle des « trucs que p’tétre t'as en toi pis t’'as oubliés [...] dans
ton psychisme » ne lui convient pas. Cest une des raisons, dit-il, qui lui fait
demander de changer de thérapeute attitré.

«[...] ici ils prennent quand méme le truc assez, euh..., religieusement
hein 1? (petit rire) avec ’ayawaska genre..., ils ont un langage un petit peu
spécial, “ha... c’est ’ayawaska qui te I’a dit... ? “ des trucs comme ¢a par
exemple, euh..., Fabienne ma derniére thérapeute elle disait toujours, “ ah...
c’est, c’est 'ayawaska qui te la dit ?“ Mais..., han (petit rire), euh... m...,
ouais j’'veux dire, si c’est pas un truc qui vient de..., de en haut, du divin ou,
(silence) ou du supernaturel bein..., c’est des trucs que p’tétre t’as en toi
pis t’as oubliés quoi. -Ouais, ouais. -Dans ton psychisme. »

A mon avis, les véritables ressources thérapeutiques (et avant tout humaines) de
Fabienne ne se manifestent que partiellement dans le vocabulaire qu’elle emploie
pour nommer ce en quoi elle croit. Je reléve chez elle notamment un courage qui,
selon moi, est une conséquence d’'une profonde confiance en la Vie. Je dirais que de
maniére générale, c’est en grande partie cette confiance qui permet aux
ayawaskeros d’accompagner leurs patients a travers des vécus de type

% Concernant la question de la transgénérationnalité, jinvite le lecteur a se pencher sur le travail du
psychothérapeute allemand Bert Hellinger et ce qu’il a appelé « les constellations familiales ».
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« effroyable » (Cf. Deshayes P., 2002)'®. Je précise qu’il ne s’agit en aucun cas
d’'une confiance hasardeuse, mais au contraire du fruit d’'une longue expérience
d’exploration d’'un type de cartographie de I'intériorité (du spirituel).

Je tiens ici a rappeler le lien étroit qu’il y a entre le vécu des sessions d’ayawaska et
la mort symbolique (ou initiatique), justement en tant qu’effondrement de son univers
de référence.”’’ Des expériences immensément Jouissives, comme celles qu’ a
vécues Nicolas en prenant des champignons semblent également pouvoir causer
des problemes d’intégration (manifestés notamment au travers du phénoméne
d’addiction) ; d’ou, une fois de plus, 'importance d’étre accompagné dans la prise de
produits psychoactifs. Je me pose la question suivante : une expérience telle que
celle vécue par Nicolas avec des champignons, accompagnée d’'une consommation
réguliére de cannabis, ne peut-elle pas contribuer a I'extraire en quelque sorte de ce
ressenti émotionnel dans lequel il me dit vouloir maintenant « rentrer a fond » ?

« J’essaie aussi, j'essaie de, d’étre le plus possible en contact avec moi-
méme, sortir de ma téte, sortir de mes pensées, vraiment rentrer dans mes
moments tristes, dans mes moments joyeux, dans mes coléres si j’en ai,
j'essaie vraiment de rien retenir, quoi qui se passe pouv...euh... rentrer a
fond dedans, que ce soit les taller [ =atelier en espagnol], que ce soit mes
émotions, la prise des plantes, tout, tout j'essaie de le, vraiment le, entre
guillemets I'optimiser, vraiment, profiter au maximum. »

Il est certes plus aisé de comprendre ce phénoméne de dissociation dans le cas
d’'une expérience de type traumatisante comme celle du cimetiére dont parle
Christof. Un élément de réponse que propose Takiwasi face a ce phénoméne de
dissociation consiste a tenter d’aider les patients a « sortir de leur téte » (pour
reprendre I'expression utilisée par Nicolas). C’est-a-dire se libérer de toute une vie
mentale fantasmagorique néfaste a la guérison. C’est comme s'il s’agissait de mourir
a sa téte, pour naitre a son corps. De par les mémoires qui sont inscrites dans le
corps, cette naissance est souvent vécue douloureusement (cela nous renvoie a la
discussion présentée au chapitre intitulé « douleurs salvatrices ? »). Les purges,
aussi désagréables qu’elles soient, sont la pour faciliter ce processus de mourir a sa
téte et naitre a son corps. C’est certainement entre autres pour cette raison que
régulierement j'ai vu des patients en demander. En lien avec le théme de « la relation
a la mort », une dimension trés importante du traitement de Takiwasi passe donc par
le corps, (que ce soit par la prise des plantes, aux travers des rituels ou des ateliers).
Je dirais que l'aspect trés concret de I'ergothérapie et de la vie en communauté est
également un élément de réponse qu’ offre Takiwasi vis-a-vis de ce theme. J’ai pu
constater que dans ces domaines, la part de plaisir et de déplaisir était aisément
meétabolisable, c’est a dire (notamment) transposable dans bien d’autres secteurs de
la vie'®. Dans le quotidien de Takiwasi, il est difficile de tricher avec soi-méme ou

100 A ce sujet Jacques Mabit écrit « Il est trés important que le rituel d’ayawaska soit dirigé par un
“‘maestro®, certaines visions peuvent étre terrifiantes et causer de sérieux troubles si non
accompagnées. » (Mabit J.,1988 : 4)

%" Je note au passage qu’une des appellations (traduction) de 'ayawaska est « la liane des morts ».

102 - . y N . C ey , . Lz .
92 Je renverrai ici le lecteur au chapitre sur 'ayawaska a Takiwasi intitulé « un rituel de célébration ».
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avec les autres. Un autre élément qui a Takiwasi me semble contribuer a «revenir
dans I'corps » comme dit Blaise.

« Pour moi c’est trés important actuellement ca.. De, de revenir dans
I’corps, dans la matiére, ouais, dans I'incarnation, dans, dans la vie de tous
les jours, les soucis..., les machins, les trucs, etc, c’est pas des trucs que
j'aime spécialement, la terre c’est pas quelque chose que..., sur laquelle je
suis..., je suis le plus a I'aise, ¢ga va mieux quand méme, mais voila, je sais
que c’est ¢ca, c’est la Voie. Je sais que c’est la voie, ouais ouais. C’est la
voie, m... »

C’est le climat amical qui régne entre le personnel du centre et les patients (voir le
chapitre intitulé « Accompagnement psychologique»). Ce qui me semble contribuer a
cela est que tout le monde se considére en chemin, chacun avec ses problémes a
résoudre. Avec les plantes surtout, tout le monde se retrouve a la méme enseigne.
Chacun purgeant ce qu’il est prét & métaboliser.’ I m’apparait naitre de ce climat
une confiance qui aide patients, thérapeutes, visiteurs... a davantage oser vivre
vraiment tout ce qui les habite, y compris le douloureux inconfort transitoire que crée
souvent le fait de ne pas savoir.

En ce qui concerne le transgénérationnel dont parle Blaise et auquel M. Mabit fait
aussi souvent allusion (surtout en lien avec les sessions d’ayawaska), je me
contenterai de commenter ceci en faisant appel a la notion du sens. Au sujet du
travail de guérison de ceux que 'on nomme communément “les chamanes” (et de
leurs résultats indéniables), les anthropologues et autres chercheurs butent souvent
sur ce qui m’apparait étre notre derniere explication lorsque nous ne comprenons
pas ce qui se joue ; il s’agit de dire, comme le fait Jacqueline Barus-Michel : « La
cure consisterait [donc] a rendre pensable une situation donnée d’abord en termes
affectifs et acceptables pour I'esprit des douleurs que le corps se refuse a tolérer.»
(Barus-Michel J., 2004 : 71) Un fait indéniable étant que I'étre humain, malade ou
non, a besoin de pouvoir donner sens a ce qu'il vit.'%

L’image de soi
A)

Premierement je souhaiterais faire le lien entre I'image de soi et Iimage de l'autre, ce
qui me permet de lier ce theme a celui du transfert, dont je parlerai un peu plus au
chapitre intitulé « besoin d’appartenance ».

Le Breton parle de « reconnaissance » des autres, et de soi-méme vis-a-vis des
autres. C’est d’aprés lui de ce sentiment de reconnaissance mutuelle que nait un
« sentiment de sécurité ontologique » qui préserve le jeune de « devoir mettre en jeu

1% )| semblerait que dans le cadre des rituels d’ayawaska I'effet de la plante ne dépasse pas ce que
lindividu qui 'a consommé est prét a vivre. Une observation plus objective en la matiére concerne le
fait que le breuvage ayawaska tel qu’il est normalement (traditionnellement) préparé ne permet pas
d’intoxication, le corps éliminant automatiquement I'excédent.

% Sur la question je recommande notamment le récent ouvrage du Dr Thierry Janssen intitulé « La

maladie a-t-elle un sens ? Enquéte au dela des croyances » (2008, éd. Fayard).
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son existence pour savoir si la vie vaut ou non la peine d’étre vécue. » (Le Breton,
2002: 59)

Ce théme m’est apparu particuliéerement présent dans l'entretien que jai eu avec
Blaise, notamment lorsqu’il me parle de son peéere qu'il voit aujourd’hui comme ayant
été tres porté sur 'image qu’il donnait de lui.

« Mon pére c’est, ¢a il est..., il est parfois un peu coupé de son cceur. De
voila, de son ventre etc, il est beaucoup dans I'image, qu’il doit donner etc,
euh... , voila. De faire les choses bien comme il faut. Plus que de les vivre
intérieurement, c’est. Ce qui l'intéresse surtout c’est de..., c’est d’étre bien
(dans le sens de paraitre bien). »

Lors d’'une séance post-ayawaska, j'ai entendu Blaise commencer par parler de sa
difficulté a parler en public. Dans ce partage il parle aussi d’'un fort besoin qu'’il a
d’étre bien vu par les autres. || me semble que je peux, sans manquer de respect a
Blaise, faire un lien entre ces deux éléments. L’interprétation qu’il a lui-méme d’une
de ses visions va d’ailleurs dans le méme sens. Au sujet de cette vision Blaise nous
parle d’'un dragon, qu’il décrit comme « beau mais orgueilleux ». [l compléte en nous
disant que cette expérience lui rappelle 'importance de '’humilité.

Christof, lui, me parle beaucoup de sa relation a la mode et a sa pénible recherche
d’identité au travers du style vestimentaire.

«[...] quand je suis devenu adolescent, que..., pis que..., j’m habillais un
petit peu difféeremment, que..., j’étais plus accueilli de la méme maniére que
quand j’étais enfant. - Accueilli ? Par qui ? -En général. -Par ton entourage ?
Par mon entourage. -En changeant de style.. euh... pis c’était quoi en fait le
style qui.. “Punk® tu me dis ? - Ouuuais, j'ai passé de différents styles,
d’abord quand j’ai, j’avais, onze douze ans, un petit peu la mode c’était le

rap.[...] »

« Ouaip bein apreés le..., la séparation de mes parents pour la deuxiéme
fois, ca m’a assez..., eum..., quand on est allé aux Etats-Unis, j'avais neuf
ans, euh... j’ai toujours eut des bonnes notes a I’école, en Floride j’étais,
j'avais que des bonnes notes quoi a I’école, et pis..., je suis revenu en
Suisse, euh... j’ai vu tous mes vieux amis ¢a m’a..., j’ai, changé quoi, tu
vois en... une année, les enfants ¢a grandit vite et pis..., et pis j’avais
changé, et pis j'étais, ch’ais pas, je crois qu’ils me trouvaient un peu
bizzare qu’ils trouvaient que j’étais pas vraiment dans le méme euh..., dans
le méme truc. Que les discos, les bravohits, les machins, euh... [...] .

J’aimais les pantalons larges, les trucs North Pole, les trucs euh..., rappeur
a fond mais..., comme j’ai dit c’était pas vraiment mon truc. Tous les trucs
euh..., genre de marque, genre “Fila“, “Nike*“ et... ? y avait quoi ? - Ouais
euh..., tous ces trucs bien chers. - Tout ce qui était cher et qui pouvait me
donner une apparence extérieure achetée [...] »

Je note que d’aprés ce que Nicolas me raconte, et d’aprés la maniére avec laquelle il
s’habille, lui aussi a été trés branché fringues.
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Christof raconte également qu’a un moment donné il ne se sentait pas du tout bien
dans sa classe. Selon lui, c’est entre autres pour cette raison qu’il s’est mis a fumer
de la marijuana, « pour ne pas me sentir présent dans cette classe ».

«[...] on était en fait deux classes on était ensemble pis y avait des plus
agés pis eux ils, c’était un petit peu comme les rois qui se foutaient de la
gueule de la classe, qui..., qui mettaient les camps, et pis, ouais c’est la
que j’ai été, que je commencgais a m’intéresser aux trucs de marque, les
musiques a la mode, essayer un petit peu de m’adapter quoi, mais... ? -Ca
I'a pas fait ? - Non ¢a I’a pas fait pis finalement j’en avais marre. [...] »

« Ch’te raconte un petit peu cette année parce que..., c’est la que j’ai
commencé a fumer, euh..., je suis tombé amoureux d’une fille de la classe,
je m’entendais trés bien avec elle, euh..., on riait beaucoup ensemble et
puis apreés je sais plus, un jour, y avait quoi, elle a écrit une lettre a une
copine, et puis y avait un ami, enfin, entre guillemets, qui vient la, qui me
donne cette lettre dans la main [...] qui savait bien que je I’aimais bien[...]
pis je sais pas, elle est venue, elle a vu que j’avais cette lettre dans la main,
pis a partir de ce jour la je crois, euh..., je suis devenu un petit peu son
bouffon je crois, du genre euh..., dans la classe, et puis ¢a m’a..., ¢a m’a
quand méme fait beaucoup de mal, ouais parce que je savais pas me
défendre tu vois, parce que je I'aimais bien cette fille, les profs ils s’en
foutaient plus ou moins, mes amis euh..., la classe, de temps en temps ils
me défendaient mais, c’était un petit peu, c’était assez théatral comme truc,
et puis aprés ¢a j’ai commencé a fumer quoi, un petit peu pour eubh...,
comme, je sais pas !?! Pour pour, avec le.. je me souviens plus vraiment de
mes motivations premiers quoi, je crois que c’était par rapport a ¢a. Mais...,
avec le temps c’était plus pour ne pas me sentir présent dans cette classe,
fin.. [...] Pour m’échapper un petit peu. - De ce malaise lié a cette classe qui
te convenait pas ? - En han, ouais. - Et puis euh... 7 Bon y avait tout I'aspect
un petit peu euh..., défendu. Et puis un petit peu rebelle aussi, se forger ma
propre identité dans cette classe. Je me souviens la premiére photo de
classe (me dit-il avec un certain entrain) y a tous qui sont habillés super joli,
moi j’'ai la frise euh..., genre il a pas pris une douche pendant une semaine,
j'ai un T-shirt avec Das kleine Arschloch c’est un dessin animé allemand
avec unh mec.. un gamin qu’a un joint dans la gueule, une biére dans I'autre.
-T'avais quel age a peu prés? - La j’avais 14, jai commencé a fumer juste
quand je venais d’avoir 14 ans. »

Il me parle aussi d’une prof qui, un peu avant cette période, a fortement contribué a
lui faire détester I'école; par contre par la suite, dans cette classe difficile, Christof a
un prof qu’il aime beaucoup et par qui il se sent motivé et protégé.

«[...] je rentrais de I’école, euh..., que j’ai commencé a détester d’ailleurs a
cause d’une prof, euh... qui, qui je crois qui me méprisait je sais pas
pourquoi, peut-étre pour mon, pour mon co6té réveur ou le fait que je sois
Américain, je sais pas pourquoi elle m’aimait pas cette prof mais ¢a..., ca a
fait que j’ai commencé a avoir des mauvaises notes, et pis j’ai commencé a
détester I’école [...] » Plus loin : «[...] aprés ch’suis, j’ai changé de classe,
j'ai changé de classe et puis, euh..., aprés la..., la prof qui m’aimait pas
comme j’ai dit. [ ...]

M... mais, la j’avais un bon prof, j’ai eu une classe horrible, (Rires, rires),
mais j’avais un bon prof M. [untel], ¢’était sympa. - Dans le sens bon euh... ?
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Dans le sens ou il fa plu euh... ? - Il me motivait, il me motivait ouais. - |
tintéressait ?

- II m’intéressait, ses cours étaient intéressants, il me défendait aussi
envers les autres étudiants qui se moquaient de moi. »

De part sa nature inconventionnelle, le projet en soit de Takiwasi est beaucoup en
lien avec ce théme de Iimage de soi ou de la reconnaissance. M. Mabit me raconte
que lorsqu’il préparait son projet de venir au Pérou pour y étudier la médecine
traditionnelle, une seule personne dans tout son entourage I'y encouragea. D’aprés
ce que me dit M. Mabit, cette personne, « un type tout a fait étonnant » a été pour lui
une source de grande inspiration.

«[...] quand j’ai décidé de venir ici au Pérou, de venir ici a Tarapoto pour
lancer le centre et tout, enfin pas le centre parce que a I’époque c’était pas
encore le centre, c’était partir a I'aventure, comme ¢a, découvrir les
plantes, les médecines traditionnelles, c’est la seule personne* qui m’a
soutenu, c’est I'unique personne qui m’a soutenu. Tous les gens, méme
dans ma famille, ils m’ont dit c’est une histoire de fou, qu’est-ce que tu vas
faire, tu es médecin, tu vas laisser tout ¢ga mais enfin, ¢a va pas ? Tu vas te
perdre dans ces histoire-la, enfin bref, jai pas beaucoup trouvé
d’enthousiasme, et lui c’est la seule personne qui m’a dit, vas-y, va
jusqu’au bout de ce que tu veux faire, vas-y ! »

* Plus jeune Jacques cOtoyait ce personnage, écrivain, philosophe. Il me dit a
son sujet: «ll avait une connaissance encyclopédique, une prodigieuse
connaissance [...] quand j’allais le voir, euh..., on prenait notre café et
euh..., il sortait le pain, c’était en méme temps tout a fait euh..., dans sa
petite maison, bon pauvre, il vivait avec presque rien, c’était un homme qui
euh..., encore une fois, consacrait du temps pour parler avec euh...,
quelqu’un qui, bon j’étais pas euh..., j’en savais pas le millieme de ce que
lui savait donc, il aurait pu dire.. mais il jouait pas au professeur, il jouait
pas au, il partageait, tu vois, il partageait, il était content de répondre a mes
questions, c’était une sorte de, je pense une sorte de prophéte des temps
nouveaux, voila quelqu’un qui avait vraiment une inspiration, des moments
d’inspiration extraordinaires. Et euh..., pour moi c’était évidemment chaque
fois trés valorisant, d’avoir des interlocuteurs comme ¢a quoi. »

La situation en matiére de substances psychoactives, de spiritualité et de religions
étant ce qu’elle est, Fabienne et Gonzalo, comme tous les autres professionnels de
Takiwasi, mettent leur image d’eux-mémes, du moins professionnellement, dans un
certain péril en venant travailler avec Jacques Mabit a Takiwasi. Ce que je
comprends de ce que Fabienne me raconte, c’est surtout la reconnaissance de ses
parents qui lui importe. Gonzalo, lui, raconte qu’étant jeune il souffre du fait de
manquer de reconnaissance ; ceci surtout de la part de son pére et en lien avec sa
recherche spirituelle et religieuse.

B)

En lien avec limage de soi, je voudrais relever une fois de plus le fait que, dans une
certaine mesure, tout le monde se trouvant a Takiwasi y est traité avec les mémes
méthodes. Ces méthodes requiérent bien souvent beaucoup d’humilité. D’aprés ma
lecture cette donnée favorise chez les patients un sentiment d’étre reconnu en tant
que personne et pas uniquement vu en tant que toxicomane. Je renverrai ici le
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lecteur au chapitre intitulé « Conséquences de la mixité de populations présentes a
Takiwasi ».

7.5 Le besoin d’appartenance et ses codes
A)

Le Breton identifie chez les jeunes auxquels il s’est intéressé un fort besoin « d’étre
identifiés comme “existants® », d’ou selon lui le besoin de se mettre en danger.
Prendre des risques pour se sentir exister, de soi a soi et vis-a-vis de l'autre. C’est
comme si l'individu, jeune ou moins jeune, cherchait par tous les moyens a se faire
sa place dans le monde. Cette recherche prend parfois une forme particulierement
violente et destructrice; c’est le cas des personnes auxquelles je m’intéresse dans ce
travail.

Au chapitre précédent sur limage de soi, nous avons survolé le theme de /a
reconnaissance. Le besoin d’appartenance que je vais traiter dans ce présent
chapitre y est étroitement relié ; voici la logique que je suis :

‘En me sentant faire partie d’'une famille, d’'un groupe, d’'une société je ressens
automatiquement une reconnaissance de la part de mes pairs, validant le fait que
jexiste . Parfois méme je ressens cela vis-a-vis de ceux contre lesquels je me place
en opposition.”

Pour traiter ce sujet du besoin d’appartenance jai choisi de me pencher sur le theme
de la famille. Ceci en raison de son fréquent role de premier contenant. Le Breton
releve le besoin des jeunes qui se livrent a des CR comme une réponse a un besoin
d’«affrontement avec le monde dans une volonté d’éprouver son corps, de sentir ses
limites, de toucher au plus prés son existence, [...] » (Le Breton, 2002 : 58). Inspiré
comme je le suis par Takiwasi je trouve que cette maniére d’exprimer ce besoin
montre bien le contraste que I'on retrouve entre le monde de la matrice dans lequel
le bébé pas encore né flotte et le monde en plein air dans lequel le bébé atterrit (voir
notamment le chapitre intitulé « L’eau et le soleil »). La qualité du contexte dans
lequel le nouveau-né arrive va lui donner ses bases pour la suite. Au sujet d’'un
aspect de cette suite Le Breton écrit : « La famille nucléaire est la voie majeure de
socialisation des jeunes|[...] pour trouver sa place entre soi et les autres » (Ibid.
p.55-56). Concernant les CR il poursuit en écrivant: « De maniére assez
convergente, les conduites a risque montrent des adolescents ou des jeunes dont les
familles sont recomposées ou monoparentales » (lbid. p.57). D’apres ce que le
patient Christof me raconte de son histoire, je constate qu’un aspect important de
limage qu’il a de lui-méme aujourd’hui se construit autour du fait qu’il est enfant de
parents séparés. Lorsque je lui demande s’il a eu dans sa vie des moments qu’l
qualifierait aujourd’hui de moments de crises il me répond (sans vraiment trouver ses
mots dans un premier temps) que lorsque ses parents se sont séparés pour la
deuxiéme fois, cela I'a passablement perturbé. Dans un deuxieme temps, il dit la voix
un peu nouée, en reprenant le terme de “crise” que je lui proposais dans ma
question : « [...] jétais assez, jétais assez en crise, je crois intérieurement a cause
de, du, du, de la séparation de mes parents, méme que jai pas beaucoup exprimé

[...]»
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« - Est-ce qu’il y a des moments qui te sont paru étre des moments de crises ? -
Ouai bein aprés le..., la séparation de mes parents pour la deuxiéme fois,
¢a m’a assez..., euh...m, quand on est allé aux Etats-Unis, j’avais neufs ans,
euh..., j’ai toujours eu des bonnes notes a I’école, en Floride j’étais, j’avais
que des bonnes notes quoi a I’école, et pis..., je suis revenu en Suisse,
euh..., j’ai vu tout mes vieux amis ¢a m’a..., j’ai, changé quoi, tu vois en....
une année, les enfants ¢a grandit vite et pis..., et pis j’avais changé, et pis
j'étais, ch’ais pas, je crois qu’ils me trouvaient un peu bizarre qu’ils
trouvaient que j’étais pas vraiment dans le méme euh..., dans le méme truc.
Que les discos, les bravohits, les machins, euh..... peut-étre m... - C'était
quoi qui t'intéressait ? - Moi je sais pas j’avais, (silence), je veux dire, ouais
j'étais assez euh..., j'étais assez en crise, je crois intérieurement a cause
de..., du, du, de la séparation de mes parents, méme que j’ai pas beaucoup
exprimé, j’avais beaucoup de peine avec ma grand-meére quoi. Beaucoup de
peine parce qu’on vivait nous avec ma grand-meére et elle était alcoolique,
euh..., ¢a faisait depuis..., (silence) 92 qu’elle avait perdu son mari, et puis
elle se saoulait tous les soirs, elle était insupportable, euh... je me
souviens mon.... échappatoire a I’époque c’était la télé. »

D’autre part Christof me raconte qu’il se fait péniblement ballotter entre sa mére et
son peére, entre la Suisse et les Etats-Unis; il se fait « renvoyer » chez sa mére puis
chez son pére et inversement.

[parlant de son pére] - « [...] Jj’ai été le visiter, chaque année jusqu'a mes 16
ans. A 16 ans j’ai été vivre une année avec lui, mais ¢a a mal fini et il m’a
renvoyé aller vivre chez ma mére. »

[...] je me suis un petit peu, laissé, porter par mes, ma mére, c’est pour ¢a
qu’elle m’a envoyé vivre une année avec mon pére. »

« [...] mon pére il a trouvé des seringues dans ma chambre, il m’a, il m’a
renvoyé chez ma meére. »

«[...] quand j’ai été renvoyé en Suisse je me sentais comme la pire merde,
d’avoir foiré tout avec mon pére, on s’est pas vraiment parlé pendant une
année[...] .»

«[...] ¢a faisait, deux trois ans que j’avais plus vu mon pére, et pis j’ai
téléphoné a mon peére, j’lui ai dit que je voulais venir le visiter, tout, et pis
comme il me faisait pas confiance il a dit non et pis la j’ai, j’ai rechuté, j’ai
bien rechuté. »

Je note le fait que Christof reprend le terme de « crise » que je lui propose dans ma
question, comme un signe qu’il construit un ordre en lui-méme avec ce qui lui ftombe
sous la main. Comme si quelque chose en lui se disait : “ Si jexprime quelque chose
de moi, c’est que je ne m’y identifie pas entierement, je suis ce dont je parle mais je
suis aussi celui qui voit ce dont je parle ; d’autant plus si jen parle au passé®, il crée
ainsi une distance entre le Christof en crise de I'époque et le Christof d’aujourd’hui
qui me partage son histoire (il y a construction a posteriori de sens). On peut aussi
se dire que Christof cherche, en bon éléve, a me faire plaisir, reprenant sagement les
notions que je lui propose afin de répondre le plus possible a ce qu’il pense étre mes
attentes. Ce dernier élément d’analyse de 'entretien m’apparait également avoir son
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importance, mais je le considére comme dangereux. Important pour ne pas me faire
mener en bateau, dangereux parce que pouvant amener beaucoup de craintes.

Concernant le contenu de I'échange, je trouve que les notions auxquelles Christof a
recours expriment beaucoup son égarement et le lien que cet égarement a avec « sa
famille nucléaire ». Le fait que Christof parle de « I'expression » de cette crise
intérieure releve a mon sens du fait quiil est engagé dans une démarche
thérapeutique, ou en tout cas qu'il cherche la relation, le lien avec I'extérieur (ou se
situerait un reméde a cet état intérieur douloureux ?). Ce que me partage Christof
concernant les circonstances dans lesquelles il grandit montrent bien combien
'enfant, le jeune, est dépendant des soins de tierces personnes (les parents dans la
plupart des cas).

Les schémas familiaux de Nicolas et Blaise lorsqu’ils sont enfants sont différents de
celui de Christof en ce sens qu’il ne s’agit pas de familles monoparentales ou
recomposées. Néanmoins le vocabulaire que Blaise utilise aujourd’hui pour parler de
comment, enfant, il a vécu un climat familial particulierement pesant est trés fort.

« - Et puis euh... ? Tes parents ils étaient ensemble donc euh... jusqu’a tes 17-18
ans et puis tu, tu; ch’ais pas si tu peux me parler un peu de, du climat, tu
parlais.. Du climat familial ? - Ouais ? Comment tu I'as vécu toi ? Enfant, et ?
Sans forcément entrer dans les détails bien. - Bon, pour étre franc ca a été
trés dur, ouais..., ca a été trés trés violent, trés trés violent et y avais des...
(court silence ) des... gros problémes familiaux, des problémes ancestraux,
transgénérationnels, qui se transmettaient de génération en génération etc.
Dont on était tous porteurs (silence) et le climat était tellement lourd que
bein... (silence), t'imagines bien que I'ambiance euh..., dans la maison
euh... (silence) était trés chargée, trés électrique, voila euh..., [...] ».

De maniére générale Nicolas, lui, exprime surtout de la reconnaissance vis-a-vis de
ses parents, « eux qui ont tout sacrifié pour moi »'%°.

«[...] je me suis freiné tout seul hein ?! Dés que j’ai commencé a monter tu
vois jusqu’au kg, et que j’ai commencé a vendre je me suis dit whou...,
parce que c’est pareil, tu vas vendre une barrette [de haschich] ou un kg
c’est juste une transaction au final, mais les risques sont pas pareils par
contre, c’est la que j’ai commencé a me dire whala..., est-ce que j’ai
vraiment besoin de tout ¢a, est ce que j’ai vraiment besoin de cet argent ?
Imagine, euh... ? Si jamais je tombe, mes parents vont, eux qu’ont tout
sacrifié pour moi, de me voir tomber pour quelque chose que j’ai méme pas
vraiment besoin, j’avais pas vraiment besoin d’argent hein ?! C’était
vraiment pour acheter des conneries, des habits, des disques, j’avais
besoin de rien hein ?! Mes parents me payaient la nourriture j’avais une
aide de I’Etat pour le logement et tout, a... j’avais pas besoin, mais bon je
m’amusais ».

1% || me semble important de mentionner que quelques semaines aprés notre entretien, lors d’une
réunion, Nicolas m’a dit qu’a ses yeux je n’avais aucun statut, « pour moi tu n’es rien » m’a-t-il dit.
J’émets I'hypothése que les circonstances de notre lien ont influencé le discours qu’il m’ a tenu sur sa
situation familiale, évitant ainsi de se mettre vis-a-vis de moi en situation de vulnérabilité.
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Ces différences de vécu n’ont pas empéché Nicolas et Blaise de se livrer a des CR.
J’en conclus que venir d’une famille nucléaire ne garantit pas I'absence de CR; je
note cependant que le degré de gravité de pathologie de Nicolas et Blaise m’est
apparu moins prononcé que celui de Christof. Serait-ce partiellement da au type de
contenant familial dont ils ont bénéficié étant jeune ? L’hypothése ne me semble pas
insensée mais inconfirmable.

Nous voyons donc que dans les quelques cas de patients occidentaux étudiés a
Takiwasi, il y a un lien entre leur problématique et la relation qu’ils ont eue enfants
avec les adultes responsables de leur servir de « contenant ». Soit ce dernier a été
trop lache, comme il semblerait que ce fut le cas pour Christof ; soit au contraire il a
été de type trop rigide, ce qui ressort plus chez Blaise par exemple.'®

Le cas de Christof montre encore qu’il peut y avoir des périodes ou des situations qui
nécessitent une variation de la qualité de contenant. Lorsqu'il était chez sa mére par
exemple, Christof était beaucoup seul (le soir surtout). Dans ces moments, il
consommait beaucoup. Pendant une période chez son pére, qui 'obligeait a rentrer a
la maison directement aprés I'école, il consommait peu ; mais c’est a cette période
qgu’il commence avec les drogues dures. || me semble que ce dernier fait donne
d’éventuelles pistes auxquelles étre attentif dans un travail thérapeutique avec
quelgu’un comme Christof.

En ce qui concerne les thérapeutes je commencerai par dire que la cohésion est le
terme que j'utiliserais pour désigner la qualité générale de ce que les trois
thérapeutes interviewés me partagent au sujet de comment, enfant, ils se sont sentis
« contenus » dans leur famille. Ceci confirme le présupposé que les thérapeutes
interviewés ont eus étant jeunes, leur besoin de contenant primaire assouvi.'”’

Je reléve le cas de Fabienne qui différe de ceux de M. Mabit et Gonzalo dans le sens
que pendant les huit premieres années de sa vie, son pére en tant que marin au long
cours n’était a la maison que « quelques jours, quelques mois » par année.

« Il [mon pére] avait vraiment un appel pour euh..., la marine de commerce,
donc ils ont décidé, euh..., comme dit ma mére, de “prendre notre courage
a 4 mains*, et de faire, de faire I’effort de, que mon pére navigue, et qu’elle
elle éléve les enfants, donc ils ont décidé ¢a, a ma naissance, donc euh...,
mon pére est parti naviguer et a I’époque les marins de commerce, euh...
naviguaient, c’était, ils partaient un an! lls revenaient quelques jours,
quelques mois et ils repartaient un an, donc c’était, pour moi j’ai vécu, avec
ma mere, [...] » Fabienne poursuit ou peu plus loin en disant : « [...] mon pére
a arrété de naviguer quand j’avais huit ans, j’avais huit ans et la il est
revenu a la maison et il est devenu pilote au port de Dunkerque ce qui fait
qu’il était, marin, capitaine au long cours, si tu veux, capitaine au long

1% | ¢ Breton lie la naissance des CR & « un défaut d’intégration » ou « un excés d’intégration ». (Le
Breton, 2002 :118)

%7 Je tiens a préciser que je ne tire pas de cette observation une conclusion universelle sur les

thérapeutes en général.
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cours, marin et euh... mais il était la, euh... il était a la maison, en
permanence quoi, tous les deux soirs, tous les soirs, [...] »

Un autre élément qui s’ajoute a cette donnée est que durant toute son enfance,
Fabienne a eu une maman atteinte d’absences environ dix fois par jour.

«[...] ma mére a des troubles neurologiques qui se sont développés a I’age
de douze ans, qui sont de I’ordre de I’épilepsie mais qui sont pas des crises
d’épilepsie, ¢a s’appelle le petit mal, qui s’appelle euh.. donc elle a des
absences, elle en a plus maintenant mais toute notre enfance, avec mes
sceurs et freres et moi, elle avait des absences ce qui fait que..., elle
s’arrétait et puis elle avait un regard comme ¢a, ..fin je peux pas le faire
mais un regard vide tu vois ?! perdu, perd le contact, de la conscience, et
elle bougeait plus et elle marmonnait comme ¢a un un un..., comme ¢a,
donc elle avait une perte de conscience, mais elle tombait pas, et..., je me
demande comment ils ont fait pour euh... pour avoir confiance dans la vie,
pour qu’elle s’occupe de bébés toute seule tu vois en ayant ¢a, parce que
tu vois elle avait ¢a dix fois par jour, donc pour moi y avait, ce ce, ce
manque de regard maternel, de temps en temps, y’avait un regard d’amour,
et en méme temps le regard euh... un regard absent quoi[...]. »

Fabienne me parle a plusieurs reprises du soutien qu’elle et sa famille ont recu de
personnes extérieures a la famille nucléaire. Cela pourrait confirmer le fait qu’un
enfant peut recevoir ce dont il a besoin pour se sentir contenu de la part d’autres
personnes que sa famille nucléaire, ou en tout cas de maniére complémentaire.

B)

Lors d’une séance post-ayawaska Christof a raconté que durant la session
d’ayawaska il avait (en réve éveillé) écrit une longue lettre a son pére dans laquelle il
lui disait qu'il 'aimait. En réponse a ce partage, M. Mabit, qui ce jour- la menait la
séance, lui dit approximativement : « Ce n’est pas tout d’écrire une lettre, il faut te
laisser sentir ce vide et te poser vraiment la question de ce qui au fondte
manque ? » M. Mabit poursuit en disant qu’au fond il y a un manque d’amour
véritable, « un manque d’un ressenti d’amour de quelqu’un qui te regarde et t'aime
avec tes obscurités [...], on ne peut pas changer ses parents, et il ne s’agit pas
d’'une logique de buisness du genre : “Je te dis que je t'aime, aime-moi en retour “. »
Durant cette méme séance M. Mabit explique a Christof et aux autres patients la
nécessité de passer du féminin au masculin (voir le chapitre intitulé « I'eau et le
soleil »). M. Mabit leur explique aussi que souvent les problémes de dépendance a la
drogue sont liés a un probléme de dépendance aux parents. Cette situation montre
trés manifestement que des clés de lecture de leur problématique sont données aux
patients. M. Mabit leur explique quelle lecture il a, lui, de leur troubles, et quelle
attitude prendre vis-a-vis de ceux-ci. Ceci nous renvoie aux commentaires faits au
chapitre intitulé « la place de la suggestibilité a Takiwasi ».

J’ai constaté que M. Mabit appuyait ses propos par une dimension que je qualifierais
de trés concrete. Par exemple, lorsqu’il parle de la sortie du féminin vers le masculin,
il mentionne la sortie a l'air et au soleil que doit effectuer le foetus immergé dans les
eaux de la matrice maternelle. Il fait des liens avec le quotidien de la vie des patients
a Takiwasi. Il explique par exemple les conséquences que peuvent avoir le fait de
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fumer du tabac volé en cachette (ce qui venait d’arriver) et la maniere dont le tabac
et autres plantes « sacrées » doivent étre utilisées.

La plupart des commentaires de M. Mabit s’inscrivent également dans une
perspective plus large, une perspective spirituelle. Lorsque cette dimension est
amenée par M. Mabit, elle est généralement teintée de christianisme. Dans le cadre
de cette post-ayawaska M. Mabit parle de la nécessité de se pardonner, de
pardonner a l'autre et, idéalement, de pardonner a Dieu.'® Jai observé, de la part
des patients, beaucoup d’écoute et de respect envers M. Mabit et ses propos. Cela
dit, j'ai aussi été témoin que Iui et « ses idées de fou »'%° soient tournés en dérision,
mais toujours, a ce que jai pu voir et entendre, avec en arriere-fond, un certain
respect, voire une certaine forme d’admiration.

Il est difficile d’évaluer I'impact thérapeutique que peut avoir ce type d’échange. Tout
ce que je peux dire avec assurance concerne ma personne et je ne suis pas
toxicomane. Je peux néanmoins émettre I'hypothése que lorsque les patients
occidentaux a Takiwasi cotoient et écoutent M. Mabit, bon nombre d’entre eux vivent
quelque chose de semblable a ce que je vis. J'ai constaté en moi un phénoméne de
léger transfert vis-a-vis de la personne de M. Mabit. Ce transfert s’est modifié tout au
long de mon séjour a Takiwasi et continue d’évoluer. En lien avec cela je me suis vu
et me vois passer par toutes sortes de phases (rejet, méfiance, colére, doute,
admiration, vénération, sympathie, amiti€, respect ...).

Commentaires

Si le theme du rdle de M. Mabit ressort pareillement dans cette partie d’analyse sur
la famille comme premier contenant, c’est qu’il s’agit Ia d’'un théme qui y est tres lié.
Pour le psychologue Gonzalo, ce lien est clair, « il y a une recherche (« a strive »)
d’'une figure en laquelle on peut avoir confiance ».

«[...] most of us that are in a spiritual search euh... we have had a lack of
father figure | think, that’s why | see my friends that go through a spiritual
practices, there is a motivation to find a good father in that (rires), in that
area too, which is also an illusion, untill you meet the ultimate father or
God, or, | don’t know, bouddha nature, there is a strive, a motivation to find
a figure that you can trust, because you are hurt, of the real figure of the
father, | think, and after comes a reconcilation [...] »

Pour lui comme pour 'ensemble de ses collegues de Takiwasi, cette recherche
consiste fondamentalement en une recherche spirituelle et le phénoméne de
transfert en fait entierement partie.

'% e sentiment de culpabilité ressort beaucoup dans I'entretien que jai eu avec Christof. Un mois
avant la séance post-ayawaska en question, durant la séance du lundi matin qui ouvre la semaine
(« matutina ») Christof exprimait, avec beaucoup d’émotion, combien il ressentait le besoin de se
pardonner pour son passé. Ce pardon étant une des rares notions du christianisme qui lui parlait.

109 Propos tenu par un patient espagnol en fin de traitement.
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Selon Jacques Mabit, pour que le patient puisse retrouver confiance en I'existence et
découvrir « un authentique ordre intérieur », il faut que les personnes qui
momentanément I'accompagnent dans sa guérison « assument temporairement une
image paternelle » réellement bienveillante. (Mabit J., 1994b :13)

Au début de mon séjour a Takiwasi un patient espagnol m’a raconté que pour lui, il
avait été un temps pendant lequel M. Mabit et sa femme, la doctora Rosa, avaient
fortement représenté un pére et une maman.

D’un certain point de vue M. Mabit est a une distance assez éloignée du quotidien
des patients, d’'un autre point de vue il est tres présent a Takiwasi. Il me dita ce
sujet, « Je pense [aussi] que mon travail c’est d’étre euh, un recours, quand y a une
question difficile ou vraiment qu’il y a une urgence, mais je ne peux pas intervenir
tout le temps c’est impossible », d’ou I'importance de I'équipe thérapeutique dit-il. Le
fait que Takiwasi fonctionne en équipe et que les responsabilités soient partagées
m’est apparu étre une garantie pour ne pas tomber dans un travers de type sectaire.

7.5.1 Abandon et surprotection
A)

Concernant ce dont nous avons déja parlé dans le chapitre intitulé « Le soleil et
'eau » M. Le Breton écrit : « De maniére assez convergente, les conduites a risque
montrent des adolescents ou des jeunes [...] dont la figure paternelle est absente ou
inconsistante, ou dont ils sont mal aimés. »(Le Breton, 2002 : 57). Le Breton poursuit
en nous disant que fréquemment les CR sont aussi liées a un « amour envahissant »
de la meére, qui pousse I'enfant a des actes pour couper le « cordon ombilical
symbolique et accéder a sa propre existence » (Ibid. p.58). Lorsque je demande a
Christof de me parler de I'éducation qu’il a regue de ses parents, il commence par
me parler de la différence d’attitude que ses deux parents ont eue vis-a-vis de lui.

« Comment, tu vois le type de..., d’éducation que t'as regu de tes parents,
'accompagnement qu'un enfant peut recevoir de ses parents ? - Euh bein ma,
..tant, ouais ma meére elle est quand méme un petit peu, une différente
attitude envers moi que mon pére, mon pére il était plus..., plus euh...,
discipline, euh... (silence) ouais, ai toujours été trés proche avec ma meére
alors, elle avait tendance a me chouchouter un peu. -Tu dis que c'était
différent, ton papa était plutdét cété discipline, et puis ta maman euh..., plus,
comment ? Chouchou, euh..., te chouchouter ?- Ouais (mous) Euh..., je crois
que mon pere il euh..., il se sentait peut-étre euh..., un petit peu soumis, et
puis il sentait que..., comme quoi il avait pas beaucoup a dire dans, dans
mon éducation tout, il donnait des suggestions mais, il laissait plutét ma
meére agir. »

Ce que me dit Christof correspond tout a fait aux observations faites par Le Breton,
(M. Mabit et bien d’autres ) sur un schéma familial frequemment rencontré chez les
toxicomanes : avec quelque chose de l'ordre de la démission chez les péres
«incapable de se positionner en ainé et en éducateur » (Ibid. p.58) et quelque chose
qui s’apparente a la surprotection chez les méres. Le schéma familial de Nicolas et
Blaise répond également a ce constat.
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Nicolas : « [...] Lui [mon pére] il était assez secret, moi j’étais assez secret
aussi, donc c’est vrai qu’on, [...] des filles et tout, avec mon pére j’en
parlais pas, on s’entendait bien hein ?! j’ai jamais, jamais, une claque il m’a
donné une fois dans ma vie, une claque, donc c’était euh... mais bon pour
moi c’était un petit peu un peére mystérieux, on le voyait pas trop, il
travaillait beaucoup, eeet, dés que j'avais besoin de lui par contre, il a
toujours été la hein, pour, pareil pour ma sceur hein, dés qu’on..., disons
qu’il faisait tout ce qu’il avait a faire mais il en faisait pas tellement plus, il
avait toujours son petit espace secret, il avait besoin de voir ses copains,
son travail le prenait beaucoup. Ouais c’était une relation, un petit peu, [ ...]
un peu beaucoup de pudeur, beaucoup de pudeur ouais. -M..., Pis avec ta
maman ? -Elle c’était plus, la mére poule euh..., la mére presque possessive
et tout, elle nous donnait tout hein, elle nous donnait tout, elle était méme
presque trop présente, pas étouffante hein!? Quand méme elle était
intelligente, elle savait mais tu.. émotionnellement elle était, ses enfants
c’était tout pour elle, ouais y avait rien au monde, y avait que ses enfants,
ouais ouais. »

Blaise : «[...] un pére un petit peu défaillant quoi, un petit peu fragile, un
p’tit peu, bon bein, comme tous les péres hein j'imagine ?! Et euh... voila,
pi une meére, une meére trés forte, ah une mére trés trés forte, ¢a j’ai compris
dans ce séminaire la, ouais ouais, une mére trés puissante [...] .»

En lien avec ce schéma, les trois thérapeutes interviewés m’ont également parlé de
difficultés plus ou moins graves, qu’enfants ils ont rencontrées au sein de leur
famille. Cela dit je reléve que les thérapeutes me partagent surtout les ressources
qui ont été mobilisées pour vivre et dépasser ces difficultés.

Commentaire

Il est certain qu’en fonction du réle que les patients et les thérapeutes ont a Takiwasi
et mon statut, le regard que je porte sur eux et le regard qu’eux-mémes portent sur
eux-mémes influence ce qu’ils me partagent de leur histoire et ce que j'en retire :

Les patients sont des patients et les thérapeutes des thérapeutes et c’est avec cette
donnée en téte que moi, stagiaire-apprenti-chercheur, je récolte et lis les
informations concernant les uns et les autres.'™

B)

A Takiwasi les patients sont considérés comme détenteurs potentiels des ressources
nécessaires a leur guérison. lls sont considérés comme pleinement responsables de
leur destin, livrés a eux-mémes tout en étant accompagnés dans leur processus de
guérison. Je fais ici le lien entre cette maniére de travailler et la problématique du

M0 Ay sujet de l'influence que peut avoir le regard, je trouve intéressant de renvoyer le lecteur a
l'expérience de Robert Rosenthal et Lenore Jacobson (1968) dans laquelle ils font observer a des
étudiants des rats soi-disant intelligents et des rats soi-disant “bétes”, bien qu’il s’agisse en réalité de
deux groupes de rats choisis au hasard, les étudiants obtenant des résultats plus satisfaisants avec le
premier groupe de rats qu’avec le second. M. Rosenthal et son collegue ont réalisé le méme type
d’expérience mais avec des enfants en milieu scolaire, on parle dés lors en pédagogie de « L’effet
Pygmalion ».
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pére absent et de la mére surprotectrice, faisant correspondre [I'aspect
responsabilisation a la réparation du facteurs déviant paternel (masculin) et 'aspect
accompagnement a la réparation du facteur maternel (féminin).

Pour illustrer cette maniére de travailler je choisis ici 'exemple d’'un atelier de
« psychodrame » (voire note 24) auquel jai pu participer. Durant cet atelier une
petite mise en scéne a été proposée aux patients durant laquelle ils devaient se
coller les uns aux autres des papiers avec des adjectifs positifs et négatifs. Bien que
le thérapeute voie des forces (adjectifs positifs) et des faiblesses ( adjectifs négatifs)
chez les patients, il ne les dit pas mais il crée un espace protégé dans lequel ces
éléments peuvent éventuellement émerger. A partir de cette situation trois questions
me semblent essentielles:

- Dans quelle mesure est-ce que le regard et le comportement de
'accompagnant nourrit la part du patient qui est en déséquilibre ou celle qui
est équilibrée ?

- Qu’est-ce qui permet au thérapeute de véritablement croire au potentiel de
guérison de son patient ?

- Ne sommes-nous pas ici dans une recherche d’équilibre entre la confiance en
la capacité de I'étre humain a se responsabiliser et son besoin d’étre protégé
et accompagné ?

Une fois de plus il est difficile de savoir 'impact d’un tel atelier, en tout cas de
maniére isolée comme je le présente ici. Je noterai donc seulement que, d’apres ce
que j'ai vu, 'opération semblait porteuse ; dans le sens que la dynamique de groupe
créée par l'atelier et les éléments qui en ont émergé m’ont semblé riches en matériel
thérapeutique.

7.5.2 Le fond et la forme
7.5.2.1 Routine et rituel

A)

Comme nous l'avons vu, la famille sert souvent de premier contenant. Un des
matériaux de ce contenant est les différentes formes de rituels. Le Breton lit les CR
chez les jeunes en tant que «[...] déplacement des routines familiales pour
provoquer une reconnaissance de soi[...] » (Le Breton, 2002 : p.58). Je fais le lien
entre « la routine », dont parle Le Breton, et « le rituel », notion, comme nous 'avons
vu, trés présente a Takiwasi. Dans le contexte de ce travalil, il est a mon avis tout a
fait sensé de considérer « la routine » en tant que rituel vide de sens. La répétition
est un aspect que l'on retrouve dans toutes les formes de rituel. Ce facteur
s’apparente a ce que je considérerais étre la forme et sert de contenant pour
accueillir un contenu, chaque fois renouvelé et porteur de sens. Lorsque « le rituel »
devient « la routine », c’est qu’il n’est plus qu’'un contenant, une forme qui a perdu sa
raison d’étre, un réceptacle vide de sens. Je vais maintenant essayer d’illustrer ces
propos par des exemples tirés des entretiens avec les patients et les thérapeutes.
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Chez Christof :

A un moment donné, Christof me raconte certains événements qui avaient lieu chez
lui lorsqu’il était plus jeune. Ces éléments et la maniére dont Christof m’en parle me
font les associer a des formes de rituels ; a cette époque Christof vivait avec sa mére
et sa grand-mére maternelle, (qu’il considére aujourd’hui comme ayant a cette
époque été alcoolique). Régulierement, a la maniere d’un rituel, il vivait avec sa
grand-mére ce qu’il nomme un « chantage émotionnel ». (La maniére dont Christof
raconte cela laisse a penser qu’il se sentait en quelque sorte pris entre sa meére et sa
grand-meére). Christof me raconte aussi qu’a cette époque il « s’échappait devant la
télé », regardant principalement des séries de fin d’aprés-midi. Je reléverai le fait que
ces séries se poursuivent jour aprés jour, a la maniére d’'un métronome. Je note
aussi que les deux séries dont Christof me parle sont des histoires de famille (avec
des péres occupant une place trés présente, voire centrale dans I'une des deux
séries). Christof me dit aussi qu’a cette période il commence a parfois étre violent, et
casse des choses dans la maison, il s’enferme dans sa chambre. Lorsqu’il ne
regarde pas la télé, il dessine. «[...] les week-ends heu, je m’isolais dans mon coin,
dans mon petit monde quoi. »

« - [...] quand je rentrais [de I’école] je m’échappais devant la télé quoi,
euh..., « Pro sieben » euh... , « les Simson », euh.... -En anglais ? -Non en
allemand, « Eine Schrecke kleine Familie », euh..., y avait quoi ( entrain /
plaisir a répondre) tu sais avec [ Stivell ...] c’est une famille de blacks aux
States et puis euh... [...] Des séries de fins d’aprés ? - Ouais voila des séries.
Et puis ma grand-mére elle me faisait du chantage émotionnel, genre euh...,
si je meurs ¢a sera de ta fauuute euh..., si je laissais trainer ma casquette
sur la table elle commencgait a pleurer a dire que je détestais, que je
détruisais sa maison, pis courait aprés ma mere euh...,
« Elisabeth ! Elisabeth ! Y a Christof... ! » Pis voila, ouais, je crois que c’est
la que c’est commencé a partir un petit peu en couilles (petit rire difficile) -
Et.? Tas pas de frere et soeurnon? - Non. Malheureusement.
Malheureusement ouais !? Et puis heu...? Partir en couilles euh ? Qu’est ce que
t'entends par la ? - Euh... j’commence, c’est la que jJai commencé a étre
violent parfois, a casser des choses dans la maison, a m’enfermer dans
mon monde, a beaucoup dessiner, euh... quand je regardais pas la télé
quoi, les week-ends euh... je m’isolais dans mon coin, dans mon petit
monde quoi. »

Un peu plus loin Christof raconte : «[...] ma grand-mére c’est vraiment le
genre, la double personnalité, euh..., la journée elle m’engueulait tout,
aprés elle se saoulait le soir, et pis elle était la, « eh... Christof, viens,
donne-moi un célin, et puis des fois elle avait des, des crises de
conscience, et puis elle me donne de I’argent ! (petit rire) ».

Chez Nicolas :

Je trouve intéressant de relever dans le discours de Nicolas une forme de rituel
familial qui semble pour lui étre une ressource. |l s’agit de ses mercredis aprés-midi
a la montagne avec son grand-pére. Ces moments passés dans la nature, avec ce
grand-pére terrien, donnent a Nicolas comme un souffle de vie. En revanche, la
maniére dont Nicolas me parle de sa relation avec sa mére en lien avec la nature me
fait penser qu’il y a comme quelque chose de vide. Un respect de la nature en
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grande partie basée sur des principes un peu rigides : « [...] fallait jamais jeter des
papiers par terre, il fallait respecter quoi [...] ».

« - Et puis euh... au niveau de la relation a la nature ? Tu parles de, du cannabis
qu’était une plante ? - Ouais ouais, bein ¢a disons, ¢a vient plus du cété de
mon grand-pére, j’'ai un grand-pere qu’était..., espagnol, qui venait
d’Espagne, qu’avait passé son enfance a travailler dans les champs, et
tout, a chasser dans la montagne, et, bon souvent quand on était petits on
allait, on habite dans la montagne, ma ville c’est un peu la montagne,
souvent le mercredi aprés-midi quand j’allais chez mes grands-parents,
c’est eux qui me gardaient, on allait dans la montagne, pis souvent il était,
(grande inspiration) « ha... le vent, regarde la montagne » Bon pis j’ai
toujours eu un bon contact avec.. - ton grand-pére ? - Ouais mon grand-pére.
Et donc j’ai un petit peu appris la nature avec lui, il était tout le temps dans
le jardin, et donc ce contact avec la nature, ce respect pour la nature je I'ai
eu, grace a lui surtout ouais. Pis ma meére pareil, ma mére qu’était sa fille,
fallait jamais jeter des papiers par terre, il fallait respecter quoi, enfin
c’était.. »

Chez Blaise :

L’élément que je trouve pertinent de ressortir de I'entretien avec Blaise traite d’'un
tout autre type de rituel. Il s’agit des régulieres messes auxquelles, enfant, Blaise se
rappelle avoir pris part avec sa mére. Blaise a le souvenir d'une meére pratiquant la
religion en le vivant « intérieurement » alors qu’il voit son pére « un peu coupé de
son ceceur [...] de son ventre] ». Une meére plus dans le fond et un pére davantage
dans la forme.

«[...] C’était du miel. Ah ouais ouais ! Ah j’ai le souvenir des messes euh...,
des messes du soirs avec ma mere, etc, dans une petite chapelle, dédiée a
la Sainte Vierge, justement etc, c’était euh..., ouais j’en ai un trés trés bon
souvenir. OQuais, elle m’a transmis, ¢a aussi ouais. Plus que mon pére peut-
étre. » [- Pourquoi ? Euh...u ? ¢a j’en sais rien, ¢a je peux pas te dire. Ca non
franchement je n’ai pas d’élément pour euh...u, pour savoir euh...?
Pourquoi ¢a vient plutot d’elle ? Euh... ? Et tout ¢a quoi ?] - Parce que si lui il
était aussi bien pratiquant euh..., pourquoi t’'as plutét recu delle ? Tas
limpression que t'as plutét recu delle ? - Parce que, elle le vivait plus
intérieurement que lui en fait. Lui c’était plus par tradition, en fait mon peére,
mon peéere c’est, ¢a il est..., il est parfois un peu coupé de son cceur. De
voila, de son ventre etc, il est beaucoup dans I'image, qu’il doit donner etc,
euh... , voila. De faire les choses bien comme il faut. Plus que de les vivre
intérieurement, c’est. Ce qui I'intéresse surtout c’est de..., c’est d’étre bien.
- La forme ?!?- Voila ouais, la forme. Ma mére elle est plus dans le fond, elle
vit, elle essaie de plus vivre les choses. »

Chez les thérapeutes

Pour Gonzalo il semble clair que le manque de rituel dans sa famille est une des
causes d’'une « lourde dépression » qui marit en lui depuis I'dge de 15 ans et qui
« germe », comme il dit, lorsqu’il a approximativement 20 ans. Jamais un repas
ensemble et chacun sa télé dans sa chambre sont deux exemples que Gonzalo me
donne pour illustrer ses propos.

90



«[...] there was a depression coming, since | was fifteen, and it sprouded,
(rire) when | was around twenty, and, so that affected also my studies, |
didn’t find sense because | didn’t find God, anywhere, | didn’t believe in
God anymore [...]» Plus loin Gonzalo dit: «[...] | was lucky not to fall in
drugs by falling into heavy depression. » Lorsque je demande a Gonzalo s'il a
une idée d’ou vient I’ « onde de dépression » qui le prend il me répond : « - For
me it’s more or

less clear now, it was a, | had a spiritual sensitivity, and | didn’t find a way
and | didn’t, | tried to be a good catholic, even being a while in the anglican
church... after | came back and | had my confirmation in the faith and |
prepared all the people to confirm as a catholic euh... but, | really didnt’ t
believe in it, | didn’t have the experience, and heu... my family wasn’t heu...
at all, there were catholic but, in a way that I.. there were so much
incongruance, in my house, there were a lack of rituals, as | think, we never
ate together, each one with our tv, it was completely profane, so | felt there
was something empty, that | carried along the years, | felt a deep,
emptiness euh..., | would cry without knowing why, and now | realised it
was that. »

Malgré cela Gonzalo me dit s’étre senti trés aimé par sa famille. C’est cet amour, me
dit-il, qui lui a permis de supporter les nombreux et douloureux déménagements que
lui et sa famille ont dQ faire pour accompagner son pére dans son travail.

« - And can you tell me a bit about your childhood ? Brievly, what comes to your
mind. Well the first thing that comes to my mind is that we were always
moving, | was euh..., | have lived now in 23 houses (rires). So my father,
was always being moved, from one city to the other, because of his work,
and we would all go, with him. And it was around, we would spend two or
three years in each place, then we had to move, so..., that was sometimes
difficult, because | always had to make new friends in a..., in a group of
kids the new one is not always so welcome, so | would have a nick name
right away when | arrived, it was always hard to start a new thing, and,
when | was very young | felt, | was very loved by my family, by my parents
and my brothers, so that would help me to go through that things of
moving, moving a lot, and the place where | lived the most was in Punta
Renas, P. R. is one of the... cities that is furthest in the south of the world,
it’s very cold, they’re a lot of snow, so | was in the very south of Chile, and |
like this place very much... | lived there, since | was ten up to 16 years old,
that was the hardest place to leave, because we went after in a place that |
didn’t like at all, and | had all my good friends in Punta Rena, my girlfriend
with whom we were together since three years, and it was not possible to
see each other because it’s to far. -And this moving process started at the
begining of your life or ?-Yes, well, | was the last one of a family to be born,
and when | was two and a half, we started moving. »

L’entretien de Fabienne me permet de revenir sur le théme du rituel de la messe. Ce
que je releve de ce qu’elle me raconte, c’est son souvenir trés positif d’avoir, enfant,
été prise en compte au sein de ce rituel. A ce sujet elle me dit: « [...] on nous
demandait aussi notre avis sur ce qu’on pensait de I'évangile, méme si on était
enfant.»

«[...] mes parents étaient trés... catholiques, trés pratiquants, intégrés,
heu... m..., dans une vie sociale importante, [une petite communauté de
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prétres ouvriers, marins, dans le nord de la France, a Dunkerque] pour moi
les messes et la vie religieuse étaient trés liées a la vie sociale et a I'aide a
autrui [...] La messe, depuis que j'étais petite c’était euh..., autour d’une
table avec une dizaine de personnes, 10-15 personnes, 20 personnes
maximum. et euh..., donc c’était trés euh..., trés concret, on nous
demandait aussi notre avis sur ce qu’on pensait sur I’évangile, méme si on
était enfant. »

Le fait de permettre aux individus qui participent a un rituel (quel qu’il soit) d’étre
pleinement acteurs me semble vital. Combien de fois ai-je vu des enfants emmenés
dans des rituels (religieux ou non) et contraints, parfois de maniére trés violente, de
rester tranquille ! D’ailleurs M. Mabit m’a une fois raconté son souvenir de messes
durant lesquelles, enfant, il s’ennuyait « a en pleurer ». Je souhaiterais ici ajouter une
chose concernant I'enfance de M. Mabit : avant 'age de 12 ans le petit Jacques vit
dans plusieurs pays différents car son pére est alors militaire outre-mer et se déplace
avec sa famille. Contrairement a Gonzalo M. Mabit me dit avoir aimé ces
déplacements incessants, c’était pour lui une opportunité de « repartir toujours dans
des choses nouvelles ». Ce qui me semble tout particulierement intéressant de
relever dans ce contexte nomade, c’est I'importance du lien familial. Gonzalo me
partageait cela en me disant que petit, il se sentait trés aimé par sa famille ; M. Mabit
exprime cela en parlant de sa famille comme d’ « un point fixe ». Dans un cas
comme dans l'autre, ce lien est |a et se manifeste sous différentes formes.

« Je suis né en Nouvelle Calédonie, j'y suis resté jusqu'a I’dge de trois ans,
environ, puis apreés, j’ai vécu en Algérie pendant trois ans aussi, puis aprés
a Djibouti en Ethiopie pendant trois ans aussi. Bon enfin, ¢a fait onze ans
avec les intermédiaires -Pi tu te déplacais avec tes deux parents ? -Ouais,
parce que mon pére était militaire ; de carriére. Il était militaire et il avait
choisi les postes outre-mer [étant jeune il avait été envoyé au Maroc, en
Indochine, a I’époque de.. ¢a lui avait plu cette vie a I’extérieur, du coup il
s’était engagé.. et il choisissait les postes outre-mer, c’est-a-dire loin,
difficile, ¢a lui plaisait c’était un peu I'aventure, enfin bon.] Mais il nous a
toujours emmenés partout. -[A ouais ? Mais qu’'est ce qu'il faisait ? - Bein il
était militaire euh... ! D’artillerie ! -Ah ouais ? Avec sa famille euh... ? -Ouais -
A coOté 7] -Ce qui fait que, qui nous a toujours emmenés, donc j’avais un
point fixe, qui était ma famille, heureusement d’ailleurs, parce qu’apres,
tout le reste changeait tout le temps, les écoles, les lieux, parce que chaque
fois qu’on voyageait on abandonnait tout, I’école, les amis, les copains,
euh..., donc c’était recréer encore, un nouvel espace quoi, mais ¢a m’a pas
perturbé ¢a au contraire, pour certaines personnes il semble que se soit
perturbant, moi c’était pas..., ¢a me plaisait de repartir toujours dans des
choses nouvelles quoi. »

B)

La vie des patients résidents a Takiwasi se passe a un rythme trés soutenu, c’est-a-
dire que les patients sont occupés du matin au soir par toutes sortes d’activités. Je
Vois ceci comme une maniére de contenir ces patients dans un nouveau mode de vie
qui se veut sain. Comme s’il s’agissait de remplacer les rituels destructeurs de leur
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histoire! par de nouveaux considérés cette fois comme structurants. Deux éléments
(étroitement en lien avec la discussion présentée en A ), sur le fond et la forme,
m’ont semblé essentiels dans cette démarche, que l'on pourrait nommer de
réappropriation de soi-méme

- Le travail sur le sens : qui nous renvoie par exemple au fait qu’en aucun cas la
messe ne pourrait devenir une activité obligatoire de Takiwasi, c’est-a-dire
qu’il ne serait pas envisageable qu’'un patient qui ne pourrait y donner aucun
sens soit contraint d’y prendre part.

- Le travail sur la sincérité’’? : qui nous renvoie par exemple sur toute la

dimension de la vie en communauté et notamment sur la rencontre matinale
de chaque début de semaine (la « matutina ») que, chacun son tour, tous les
patients doivent mener. Durant cette réunion le patient qui en est responsable
doit présenter un petit exposé sur un sujet qui l'intéresse et en lien avec son
traitement. La sincérité est un élément qui m’est apparu étre central dans cet
expose.

J’'associe le travail sur le sens et la sincérité principalement a la notion de fond a
laquelle je faisais précédemment allusion, autrement dit, a une forme de résonance.
Précisons que la notion de forme servant de contenant est également cruciale. Dans
'exemple de la « matutina » cela pourrait correspondre au respect de la structure de
la réunion (gestion du temps, du matériel, des différents points a aborder...) et a la
cohérence de lI'exposé. Un lien peut ici a nouveau étre fait avec la réflexion de
Takiwasi sur le féminin et le masculin, le premier correspondant au fond et le
deuxiéme a la forme.

Un autre élément que je considére comme essentiel dans ce travail thérapeutique
est la cohérence entre le discours des thérapeutes et ce qu’ils incarnent réellement.
Jai constaté que les patients étaient trés sensibles a cette donnée et je peux
aisément en comprendre les raisons. Il est en effet trés agacant, voire parfois
extrémement déstabilisant, de recevoir certaines directives de la part de personnes
qui elles-mémes ne sont pas en mesure de les suivre. En guise d’exemple, je choisis
de relever I'élément de stabilité qu’impliquait ce que jévoquais précédemment au
sujet du lien familial. En effet, il m’apparait trés important qu’il se dégage une
profonde stabilité chez les personnes qui accompagnent les patients dans leur
réappropriation d’eux-mémes ; d’autant plus que les méthodes utilisées par Takiwasi
peuvent étre immensément déstabilisantes. Plusieurs situations assez extrémes me
font dire que les thérapeutes que jai cbtoyés durant ma période d’observation-
participative m’ont semblé, comme on dit: bien posés sur leurs deux pieds! Par
exemple face a I'état de crise assez extréme qu’une purge a provoqué chez un
patient, (voir le chapitre sur « les purges »).

" Plusieurs chercheurs ont analysés la toxicomanie avec la grille de lecture de pratiques rituelles,

mentionnons parmi ceux-ci Thomas Szasz et son ouvrage intitulé « Les rituels de la drogue; La
persécution rituelle des drogués » (1976, éd. Payot).

M2 A propos de la sincérité, dans une communication personnelle Jacques Mabit m’écrit : « Le fait de

"dire le vrai" (= bien dire = bénédiction) rétablit et corrige le "mal-dire" ( = le mensonge = la malédiction
= la distorsion du réel). »
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En lien avec cet élément de stabilité je me pose la question si tout le passage, aussi
bien des visiteurs (séminaristes), des stagiaires, des chercheurs... ne constitue pas
un élément perturbateur pour les patients résidentiels ?

7.5.2.2 Le besoin de déeplacement
A)

Une autre maniére d’aborder le travail sur les rituels et la symbolique (& certains
niveaux du moins) est de prendre en considération ce que je nomme étre un besoin
de déplacement. En continuant d’emprunter le vocabulaire de Le Breton je dirais que
ce besoin consiste en un besoin trés humain d’affronter « sur une autre scéne]...]
des instances trés puissantes de la vie [...]» ( Le Breton, 2002 : 209). Il est fort
probable que ce besoin soit particulierement fort chez les aventuriers qui se rendent
a Takiwasi, mais n’avons-nous pas tous besoin de mettre en ceuvre de maniere plus
ou moins déplacée des dispositifs qui nous permettent de faire face a certains
aspects de nous-mémes ? En ce qui concerne mon sujet d’étude, je trouve
'exemple de «la relation a la mort » (voir chapitre de ce nom) particulierement
approprié pour illustrer ces propos. La mort pouvant étre affrontée de maniere
symbolique (déplacée) sur une multitude de scenes différentes; les session
d’ayawaska sont un exemple parmi d’autres.

Les hobbies sont également des occasions de vivre certaines expériences pouvant
étre trés importantes a différents niveaux. Pour Blaise comme pour Nicolas le sport a
joué dans leur histoire de vie un réle trés important. lls me témoignent les deux que
leur distanciation d’avec leur hobby correspond exactement a leur découverte de la
drogue. Je me pose alors la question du réle de la drogue dans leur vie ? En quoi est
ce que le sport n’était pas suffisant ? Pourquoi certains jeunes s’en contentent et
d’autres comme Blaise et Nicolas ressentent le besoin d’explorer d’autres scénes de
Jjeux ?

Pour les trois thérapeutes que jai interviewés il est clair que la spiritualité et la
religion constituent leur scéne de prédilection pour affronter les instances
fondamentales de leur existence. Par exemple, Fabienne me raconte qu'une année
et demie aprés son arrivée a Takiwasi elle est tombée gravement malade. Pour elle
cette expérience constitue « genre un truc un peu initiatique ». Elle poursuit en me
disant qu’a un moment donné : « y avait plus que la priére qui... qui qui m’aidait, y
avait que ¢a qui me soutenait[...] »

«[...] jai été malade, j’ai été trés malade, pendant..., en 2004, un an et demi
aprés mon arrivée, j’ai eu une grosse maladie, qu’a été euh... , genre un
truc un peu initiatique quoi, tu vois ou j’étais vraiment trés mal, une
semaine, euh... je..., clouée au lit, 40 de fiévre, une infection virale
importante, un truc énergétique tu vois, mais en méme temps, c’était aussi
assez initiatique je pense, parce que, un moment y avait plus que la priére
tu vois, j’dormais plus, j'voyais des démons en permanence, y avait plus
que la priére qui..., qui qui m’aidait, y avait que ¢a qui me soutenait et, je
me rappelle d’un jour je m’suis dit mais, [...] je peux plus, je peux plus
lutter et, je préfére mourir parce que la je peux plus, je peux plus je peux
plus, et puis, y a eu un, y a eu un clic, y a eu un clic avec une priére, une
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liturgie aux saints qui m’a..., qui m’a fait basculer dans, dans la guérison tu
vois, j’me, ¢a c’était trés fort[...] .»

B)

Le lecteur se sera sGrement déja rendu compte que, a un certain niveau, quasiment
tout a Takiwasi peut-étre considéré comme ayant une valeur thérapeutique, voire
initiatique. C’est en ce sens que je distingue a Takiwasi plusieurs formes de
transpositions d’une multitude d’enjeux différents a une multitude de niveaux
différents. Le tout fonctionnant dans une dynamique considérée comme ascendante.
C’est-a-dire que chaque individu, qui qu’il soit et quelle que soit la raison de son
investissement (volontaire) a Takiwasi, sera considéré comme en chemin. Je dirais
qu’ un avantage d’une telle vue est de court-circuiter le phénomeéne du soignant qui,
dans un besoin de s’identifier a son statut de soignant, maintient le soigné dans sa
position de malade (voir la note 111 sur « L'effet Pygmalion »). J'ai vérifié cela
notamment en entendant a plusieurs reprises et de sources différentes des récits au
sujet de certaines sessions d’ayawaska durant lesquelles des thérapeutes, (y
compris les assistants de M.Mabit) vivaient des moment trés difficiles (allant jusqu'a
les faire gémir ou/et pleurer), ceci au cété de leurs patients.

Je constate que la maniére dont /e réel est pris en compte a Takiwasi, avec un
regard que je qualifierais de multidimensionnel , implique inévitablement des
divergences d’interprétations que j'associe a des divergences de sensibilités. Ainsi
comme nous l'avons vu, un patient comme Christof ne sera que trés partiellement
sensible a la maniére dont quelqu'un comme Fabienne interprétera son vécu.
Certains parleront de divergences de croyances, je trouve plus juste de parler en
terme de divergence de sensibilités. Certaines personnes étant plus sensibles a des
explications sur le réel dordre psychologique, d’autres d’ordre spirituel ou/et
religieux.

Au sujet du travail avec 'ayawaska en tant que scéne sur laquelle d’importants
déplacements ont lieu, jajouterai le commentaire suivant: jai lu et entendu a
plusieurs reprise d'importantes mises en garde concernant l'interprétation de ce qui
se vit durant les sessions d’ayawaska. Cela tout particulierement pour des personnes
qui ne sont pas familieres avec le langage de 'ayawaska, ce qui est le cas des
patients occidentaux de Takiwasi. D'ou une fois de plus l'importance de la
verbalisation.

Le lieu de Takiwasi : enceinte physique et symbolique

Comme nous l'avons vu les patients en résidentiel a Takiwasi sont contraints de
rester dans I'enceinte du centre durant tout leur traitement, (a 'exception des diétes
et des sorties en groupes comme celle par exemple qu’implique hebdomadairement
l'escalade). En fait le lieu de Takiwasi dans son entier est considéré comme un
espace symbolique. Cela implique que les patients ont le droit d’aller dans certains
endroits et pas dans d’autres. Dans cette logique de réappropriation de soi-méme
ceci constitue une maniére déplacée de travailler sur 'espace. A plusieurs reprises,
jai constaté que ces limites trés concretes (d’ailleurs souvent enfreintes par les
patients) permettaient en effet un travail conséquent sur la place que chacun
occupait a Takiwasi ; et, symboliquement, sur la place que chacun occupait en lui-
méme.
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Les ateliers

Les nombreux ateliers auxquels les patients doivent prendre part a Takiwasi illustrent
également bien [limportance que ce centre accorde au phénomene de
déplacement.”™® Par exemple j’ai un jour participé & un match de football, organisé a
la demande des patients, dans lequel s’affrontaient les patients et les employés de
Takiwasi, (principalement les thérapeutes). Je laisse le lecteur imaginer tous les
enjeux d’'une telle mise en scéne. Un autre exemple que je choisis de donner ici
concerne une activité que j'ai proposée dans le cadre de I'atelier que janimais une a
deux fois par semaine. |l s’agissait de lutter deux a deux en cherchant davantage a
opposer une force égale a celle de son adversaire, plutdét qu’a essayer de gagner. Si
je choisis ces deux exemples, c’est notamment parce qu’ils recélent les deux une
forme d’affrontement et qu’il s’agit 1a d’'un aspect important de Takiwasi. Une des
raisons que je vois a cela est le fait que les peuples autochtones dont Takiwasi
s’inspirent sont a l'origine des peuples chasseurs (voire guerriers). Traquer, attaquer,
tuer, fait/ faisait intégralement partie de leur vie. Toute leur conception du monde se
voit alors colorée par ce fait, dans le meilleur des cas dans le réle du chasseur mais
parfois, dans un volte-face inévitable, dans le role de la proie. |l est fort probable que
la lutte contre les mauvais esprit soit un déplacement sur une autre scene de la
chasse / de la guerre (Cf. Deshayes). Il se peut a mon avis qu’'un aspect un peu
militaire de Takiwasi découle de cette parenté avec ces peuples.”* Je vois en cet
aspect militaire de Takiwasi une des raisons pour lequelles son traitement pourrait ne
pas convenir a certains. Personnellement ce que je vois c’est qu’il s’agit 1a d’'une
raison pour laquelle ce traitement est tout particulierement approprié pour traiter
'ennemi de taille goliathesque qu’est la toxicomanie.

Dans plusieurs ateliers de Takiwasi, tout un travail est fait qui passe par le biais du
corps. Le corps, ou plus précisément le ressenti du corps, devenant en quelque sorte
la scéne principale sur laquelle fout se joue. Avec le travail avec les plantes
également le corps devient en quelque sorte 'outil principal par lequel la guérison
s’opére. |l y a un déplacement de 'ensemble de la problématique du patient sur /a
scene du corps. Par exemple, une forte émotion peut-étre vomie. Ainsi les choses se
simplifient.

L’ergothérapie et la période de réinsertion

Nous avons vu que l'ergothérapie a Takiwasi a une double fonction: le bon
fonctionnement du centre et, de maniére déplacée, I'occasion de guérir certains
troubles. Progressivement, en fin de traitement, la plupart des patients sont
immergés dans le monde professionnel, ou en tout cas dans une activité diurne hors
du centre. Il y a un déplacement progressif du cadre dans lequel le patient évolue. I

"3 | e Breton écrit a ce sujet : « L'escalade (ou toute autre activité sollicitant le jeu imaginaire ou réel
avec le risque) n’est qu’une technique. Ce n’est pas une fin en soi. Elle ne posséde aucune vertu
magique de restauration du godt de vivre qu’il suffirait de prescrire a certaines populations» (Le
Breton, 2002 : 209)

"4 Je dirais que I'aspect guerrier de Takiwasi est également lié a la personne de Jacques Mabit, dont

le pére, rappelons-le, était militaire. Notons au passage également que le curé rattaché au Centre est
un curé militaire.
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est clair que cette démarche de réinsertion est particulierement délicate pour les
patients occidentaux. J'ai été notamment témoin de démarches passablement
compliquées pour préparer le retour d’'un patient occidental dans son pays. Selon
moi il s’agit la d’un aspect sur lequel Takiwasi doit encore passablement travailler.
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8 Conclusion

« Les hommes qui souffrent ont des droits sur nous : ils ne comprennent pas que des questions de
personnes, d’ écoles ou de dogmes les privent de ce qui pourrait leur apporter guérison ou
soulagement. » René Leriche

Pour conclure je procéderai en trois étapes :

Premierement je parlerai de la démarche de recherche elle-méme (le contenant),
puis j'entrerai davantage dans des éléments de conclusion en lien avec son contenu,
finalement, pour faire un lien concret entre ce mémoire et le travail social en
Occident, je ferai part de ma vision sur d’éventuelles contributions que ce travalil
pourrait apporter a ce domaine.

8.1 contenant

8.1.1 Le sens d’un tel travail ?

La question sur LE SENS d’un tel travail, hormis l'obtention d’'un dipldbme, m’a
beaucoup travaillé durant toute la réalisation de ce mémoire. C’est pourquoi
jaimerais ici donner quelques éléments LE concernant. Le premier élément que je
choisis de mentionner concerne la capacité de s’arréter sur, ou, exprimé autrement,
rester avec. Lorsque jai commencé a travailler sur ce mémoire, assez rapidement,
jai pressenti la valeur de cette capacité indispensable qui consiste a observer un
objet en faisant momentanément abstraction de ceux qui ne l'entourent pas de
maniére plus ou moins directe. Par la suite, au fur et a mesure de mon
investissement dans cette recherche, le pressentiment que javais concernant la
préciosité d'une telle capacité s’est avéré étre de plus en plus fort, pour se
manifester dans toutes sortes de domaines de mon quotidien. Par ce biais,
'amélioration de ma capacité a me structurer en développant l'art de l'autodiscipline
fertile donnait les premiers signes de mise au monde du SENS D’UN TEL TRAVAIL.

Petit a petit je me suis davantage apergu des possibilités de mise en relief que
permettait le fait de rester avec. Par exemple, je commengais a mieux pouvoir faire le
tri entre ce qui m’apparaissait cohérent et son contraire. C'est cette mise en relief
qui, entre autres, me permet de dégager les décalages qu’il y a inévitablement entre
toute théorie et sa mise en pratique. C’est ainsi que, a Takiwasi, je me suis
progressivement vu osciller entre une position d'observateur-participant, et une
position de participant-observateur, sans pour autant perdre de vue ce avec quoi il
me fallait rester : LE MEMOIRE.

Dans mon histoire personnelle de chercheur de Vérite, pendant longtemps le
processus de mise en pensées, en mots, en concepts, m’a paru superflu. Je me
croyais étre un adepte du sensitif pur et javais tendance a dénigrer toute forme
d’intellectualisation. J’ai pu donner davantage de sens a ce travail lorsque jai
découvert I'important aller-retour qu’il y avait entre ma maniére de penser le monde
et ma maniére de le vivre. Pour appuyer mes propos voici une citation d’une
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thérapeute psycho-corporelle qui, se référant a des scientifiques de renom'®, écrit :
« L’acquisition de concepts entretient une relation d’interdépendance au phénomeéne
de la perception. Ceci signifie que les facultés de raisonnement, responsables pour
les conceptions du moi et du monde, sont étroitement liées aux facultés sensori-
motrices » (Bolsanello D., 2004 :101).

Pour conclure ce chapitre sur la charpente de mon travail (contenant) je dirais qu’au
niveau de sa réalisation, ce travail de recherche a pris tout son sens lorsque jai pu
faire le lien entre son élaboration et mon acquisition d’outils pour lire le monde, du
dehors comme du dedans ; autrement dit, lorsque j’ai fait le lien entre la recherche et
la Recherche.

8.2 Contenu

8.2.1 Une recherche de type organique pour un terrain du méme
ordre

Concernant le contenu du mémoire a proprement parler, je souhaiterais commencer
par relever sa nature organique. Volontairement jai choisi de partir avec une
méthodologie avec laquelle je me sentais a l'aise, autrement dit, par laquelle je ne
me sentais pas étriqué pour aborder un terrain aussi inconnu qu’était alors Takiwasi.
Dans le méme esprit, jai choisi ma question de mémoire, qui je le rappelle, n'est
autre qu’un développement de son titre:

En quoi consistent les approches thérapeutiques de Takiwasi auprés de
patients occidentaux et quels en sont les enjeux ?

A la maniere d’une plante, tout mon travail a comme poussé dans ce terreau
méthodologique, se frayant, dans les limites de ses potentialités, un chemin vers la
lumiére. J'espére vivement que la forme finale de ce travail laisse chez son lecteur
une empreinte vivante, aussi vibrante de vie qu’elle I'est chez moi. Au terme de ce
travail, je suis heureux de constater que les découvertes essentielles qu’il m’a fait
faire en sont vraiment, et n'ont pas, de ce fait, un go(t fade de réchauffé (ceci dit le
réchauffé, que ce soit en cuisine ou dans d’autres domaines, peut révéler toute la
saveur d’'un mets). Ainsi jen viens a une conclusion que je ne pouvais voir venir, que
Jean-Marie Delacroix exprime trés bien en ces termes :

« Il nous appartient d’engager une réflexion plus poussée pour que, de deux
paradigmes apparemment trés différents, naisse un nouveau paradigme porteur de
transformations. » (2004b : 113)

Je souhaite appuyer le caractére nouveau de la voie dans laquelle est engagé
Takiwasi. D’aprés moi la démarche est sérieuse et sincere, elle vaut donc largement
la peine d’étre mise au crible d’instances officielles. Mais pour qu'une enquéte

") s’agit ici de Antonio Damasio, chef du département de neurologie de I'Université d’lowa ;
Franciso Varela (1946-2001), biologiste et ancien directeur du Centre national de recherche
scientifique (CRNS) et Alain Bertoz, neurophysiologue, chef du Laboratoire de physiologie de la
perception et de 'action, College de France.
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valable soit faite il est nécessaire de véritablement entrer dans /a logique (organique)
de Takiwasi, et / ou, surtout, d’en vérifier 'impact auprés des personnes les plus
concernées : les usagers. Au fond, jespére que ce travail peut constituer un modeste
échantillon de ce qui pourrait étre fait en équipe pour évaluer officiellement la
pertinence de ce qui est fait a Takiwasi. Je ne préciserai jamais assez qu’en aucun
cas il s’agit de prendre des raccourcis en transposant sans les adapter des modéles
thérapeutiques pris dans un autre contexte (voir Mabit J., 2005). Cela dit, pourquoi
ne pas tirer profit de la mondialisation, en s’apportant les uns les autres différentes
formes de savoir ? Je trouve qu’il serait triste que, aussi pertinentes qu’elles soient,
les mises en gardes de certains spécialistes (anthropologues, sociologues,...)
freinent de maniére disproportionnée tout élan d’investigation sérieuse en matiére
d’échanges interculturels. Certes, dans lautre sens, l'abus de racourcis est
disproportionné, mais pourquoi répondre a I'excés par I'excés, au lieu d’opter pour la
juste mesure ?

8.2.2 Un besoin de cohérence

En fin d’entretien avec le psychologue Gonzalo Brito, je lui exposais I'hypothése
suivante (de laquelle jai par la suite extrait le présupposé méthodologique que
jexpose en début d’analyse) :

Le fait que la plupart des personnes présentes a Takiwasi soient engagées dans un
processus de connaissance de soi (guérison) crée un certain mouvement
thérapeutique dont I'élan bénéficie a chacun, a commencer par ceux qui en ont le
plus besoin : les patients.

Sur la base d’un engagement total de deux ans a Takiwasi, Gonzalo confirme mon
hypothése. Il attribue au phénomeéne que je lui décris le terme de cohérence.

«[...] What do you think is the most, is very important here in Takiwasi in the
treatment ? [...] | have an hypothese, | don’t know if you agree with this : that the
fact that, every person who comes here is doing strongly a work on himself,
influences a lot the atmosphere here, and helps a lot the patients to do the same.
-You mean the therapists ? Yes the therapist, like everyone who comes here
do a process of self discoveries, and self a, yes, self healing, and | think this
brings a movement.. What do you think ?-Yes | think this is the key, it’s a good
key that one, it’s a place of a lot of coherence, where people who offer the
treatement practice the treatement on themself, and that is, | think that is
very powerfull for the healing process of the patients, this coherence | think
it comes from Jacques, from his way of beeing, euh, because you can feel,
after you know him as a person, you know that he practices what he
teaches or what he says to the patients, and it’s not possible to work in
Takiwasi, do your own buisness outside, be in your way, and here be
another person, it’'s impossible, because with the plants, you can not
sustain that euh, that “clivage”, that separation, euhm, so, we are
completely here, no ?! Like the patients ! [...] »

Dés lors la notion de cohérence et son envers, I'incohérence, sont devenus pour moi
le fil d’Ariane auquel je me suis inlassablement agrippé, surtout lors de I'étape
particulierement mouvante de l'analyse. Les fiches que je faisais a la lecture des
transcriptions d’entretiens en devenaient toutes violettes, couleur que javais choisie
pour souligner ce qui me faisait penser a ce besoin élémentaire.

100



A un moment, dans I'entretien avec Nicolas, je releve un passage dans lequel cette
thématique de la cohérence est particulierement présente ; premiérement Nicolas me
parle de la révolte qu’il ressentait face a I'interdiction de consommer une plante (le
cannabis) qui poussait naturellement sur terre « Alors que tu vois tous ceux qui
consomment l'alcool, ils se mettent a I'envers, les médicaments ils sont en France
pf..., ils sont tous défoncés aux médicaments, aux somniféres, aux anti-dépresseurs,
ah ho. Moi, entre guillemets ils se foutent de ma gueule quoi, comment ¢a, j'ai pas le
droit de fumer ? ». Puis Nicolas me raconte combien, dans sa maniere de
consommier, il était en fait « en plein dans le systéme ». A cela venait s’ajouter le fait
gu’il ne pouvait que constater que son mode de vie ne correspondait pas du tout a ce
a quoi il aspirait profondément.

«[...] Je consommais un produit que, a I’époque je croyais bien, que je
croyais sain tout, je croyais que je me faisais du bien, s..., non pour moi
c’était, euh..., comme y avait une phrase de Bob Marley qui me revenait
souvent c’est, souvent ils disaient, non c’est illégal c’est pas bien, pis lui il
disait : « Mais est-ce que vous pourriez dire a Dieu que c’est illégal !?! » Et
moi j’ai dit « bein ouais, si cette plante elle est la sur terre, c’est pour s’en
servir, si elle nous fait [... ?] et bein, pourquoi non ? » Alors que tu vois
tous ceux qui consomment l'alcool, ils se mettent a I’envers, les
médicaments ils sont en France pf..., ils sont tous défoncés aux
médicaments, aux somniféres, aux anti-dépresseurs, ah ho. Moi, entre
guillemets ils se foutent de ma gueule quoi, comment ¢a j’ai pas le droit de
fumer ? Et je pensais, pareil [...] ce coté rebelle et tout, alors que
finalement j’étais en plein dans le systeme. En consommant de la maniére
que je faisais j’étais en plein dans le systéme. Et bon, part rapport a
Castaneda je savais que c’était pas bien de consommer, d’avoir une
habitude, parce que dans la philosophie de son maitre la, du chamane, faut
avoir aucune routine, alors moi j'étais a fond dans la routine, tous les jours,
tac a telle heure telle heure, tout tch..., tout cadré. Et pour ¢a..., c’était le
paradoxe, je voulais a fond suivre cette discipline de..., des chamanes de
I’ancien Mexique, d’un autre c6té je consommais un produit que, ou y avait
du tabac, plein de chimique et tout, pareil, j’étais plein de routines, donc
euh..., j’étais un petit peu tiraillé ouais [...] »

Cet exemple est un parmi tant d’autres, je I'ai relevé parce que je trouvais qu’il était
trés significatif, principalement sur deux niveaux : sociétal et personnel. Au terme de
ce travail je peux dire que je trouve le fraitement de la toxicomanie aupres de
patients occidentaux a Takiwasi pertinent et trés cohérent sur ces deux niveaux. Et
je déduis de cela qu’une part importante du mal-étre de bon nombre de toxicomanes
est étroitement lié au mal-étre de la société en général, et vice-versa. |l s’agit d’'un
aller retour dont aucune partie ne peut se déresponsabiliser, ni I'individu, qui est la
société, ni la société (les instances publiques) qui est / sont les individus (y compris
et dans un sens surtout, les toxicomanes). Vouloir s’extraire de cette ronde
m’apparait maintenant étre une belle illusion. Les réponses a la toxicomanie sont
donc a trouver aussi bien a l'extérieur qu’a l'intérieur. Le dire est une chose, le vivre
en est une autre ; voila notre fil d’Ariane qui ressurgit.

Toute personne connaissant de prés ou de loin des toxicomanes sait combien ils
sont maitres dans I'art de comprendre les mécanismes, non seulement du monde qui
les entourent, (entourloupant tous ceux qui peuvent leur servir a assouvir leur faim)
mais comprenant également avec une clarté souvent effarante les mécanismes de
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leur propre asservissement. Comprendre est une chose, vivre en est une autre.
Chercher la cohérence revient a chercher I'harmonie entre l'un et lautre. La
démarche de Takiwasi, qui marie deux types de médecines si différentes, se trouve
au centre de cette recherche. Car 'une de ces médecines (cultures) est maitre dans
lart de comprendre (cerveau gauche), et l'autre est maitre dans l'art de sentir
(cerveau droit). En ce sens le traitement de Takiwasi me semble particulierement
adapté pour traiter la toxicomanie chez des patients occidentaux.

Pour pouvoir accompagner ses patients occidentaux, Takiwasi se doit donc d’étre
particulierement cohérent ; ceci sur deux niveaux :

- Takiwasi en tant que rencontre entre deux médecines ;

- Takiwasi en tant que rencontre entre des accompagnés et des
accompagnants.

Plus chacun de ces niveaux est cohérent, plus le tout (Takiwasi) est cohérent dans
son ensemble, et donc pertinent pour le traitement de toxicomanes occidentaux
(puisque C’est a eux que je m'intéresse). J'ai essayé dans ce travail de naviguer tant
bien que mal au niveau de ces deux espaces de rencontre. J'ai tdché de rendre
compte des différents repéres que je me suis doucement faits, me déplagcant de I'un
a l'autre sur la surface de ma propre subjectivité.

8.2.2.1 Artisans du vivant

Durant toute ma recherche jai beaucoup lutté pour ne pas étre happé par I'aspect
fascinant des pratiques auxquelles Takiwasi se référe, 'usage de I'ayawaska surtout.
Je suis content de cette réserve, mais je suis surtout content de, malgré elle, m’étre
laissé embarquer dans ce projet de mémoire. Il m’a semblé que le fait de me laisser
vivre ce petit coin de folie, que représentait pour moi le fait d’aller a Takiwasi, me
rapprochait des patients que j'y ai cétoyés; pas par le fait de devenir complice dans
'aliénation, comme ¢a peut étre le cas lorsque I'on partage une biere avec un
alcoolique, mais par le fait de devenir complice avec la partie saine et sensée de ces
personnes, qui revendique son droit d’exister, et ceci quel qu’en soit le prix a payer.

Je fais ici un rapprochement entre ce fait et la cohérence dont jai été témoin a
Takiwasi entre la pratique et un discours, qui, sous-jacent a tout le traitement disait
en gros aux patients : “Wous n’étes pas que malades, une part de vous est saine et
c’est sur elle que nous allons vous aider a vous appuyer pour traverser votre ombre
et laisser la lumiere reprendre le dessus”. Pour dire cela a plusieurs d’entre ceux
pour qui la consommation est devenue TOUT, il est important de ne pas ensuite
d’emblée leur dire qu’il leur faut renoncer a ce tout (la consommation) ; alors, de
maniére simplifiée a I'extréme, Takiwasi poursuit en disant :

“Vous voulez vous sentir autrement par la prise d’'un produit ; vous n’avez jusque-la
pas su comment vous y prendre, ce qui vous a mis dans de beaux draps! Il se
trouve que certains peuples en ont fait un art. Comme tout art, celui-ci comporte de
nombreuses regles et ce n'est qu’en les respectant que I'on en retire les bienfaits, et
surtout, que I'on en évite les piéges. Bien que ces régles soient difficiles, nous les
avons scrupuleusement apprises et sommes de ce fait en mesure, si vous le voulez
vraiment, de vous accompagner dans cette démarche.”
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En parlant d’artisans du vivant (Cf titre du chapitre) je fais référence a la cohérence
que je vois dans la maniere de manier et de mettre en pratique un tel discours avec
des patients comme ceux que jai cOtoyés a Takiwasi. Travailler le vivant c’est
travailler avec ce qui est |a, vibrant et fascinant.

Stratégie de rassemblement pour plus d’autonomie

Je vois donc beaucoup de cohérence entre le discours et la faculté que les
accompagnants de Takiwasi ont pour rejoindre les patients la ou ils se trouvent, et
ceci sans perdre leur centre. Les toxicomanes parlent souvent de “s’éclater “,
limage est forte et en révéle beaucoup sur eux et leurs pratiques; il n’est donc pas
étonnant qu’il soit difficile de les récupérer. 1l s’agit alors pour le thérapeute en
quelque sorte de lui méme s’éclater pour étre capable de rejoindre son patient
simultanément dans toutes les directions dans lesquelles il est allé se perdre. Tout
lart étant d’étre éclaté tout en étant trés centré (et donc au clair avec une bonne
partie de ce qui se passe). Ainsi le thérapeute indique a son patient un chemin de
retour vers son propre centre (autonomie). C’est dans cet art que je vois les
thérapeutes de Takiwasi montrer beaucoup de cohérence, leur outil de travail
principal étant leur propre centre, (d’ou leur fréquent partage des valeurs profondes
auxquelles, constamment, ils se relient).

Une autre maniére d’exprimer cette stratégie de rassemblement (Cf titre) consiste a
parler de la nature créative ou intuitive de la conscience et son envers, constituée de
structure, rigueur, densité. Je trouve bien illustrateur de ces propos le fait qu’un
meédecin, avec toute ses connaissances, manie avec tant d’adresse un bistouri de
nature aussi poétique que sont les lkaros (chants utilisés pour guérir)...

8.2.2.2 Cohérence a l'intérieur, a I'extérieur, entre I'un et I'autre

Nous avons vu tout au long de ce travail que la notion d’intérieur et d’extérieur est
trés importante a Takiwasi. J'aimerais, en conclusion, revenir sur ce théme et le
mettre en lien avec la notion de cohérence. Premiérement je voudrais relever le
théme de lintentionnalité, sorte de pont entre le dedans et le dehors, trés présent
dans le cadre théorique de Takiwasi, chez les thérapeutes et chez les patients.
Lorsque je demande a Christof quelles étaient ses intentions lorsqu’il modifiait ses
perceptions avant de venir a Takiwasi, il me répond : « Je sais pas vraiment! Je
pourrais pas te dire ! J'ai tellement philosophé la-dessus, je me suis tellement pris la
téte que je sais méme plus. » Voila des propos, je trouve, qui illustrent bien la
confusion dans laquelle sont, au fond, la plupart des personnes qui prennent quel
produit que ce soit dans le but apparent de se sentir autrement, ou, souvent, dans le
but de ne pas se sentir.

Pour une personne qui souhaite se soigner a Takiwasi, la premiére étape consiste,
aussi bien pour la personne intéressé et que pour I'équipe, a évaluer quelle est
réellement l'intention derriére la décision de s’interner.

Pour le candidat occidental il faut déja, dans un premier temps, entendre parler de ce
centre, ce qui signifie avoir déja l'oreille tendue dans la direction d’une thérapie. Puis
il faut faire toutes les démarches pour s’y inscrire (prise de contact, fiche clinique,
lettre de motivation, arrangement du financement, arrét de certains médicaments...).
Ensuite il faut encore organiser le voyage. Une fois arrivé a Takiwasi, le parcours du
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combattant continue, (pour certains : fini I'aide de maman). Il s’agit maintenant de
passer par une période d’isolement complet avec prise importante de puissantes
plantes purgatives. Il va sans dire que ce parcours met l'intentionnalité du patient a
rude épreuve et donne une bonne indication du profil des patients occidentaux a
Takiwasi.

Le Sens du dedans

La cohérence entre le discours de Takiwasi et sa mise en pratique vis-a-vis de la
quéte du sens vaut la peine d’étre relevée. Je trouve notamment trés illustrateur le
fait que les principes actifs de 'ayawaska sont semblables a des substances crées
naturellement dans le corps, ce qui est trés cohérent avec le discours de Takiwasi
qui dit : « En tauto-médicamentant tu cherches a I'extérieur une solution a ton mal-
étre, il est bon que tu cherches, mais c’est a l'intérieur qu’il te faut chercher ». Et je
précise ici que tous les thérapeutes avec qui j'ai parlé ont relevé le fait que le réle le
plus important de l'ayawaska dans le traitement a Takiwasi était principalement
d’aider ceux qui le prenaient a se relier a leurs propres potentiels de guérison. Ce qui
consiste, selon la vision de Takiwasi, a entreprendre un chemin spirituel (en accord
avec les éléments constitutifs de sa propre culture). Je trouve que cette perspective
remet les choses a leur juste place, y compris et surtout 'ayawaska.

L’importance de /a dynamique

A plusieurs reprises dans ce travail je fais allusion au principe de dynamique, ou de
cheminement ; par exemple, au chapitre sur « I'image de soi », lorsque je parle de
'humilité que requierent ces pratiques. Comme le dit Gonzalo, a Takiwasi il n'y a pas
de « clivage » possible entre ce que les thérapeutes sont a I'extérieur et ce qu’ils
sont au travail. Cela revient a dire qu'a Takiwasi, pour tous, soignés comme
soignants, il est difficle de se cacher, vis-a-vis de soi (intérieur) et vis-a-vis des
autres (extérieur). Dans un tel contexte, ce qui compte alors, c’est avant tout la
qualité de la dynamique dans laquelle on se trouve ; car qui que l'on soit et aussi au
clair que I'on soit avec soi-méme, lorsque I'on entreprend un chemin de Guérison
(spirituelle) il y a du travail pour I'Eternité.

Comme exemple un peu concret pour illustrer mes propos je souhaiterais mentionner
deux aspects du travail de Takiwasi :

- Le premier concerne le travail que Takiwasi effectue sur le lien parental. D’'une
part il est demandé aux patients de rompre le cordon ombilical, afin de
travailler sur la relation familiale a l'intérieur de soi, c’est a dire indépendante
de ses proches de chair et de sang ; d’autre part les patients sont encouragés
a donner forme a ce fravail en prenant soin de la relation dans des actes
concrets (lettres, téléphones, ...). Par ce fait les patients sont donc
encouragés a se situer avant tout dans une dynamique, sans attendre, par
exemple, que le comportement de leurs parents change pour eux-mémes
effectuer un changement.
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- Le deuxiéme aspect de Takiwasi en lien avec la notion de dynamique
concerne Takiwasi en tant que « centre de recherche » ; car un centre de
recherche ne peut exister sans une forte dynamique’’®.

8.2.2.3 Incohérences a Takiwasi ?

En cherchant d’éventuelles incohérences dans le traitement proposé par Takiwasi
auprés de patients occidentaux, deux éléments me questionnent particulierement :
'un se référe a 'accompagnement des patients occidentaux lors de leur retour dans
leur pays, et I'autre concerne le passage important de visiteurs et séminaristes a
Takiwasi.

Parlons de mailles

Ayant participé aux démarches de mise en place d’un filet de rattrapage d’un patient
occidental suite a son traitement a Takiwasi, j'ai constaté qu’il y avait a ce niveau une
importante lacune. Au vu notamment de toute I'importance que Takiwasi accorde a la
notion de communauté, je vois dans cette lacune une incohérence importante.

Problématique du mélange patients internés et gens de passages

Takiwasi accorde une grande importance a l'investissement considérable (en temps
notamment) que nécessite I'immersion dans des pratiques appartenant a une autre
culture. Or, en paralléle a ce discours, Takiwasi offre des traitements éclairs d’'une a
deux semaines a la plupart des individus qui ont font la demande et acceptent de se
soumettre a ce que cela implique. Bien que je voie la une incohérence, je dois ma foi
avouer, ayant moi-méme cOtoyé aussi bien des séminaristes que des visiteurs
solitaires, qu’il m’a semblé, aussi bréves que furent leur visites, que ces derniéres
leur ont été plus bénéfiques que néfastes. Concernant cette problématique, ce que je
questionne surtout, c’est I'impact qu’autant de passages a sur le traitement des
patients internés. A mon avis tout ce passage lui est préjudiciable, car il demande
énormément d’énergie de la part de toute I'équipe de Takiwasi. En méme temps je
réalise bien le paradoxe de mon propre raisonnement, étant donné que sans ces
séminaristes et visiteurs, la majorité des patients ne seraient pas la. Etant donné que
ce que paient ces premiers assure le financement du traitement de ces derniers.
Cela nous améne a des questions qui dépassent largement les limites de ce
mémoire.

18 | a démarche fondamentale de Takiwasi est fort éloignée de celle de la société actuelle, qui aurait
par exemple tendance a chercher le “risque zéro“, ce que Takiwasi ne met pas en priorité.
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8.3 Lien avec le travail social en occident

Takiwasi est UNE réponse parmi d’autres pour traiter la toxicomanie. Pour certains
Occidentaux qui ont des problemes de toxicomanie elle me semble trés valable. Mais
en aucun cas je ne la prénerais comme panacé pour la majorité de la population
toxicomane d’Occident. Comme le reléve Jean-Dominique Michel (2008 : 20):
«[C’est donc] un impératif éthique qu’existent conjointement aux méthodes de soins
les plus convaincantes des offres plus secondaires, voire marginales, mais qui
puissent répondre aux besoins de personnes qui ne répondent pas favorablement ou
ne souhaitent pas recourir aux premieres. » C’est donc dans cet esprit de juste
mesure que je fais des liens entre ce mémoire et le travail social en Occident.

S’inspirer de ce qui se fait a Takiwasi pour :
8.3.1 Perfectionner I’existant

Je donne dans ce travail tout un ensemble d’éléments qui peuvent étre applicables a
des modeéles thérapeutiques de réhabilitation pour toxicomanes déja existants en
Occident. Les éléments principaux que je vois sont : le travail sur la symbolique, le
rituel, la spiritualité et I'investissement personnel des thérapeutes dans ce qu’ils
proposent a leurs patients. La majeure partie des centres existant a ce jour en
Occident font déja, d’'une maniere ou d’une autre, un travail dans une, voire toutes
ces directions ; il serait donc tout a fait possible pour ces centres de s’inspirer du
modéle de Takiwasi pour aller plus loin dans leur réflexion.

8.3.2 Créer quelque chose de nouveau en collaboration avec
Takiwasi

A mon avis il serait tout a fait envisageable de créer une collaboration entre Takiwasi
et une ou plusieurs institutions en Occident. Dans un premier temps il serait peut étre
bon de clairement cartographier les profils des patients pour qui le traitement de
Takiwasi aurait un maximum de chance de convenir. J’ai comme hypothése qu’il
serait ensuite bon, avec cette sélection d’individus, d’entreprendre, sur quelques
mois, un processus pré-Takiwasi. Ensuite de quoi seulement, un séjour de quelques
semaines serait organisé a Takiwasi. Au retour, les patients réintégreraient leur(s)
centre(s) et une phase post-Takiwasi pourrait commencer et s’étendre dans la durée
de temps nécessaire.

Pour des patients déja suffisamment autonomes, il serait aussi peut-étre possible
d’envisager une formule en ambulatoire.

Je vois bien a quel point un tel projet demanderait a étre étudié, évalué, pratiqué par

une équipe de professionnels (travailleur social, psychologue, médecin...). Tout un
travail..., oh combien passionnant !
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10 Annexe

10.1  Guide d’entretien

Lors des entretiens, j'ai cherché des informations au sujet des domaines suivants :
- Age, nationalité, fréres et sceurs, professions des parents

- Enfance : ambiance a la maison, entente avec les parents, type d’éducation
regue (vision du monde, religion, philosophie de vie)

- Relation a la formation (scolaire et professionnelle)
- Travail
- Loisirs

- Etapes marquantes : rencontre/s significative/s (positive/s, négative/s), crises,
expériences

- Relation aux produits psychoactifs : naissance de l'intérét, évolution, aspects
positifs et négatifs

Concernant Takiwasi

- Découverte du lieu et venue: prise de contact, déroulement de Ia
concrétisation de I'idée de venir a Takiwasi

- Présence a Takiwasi : aspects positifs et négatifs

- Aprés Takiwasi ?
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10.2 Un exemple d’entretien : Nicolas

-Si tu peux commencer peut-étre par me dire ton age..., d’ou est-ce que tu
viens, un petit peu te présenter comme ¢a brievement ? - J'ai XX ans, (petit cris
signifiant c’est beaucoup hein) je viens de... une petit ville qui s’appelle ZZZZ, qu’est
environs a 100 km au nord de M [...] donc c’est une petite ville plus ou moins
industrielle, parce que y avait pas grand chose dans cette région, y avait surtout un
petit peu de, bein de l'agriculture du tout-ci, tout ¢a, et ma ville, elle s’est... bien
développée autour de [lindustrie métallurgique, donc euh, y avait beaucoup
beaucoup d’entreprises, beaucoup d’usines, pour une petite ville, y avait beaucoup
beaucoup d’emplois, y avait une époque dans les années 80-90 ou y avait pas de
chémage hein !? Si tu voulais travailler y avait pas de probléme tu pouvais travailler.
Donc ¢a a fait que ¢a a amené beaucoup d’immigration aussi, d’ltalie, d’Espagne,
euh, beaucoup du Maghreb, c’est une petite ville un petit peu une zone, c’était un
petit peu une zone, avec des usines, des quartiers des batiments, un puis un peu
autours des petits villages avec des cadres qui vivaient dans des maisons, donc
ouais c’est un petit peu la que jai grandi moi, dans, bein dans un de ces quartiers
justement, bon c’est pas comme des quartiers a Paris ou a Lyon, c’est des petits
quartiers, mais euh, y'avait beaucoup de mélange des cultures, un espéce de
métissage culturel assez fort ouais.

-T’as grandi la en fait ? Avec tes deux parents ? - Ouais ouais, j'ai toujours, bein
j'y vit encore hein ?! J'ai toujours vécu dans cette ville, a part euh, bein, quand javais
18 ans, parce que moi je jouais au basket, jétais un fan de basket, et je voulais
absolument aller aux Etats-Unis, j'voulais tout arréter I'école, je voulais aller aux EU,
donc j'y suis allé hein, 9 mois, 9 mois dans une ville américaine, c’est la premiére fois
ou je suis vraiment parti de chez moi, apres, apres...

-Juste, pour poser le cadre, tu as des fréres et sceurs ou bien ? - J’ai une sceur,
une sceur plus agée que moi, qui a maintenant [...] 35 ans, non elle a eu 36 ans au
mois de mai dernier, qu’a une fille, qu’a, qu’a vécu en concubinage, qu’a une fille de
ce concubinage, apreés elle s’est séparée, et elle s’est remariée y a trois ans, avec un
Argentin, qu’est venu justement travailler dans ma ville, et elle a une autre petite fille
maintenant, donc elle a deux enfants, elle est mariée.

-Pis elle vit dans cette ville ? -Ouais ouais, on vit tous, tout ce qui reste, parce que
jai perdu mon pére..., jai mes, mes, quatre grands parents pareil je les ai perdu
aussi, ga a commenceé en 96, 96 foutoutout, chaque année y a eu des déces et tout,
et ¢a fait bein qui reste, moi, ma mére, ma sceur, j’ai trois oncles et une tante, des
trois oncles y que ma tante qui vit en dehors. (Dit tout ¢a avec le sourire et le méme
ton enthousiasmé que dit tout le reste)

- Pis tes grands parents ils étaient aussi la ? - Ouais ouais on était tous...

-Tes parents ils font quoi ? - Bein mon pére est décédé, il a commencé euh,
assistant dans une banque a 16-17 ans, apres justement avec ces développements
du métal et tout, il a commencé a..., il est rentré dans une petite boite, petite hein ?!
Et petit a petit il @ monté les échelons, il a fini directeur d’'une unité, [...] Et ma
mere... était aide-comptable, pareil dans une entreprise de métal. Donc on avait une
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situation, on était pas..., super riche, mais on était pas non plus dans les plus
pauvres, on était comme on dit les frangais moyens ouais.

-Donc a 18 ans euh, voila c’est un peu la... ? -Premiére sortie de la maison ouais,
ouais ouais, pour 9 mois aux EU.

-Et puis avant c¢a ta scolarité comment ? -Euh, bein jusqu’en primaire c’était
nickel, jétais méme bon éléve, (6 ans jusqu' a 10 ans) [...] Donc moi, jusqu’en
primaire, jusqu’a 10 ans impeccable t’'sais quand t'as toujours, t'as un seul maitre...,
et aprés on passe au college ou la, on a un prof de math, un prof d’histoire,
patatarawouah..., ga commence a, un petit peu le chaos ouais, ¢ca m’intéressait pas
du tout, je pensais plus a jouer a m’amuser, a faire du sport, j’ai vraiment un petit peu
laché les études hein ?!

-Basket s’était déja la? -Non a I'époque je faisais, jai tout fait hein ?! Jai
commencé jeune jai fait du judo 4-5 ans, jétais bon hein ?! Des fois jai eu des
regrets de pas avoir continué parce que j'étais bon au judo, bon apres jai arrété jai
fait du ping-pong, j'ai fait du foot, j’ai fait du tennis, et c’est a 16 ans que je me suis
mis au basket, a 16 ans et j’ai eu une progression super rapide, j’étais plein de réves,
plein d’'idées, parce qu’au bout de deux ans de basket jétais euh, objectivement
hein, bein c’est eux qu’ils le disaient, j'étais meilleur que ceux qui en faisaient depuis
10 ans, ah ouais, physiquement le basket ¢ga m’a tout de suite collé, ouais ouais.
Donc dans cette illusion, dans ce réve, je voyais : le basket = EU, et y’avait pas
moyen que je continue les études, j'en avait marre, alors j’suis parti.

-Mais t’as terminé ces études ? -Non, ouais, jai arrété euh..., disons que je suis
sorti du... 'année ou je suis parti aux EU jétais en, je venais de terminer ma
premiere, donc il me restait a faire la terminale au lycée, pour passer le bac, le
dipldme pour aller a l'université, et donc moi je me suis arrété en premiére : non, non
moi je veux pas, le bac je m’en fous. Et donc en revenant des EU, bein euh, javais
plus rien quoi, j'voulais surtout pas retourner au lycée refaire ma terminale, donc jai
passé a ce moment la ce qu'ils appellent un DAU, ca veut dire dipléome d’accés aux
études universitaires, c’est un diplome que tu passes directement a l'université, que
n'importe qui peut passer, de 18 ans a 40 ans, 50 ans, peu importe qui, et si tu
réussis a cet examen, c’est comme un examen, si tu réussis a cet examen bein tu
peux entrer a la faculté, et donc moi, comme je venais de passer neuf mois aux EU,
jai passé ce dipldme, j'ai réussi, je suis allé en fac d’anglais, et la pareil je suis resté
trois ans en fac d’anglais mais pf....

-Ah, trois ans quand méme ? -Ouais, bein disons trois ans parce qu’il fallait, t'as
deux ans pour passer [...] le premier dipldbme disons, et si tu rates une année t'as
droit a une troisieme chance, donc moi pareil, la premiére année javais réussi a
moitié, donc j'ai refait une deuxiéme année pour finir cette moitié, et au cours de la
deuxiéme année, fin de la troisieme année de fac qui correspondait au deuxiéme.. Je
sais pas si tu me suis ? -Non mais c’est pas important. -Bon, jai arrété l'université
avant de passer le diplobme : ouah jen ai marre jarréte, ga me saoulait trop, ¢a
m’intéressait pas du tout.
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-Et puis euh, comment ? -Bein aprés, bein aprés 'armée qui m’a appelé, pour faire
mon service, quand t’as fini tes études bein tu fais le service militaire, donc jai fait dix
mois d’armée [...] bon tranquille hein, ¢a passait bien.

-C’est quoi tes souvenirs ? -Des bon souvenirs, c¢’était un peu dur au début parce
que je voulais vraiment pas le faire, pareil, 'armée non, c’est tout ce que jaimais pas
tu vois, pis finalement non, ¢a c’est super bien passé. Aprés I'armée j'suis rentré
dans ce qu’ils appellent la vie active, jai commencé a faire des petits boulots a droite
a gauche, euh.

-De quel genre ? -Ouah jai tout fait hein ? Dans ma ville y avait beaucoup de travail
a l'usine, alors j'ai travaillé a l'usine, euh, j’ai travaillé aussi dans un supermarché.

-Quelle age ? -L’armée je I'ai faite a 23 ans, donc j’ai commencé a 24 ans a rentrer
dans la vie active, jai travaillé un ans dans une entreprise, 3 mois dans une autre, 6
mois dans une autre, tous les petits boulots jai fait, de I'usine au supermarchée,
chargé, vidé les camions dans une boite de transport [...]

-La tu vivais ou pendant cette période ? -Bein jhabitais chez mes parents hein ?!
A ouais ouais, jétais chez mes parents, sauf juste, j'ai quitté mes parents quand je
suis allé a l'université, je suis allé a M, donc j’habitais plus avec eux, a cette période,
mais souvent dés que jarrétais quelque chose je retournais dans ma ville, pis dans
ma ville bein j'habitais chez eux hein.

-Pis a M cette période de trois ans comment ¢a s’est passé de vivre ? -Bein
c’est la que jai commenceé a, a beaucoup fumer, du cannabis ouais, parce que moi je
fumais pas de cigarettes, j'ai jamais fumé de cigarettes non, et jai commencé a
beaucoup fumer, jai commencé a vendre, faire mon petit buisness (sourire), c’est ¢a
aussi qui m’a, j'étais pas trés concentré sur les cours a cause de ¢a aussi hein, bon
pis tu vois tu peux faire de l'argent [...]

-Du shit ? -Ouais du shit. Parce que de I'herbe y en avait pas beaucoup, comme y
avait beaucoup beaucoup de shit a M, c’était.. Pis moi jai eu d’la chance jai eu des
bons contacts et tout, donc c’était facile, je me suis freiné tout seul hein ?! Dés que
jai commencé a monter tu vois jusqu’au kg, et que jai commencé a vendre je me
suis dit whouuu, parce que c’est pareil, tu vas vendre un barrette ou un kg c’est juste
une transaction au final, mais les risques sont pas pareils par contre, c’est la que jai
commencé a me dire wala..., est-ce que jai vraiment besoin de tout ¢a, est-ce que
jai vraiment besoin de cet argent ? Imagines, euh ? Si jamais je tombe, mes parents
vont, eux qu’ont tout sacrifié pour moi, de me voir tomber pour quelque chose que jai
méme pas vraiment besoin, javais pas vraiment besoin d’argent hein ?! C’était
vraiment pour acheter des conneries, des habits, des disques, javais besoins de rien
hein ?! Mes parents me payaient la nourriture, javais une aide de I'Etat pour le
logement et tout, ah j'avais pas besoin, mais bon je m’amusais.

-Pour 'amusement ? -Ouais ouais pour I'expérience, pour voir et tout, pis bon tu
montes, plus ¢a va, plus tu rentres dans entre guillemets ce milieu et a un moment
donné je me suis dit, ouah non, pareil, tas des paranos, dés que y’avait un bruit
dans la rue, t'entendais une siréne, ouah est-ce que c’est pas pour moi ?! C’était
pas..., au bout d'un moment ¢ga m’a, j’en ai eu marre hein !? Ouais !
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-Pis ¢a s’est passé comment la rencontre avec le shit et?

-Bein ¢ga a commencé aux EU, parce qu’avant je fumais pas, jétais vraiment dans le
sport hein ?! Pas d’alcool, pas de cigarette, jusqu’a 18 ans, méme 19 ans je peux
dire, rien !

-Donc dans ta ville c’était pas vraiment présent ? —Si, c’était présent a fond mais
dans mon univers a moi c’était pas du tout présent, non non. Mais mes coéquipiers
de basket ils fumaient tous, mais moi, pf... : « vous allez pas m’entrainer la-dedans,
que dalle ! » Et aux EU, c’est la que, pareil, je suis tombé amoureux pour la premiére
fois, tatati tatata, on a commencé a faire des fétes euh, des petites fétes et tout, et
jai commencé a golter a l'alcool, t'sais pour impressionner les filles et tout,
commencé. J'ai golté une fois le cannabis, jai dit wouah..., wouah ¢a m’a plu hein,
de I'herbe, ouais ¢a m’a plu tout de suite, je rigolais...

-A une soirée ? -A une soirée ouais, ouais. Parce que pareil, pis par les chansons
de rap, a ce moment la ils commencgaient Snoop Doggy Dogg, ils commencgaient a
beaucoup parler de cana... d’herbe, jai dit ouah..., jaimerais bien savoir ce que
c’est quand méme. Et du moment ou j'ai go(té pour voir, pour expérimenter, ouah ¢a
m’a plut hein!? Ouah... je me suis senti bien, pis c’était une plante, c’était pas
transformé et rien, jai dit ah, ¢a c’est, c’est un cadeau de Dieu ¢a ?! (rires) -C’est
vrai ? -Et la jai commenceé !

-Tu parles de plantes, de cadeaux de Dieu, t’avais comme ¢a une spiritualité ?
Une philosophie de vie ? -A ce moment la peu, assez peu (bégaie) la jétais pas
croyant du tout, juste je savais, dans mon fort intérieur, je savais qu’y avait quelque
chose, javais une intime conviction comme on dit. Je savais bien, je me doutais bien
qu’y avait quelque chose, mais c’était pas du tout dans mes préoccupations, ni rien
hein ?!

-Avec le judo, la philosophie ? Y avait ? -Ah non mais jétais trop jeune. A ce
moment la j'étais trop jeune, le judo s’était entre 6 et 12 ans, 11 ans, ouais non jétais
trop jeune.

-Pis au niveau de..., ce que tu as regu de tes parents a ce niveau-la ? -Ah... trés
peu, mon péere, mes parents étaient pas croyants du tout, ou un peu comme moi tu
Vois, juste ils pensaient que y avait quelque chose mais, jamais on allait a I'église,
jamais, non tout ¢a c’était vraiment pas dans, au niveau familial du tout hein ?! Pas
de religion, pas de, non du tout!

- Pis au niveau de philosophie de vie ? Une euh ? -Non plus hein, bon juste ils
nous apprenaient certaines valeurs hein, certaines valeurs de travail hein, mon pére
il a toujours beaucoup travaillé, d’honnéteté, de pas mentir..., des valeurs assez
simples hein !? Ca ils m’ont transmi ouais, ouais, d’étre toujours propre, respectueux,
le respect ils m’ont appris, ouais.

-Et puis euh, au niveau de la relation a la nature ? Tu parles de, du cannabis
qu’était une plante ? -Ouais ouais, bein ¢a disons, ¢a vient plus du cété de mon
grand-pére, jai un grand-pere qu’était..., Espagnol, qui venait d’Espagne, qu’avait
passé son enfance a travailler dans les champs, et tout, a chasser dans la
montagne, et, bon souvent quand on était petit on allait, on habite dans la montagne,
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ma ville c’est un peu la montagne, souvent le mercredi aprés midi quand j’allais chez
mes grands-parents, c’est eux qui me gardaient, on allait dans la montagne, pis
souvent il était, (grande inspiration) « aaah le vent, regarde la montagne ». Bon pis
j'ai toujours eu un bon contact avec...

-Ton grand-pére ? -Ouais mon grand-pére. Et donc j’ai un petit peu appris la nature
avec lui, il était tout le temps dans le jardin, et donc ce contact avec la nature, ce
respect pour la nature je l'ai eu, grace a lui surtout ouais. Pis ma mére pareil, ma
meére qu’était sa fille, fallait jamais jeter des papiers par terre, il fallait respecter quoi,
enfin c’était...

-Et puis euh ? Et..., aussi ce qui s’est passé, bon, aux aux EU jai rencontré cette
cette fille, ou je suis vraiment tombé amoureux, une Mexicaine, et quand je suis
rentré en France ma seule idée c’était de repartir, pour la retrouver au Mexique tu
vois, ouais. Alors j'ai travaillé trois mois en France, a l'usine, tac pour me faire mon
argent, et dés que jai eu, dés que jai eu assez de sous, pouf je suis parti au
Mexique, javais pris un billet pour trois mois, en espérant bein, pareil, plein
d’illusions hein ?! Mais bon cette fille javais été assez, un petit peu volage moi, tu
vois 1?7 C’était une mexicaine qu’était, qu’était catholique, donc elle voulait pas faire
I'amour, rien, fallait rester vierge jusqu’au mariage, (parle plus doucement) Bon ! Moi
javais 18 ans, jétais aux EU, y avait plein de filles qui venaient sans arrét. Alors
mois je savais pas résister, donc, deux trois fois je I'ai fait souffrir quand méme, ah
ouais ouais, et quand je suis allé moi au Mexique, pouf. La un petit peu elle s’est
vengée quoi. Elle, et Ia ¢ga ma fait un choc hein ?! Ah c’était le choc ! Aprés je suis
resté, jai trainé, javais mon billet d’avion, je suis resté deux mois et demi a réder au
Mexique tout seul. J'allais de ville en ville, tac tac tac, un petit voyage, et en rentrant
en France,ya, ya...

- La tu fumais, la-bas au Mexique ? -Peu, peu peu, javais acheté de I'herbe.
C’était surtout pour la ramener pour mes potes, javais fumé peut-étre trois quatre
pétards, en trois mois. Trois quatre pétards, par contre javais ramené, au moins
trente gramme d’herbe, que javais passé ouais. Mais c’était pour la donner ou pour
la montrer, et tout. Non trés trés peu je fumais, et..., c’est pareil, en rentrant en
France la, jai commencé a..., ouah... ¢ca a changé, les choses ont changé, la jai
commencé a plus trainer avec mes potes qui trainaient beaucoup, donc jai
commencé a fumer beaucoup moi-méme...

-Dans ta ville ou a M ? -Dans ma ville, dans ma ville, aprés a M je fumais plus donc
il me fallait quand méme de l'argent, j'voulais, j'voulais, pour, pour acheter le shit il
faut de I'argent donc c’est comme ¢a que tu commences a en vendre, apres tu..., au
départ je vendais juste pour payer ma consommation, aprés tac, je commence a
vendre plus, je commencais a faire un peu de bénéfice, poupoupoupoupou, et de fil
en aiguille euh, tu t'arrétes plus hein, et justement a ce moment la de..., de vendre et
tout, je vendais aussi, bon a plusieurs personnes et a un moment donné, y a un
cousin a moi qu’était plus agé, qui commencgais a me parler d’'un ami a lui qu’était
allé au Mexique justement, donc on est aller le voir pour discuter et tout, il fumait. Je
lui avait apporté des graines que j'avais ramenés et tout. Et lui il commence de me
parler de Castaneda, je sais pas si tu connais ?
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-Ouais ouais -Carlos Castaneda, il m’a dit ouais non il faut que tu lises, c’est un mec
qu’est parti au Mexique, pareil, il parle des plantes hallucinogénes et tout, ouah... moi
¢a ma fait tilter tout de suite, et donc je suis rentré a fond, j'ai lu le premier, paf, j’ai lu
le deuxiéme, jai tout lut. Et ga m’a touché super profond, et Ia pareil, ma vision pour
la nature..., la jai commencé a vraiment me poser des questions existentielles,
pourquoi je suis la, qu'est-ce que ci? Qu’est-ce que ¢a? Euh..., au niveau
philosophique c’est vraiment ¢a..., ou métaphysique je sais méme pas comment le
dire ?! C’est vraiment ¢a qui m’a, qui m’a guidé. M....

Pis t’as...? Au niveau de la relation euh, cannabis, enfin shit, nature, t’as
exploré ? -Bein a ce moment la... -Castaneda ?

-Ouais bein a ce moment la euh, moi je voyais, pour moi je faisais quelque chose de
bien tu vois !? Je consommais un produit que, a I'époque je croyais bien, que je
croyais saint tout, je croyais que je me faisais du bien, s..., non pour moi c’était, euh,
comme y avait une phrase de Bob Marley qui me revenait souvent c’est : souvent ils
disaient, non c’est illégal c’est pas bien, pis lui il disait: « mais est-ce que vous
pourriez dire a Dieu que c’est illégal ? » Et moi j’ai dit « bein ouais, si cette plante elle
est la sur terre, c’est pour s’en servir, si elle nous fait [...] et bein, pourquoi non »
Alors que tu vois tous ceux qui consomment l'alcool, ils se mettent a I'envers, les
médicaments ils sont en France pf..., ils sont tous défoncés aux médicaments, aux
somniféres, aux anti-dépresseurs, ah ho. Moi, entre guillemets ils se foutent de ma
gueule quoi, comment ¢a j'ai pas le droit de fumer ? et je pensais, pareil [...] ce cbté
rebelle et tout, alors que finalement j'étais en plein dans le systéme. En consommant
de la maniere que je faisais jétais en plein dans le systéeme. Et bon par rapport a
Castaneda je savais que c’était pas bien de consommer, d’avoir une habitude, parce
que dans la philosophie de son maitre la, du chamane, faut avoir aucune routine,
alors moi j'étais a fond dans la routine, tout les jours, tac a telle heure telle heure,
tout fch..., tout cadré. Et pour ¢ca (bégaye), c’était le paradoxe, je voulais a fond
suivre cette discipline de..., des chamanes de I'ancien Mexique, d’'un autre cété je
consommais un produit que, ou y avait du tabac, plein de chimique et tout, pareil,
jétais plein de routine, donc euh, jétais un petit peu tiraillé ouais. Et ¢a ¢ga m’a
amené a un moment donné a des jugement durs sur moi, a des..., le cannabis aussi
¢a a changé la relation avec mes parents, parce qu’avant je disais tout le temps ce
que je faisais, je commengais a mentir. « Tu vas ou ? -Ah je vais-ci, je vais ¢a, je vais
faire-ci, je vais faire ¢a. » Je mentais pour cacher ce que je faisais, ¢a ¢a a changé
ma relation avec mes parents, I'opinion qu’eux avaient de moi, 'opinion que moi
javais de moi, 'opinion que moi j’avais sur eux, ¢a a tout changé. Ah ouais.

-Pis au niveau de ce qui a changé aussi, est ce qu’il y a des rencontres, euh,
bon tu me parles de cette rencontre avec Castaneda, est-ce que y en a d’autres
qui te viennent en téte ? D’étapes importantes dans ta vie ? -Ouais bein...,
apres... au bout de quelques années quand jai commencé a travailler vers 24 ans
la, oh j'en ai eu marre a un moment donné de l'usine et tout, et en France a partir de
25 ans t’as le droit au RMI, ca s’appelle le revenu minimum d’insertion, donc t'as
environs, 300-400 euros par mois, et donc je me suis mis au RMI, je je je, javais pas
le droit au chdmage parce que mon dernier boulot javais démissionné, donc j'ai pas
eu le droit au chémage, donc je me suis inscrit au RMI, jhabitais chez mes parents,
mes 300-400 euros ils me suffisaient, mes parents ils me demandaient rien, ni de
pension ni rien donc, et je suis resté comme ¢a un petit moment et la jai voulu, je
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voulais pas rester comme ¢a sans rien faire non plus j'ai dit je vais en profiter, au
RMI on a certains droits, jai demandé a faire une formation en agriculture biologique,
je m’suis dit de quoi est ce que j'ai vraiment envie ? Ah jai envie de travailler avec la
nature, les seuls moments ou je me sentais bien c’est, quand je me promenais dans
la forét jétais bien..., quand on faisait des trucs dans la nature j'étais bien..., ah
javais envie de, de travailler dans ce milieu naturel quoi, donc j’ai demandé a faire
une formation d’agriculture biologique, que jai fait dans..., la ferme de B, ¢a
s’appelle la ferme de B, c’est un grainetier, ils font des graines, et ils vendent tout un
tas de graines biologiques, des légumes anciens, des légumes oubliés, et ils font
aussi un centre de formation, cette ferme en fait c’est un centre pilote européen,
donc ils ont des subventions, le gars qui, enfin le propriétaire, le..., boss c’est un des
pionniers de I'agriculture bio en France, c’est vraiment, lui, pareil hein, dans le
sacrifice total, il fait vraiment pas pour le bénéfice, vraiment dans le sacrifice total.

-Combien de temps t’a fait cette formation ? -Ah c’était court hein, c’était deux
mois. Mais euh, deux mois avec ces personnes la, pareil (bégaye) entre le boss, qui
s’appelle Paul-Paul, une personne ouah..., tout dans le sacrifice, abusé, abusé, lui...,
son directeur de formation, qu’était un ancien directeur des relations humaines d’'une
grosse boite américaine, pareil, plein... de thunes, lui il était vraiment plein de
thunes, mais lui il faisait ¢ga vraiment pas pour l'argent tu vois, ils étaient tous
vraiment dans l'idéologie tu vois, ouais ils m'ont.. Des gens super intelligents,
super... euh..., super dévoués et tout, et le contact avec eux ¢a m’a..., ca m’a
touché quand méme, et ¢ga m’a encore plus motivé pour continuer dans cette voie,
ouais ouais, ¢a ¢a fait partie des rencontres que jai faites qu’étaient intéressantes
ouais, ces gens.

-Pis au niveau des expériences ? Enfin est ce que y’a d’autres rencontres qui
te viennent en téte? -Bein euh, une expérience, une rencontre avec les
champignons, avec les champignons hallucinogénes, jen ai pris souvent, quand je
suis allé en Hollande, j'en ai pris la bas..

-A partir de quel dge genre? -J’ai commencé a consommer, bein le premier voyage
au Mexique jen avais pris, ga m’avait rien fait du tout, a 19 ans |a, et apres jen
avais pris de temps en temps, parce que pareil ga pousse dans la montagne, les
petits psylocibés, ouais donc des expériences ou on rigolait bien..., des états de
conscience modifiés mais assez, pas trés tres forts ; fin ouais, tout est relatif quoi
(sourire). Mais une fois surtout j'ai, jai commandé en Hollande, par Internet, des
boites ou tu fais pousser toi-méme tes champignons, et donc moi jai commandé des
champignons mexicains, des psylocibés mexicains, super forts, ils sont super forts,
et la pareil, une semaine aprés la mort de mon pére, c’est la qui étaient préts mes
champignons, mon pére, ¢a mettait environ trois semaine, un mois a faire la boite et
donc jai eu la boite et tout, ils ont poussé, mon pére est mort et une semaine aprées
mes champignons étaient préts, donc euh, avec mon meilleur copain la, mon
meilleur pote, jai dit bon jai les champignons qu’est-ce qu’on fait? On va les
prendre !? |l était était super motivé : « ah ouais ouais on y va ». Donc on est allé
dans la forét, a un endroit qu'on connait bien, que maintenant je considére sacré
hein !? Un endroit sacré hein. Un endroit dans la forét, bon. C’est indescriptible, c’est
un endroit vachement spécial, donc on va la-bas, on prend les champignons, comme
par hasard c’était la pleine lune, mais rien de calculé hein ?! La pleine lune, tout, tout,
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et 1a, la vraiment jai fait un voyage, un vrai voyage, parce qu’on était... C’est la
vraiment que j'ai compris c’est quoi un voyage, parce qu’on était au méme endroit, et
on est pah, on s’est retrouvé a un autre endroit, sans bouger, et, le mot voyage c’est
le mot qui correspond le mieux a cet état, tu, tu vas ailleurs, tu pars ailleurs, et la je
suis parti ailleurs, et je me suis retrouvé dans un endroit, qui était toujours le méme
endroit hein, mais je suis parti ailleurs dans un endroit (exprime ¢a avec une voix
genre émerveillé) extraordinaire, extraordinaire, jai commencé a tout voir
difféeremment, ma vue elle changeait, et jJai commencé a avoir un dialogue avec une
voix, une voix me parlait, elle me parlait et on communiquait les deux, moi je lui
parlais, elle me répondait, moi je posais des questions elle répondait, ouais c’était, je
me suis senti bien comme jamais je me suis senti bien. Une semaine aprés que mon
pére soit mort pourtant, mais, pareil, jétais en paix avec ¢a, jétais en paix avec
tout..., c’était 'harmonie totale, la plénitude, ’lharmonie, tout, c’était ha... un moment,
peut-étre le plus beau moment de ma vie, d’ailleurs avec Rosa [la femme de M.
Mabit], dans I'atelier, elle nous a demandé, c’est quoi le meilleur moment de votre
vie, (clap des mains ) moi j’ ai dit ¢a hein, 'année derniére jai dit ¢a..., cette année
jai redit ¢a..., ouais ouais, c’était un moment extraordinaire, extraordinaire, ou jai
appris beaucoup de choses, pareil, parce que jai posé pleins de questions ou jai
appris beaucoup de choses, et ca m’a toujours motivé a continuer dans cette voix,
bien que tout le monde me disait, enfin mon pére m’avait dit un jour, c’est quoi ces
idées que t'as, plein de gens qui me prenaient pour un huberlulu, chamanisme et tout
hein, surtout en France hein, ouais 6... . Mais non cette expérience elle m’a... « Non
non t'as raison, t'es dans le vrai d’une certaine fagon, continue, c’est pas la peine de
s’arréter, arréte d’étre dans le doute, c’est, ce que tu fais c’est bien, continue,
avance, avance, avance. »

-Est-ce que tu es d’accord de me parler un peu de la mort de ton pére ? -Ouais,
ouais (exprimant : pourquoi pas, si tu veux, pas de probléeme...)

-Qu’était a cette période.. -Ca s’est passé tellement vite, faut dire, genre vers le
mois de juin de cette année, c’était en 2004, au mois de juin, il commence a avoir, il
avait une grosse douleur dans le ventre, donc il va a I'hdpital et tout, et trouve que
c’était quoi, ouais comme un abcés ou je sais plus quoi, donc il doit aller faire une
opération, il 'opére, tout se passe, tout se passe bien, et |a, par contre en 'opérant
ils ont découvert un cancer, un cancer de l'intestin et tout, donc il va a I'hépital a M
pareil pour se faire opérer au mois de juillet, genre juillet aolt quelque chose comme
¢a, ¢a s’est passé tellement vite que je sais méme plus exactement quand s’était. Il
va a M se faire opérer, pareil, il se fait enlever un bout d’intestin, tout se passe bien,
I'opération en tout cas elle se passe bien, et il revient a I’hépital de ma ville, et la il
commence a étre super malade, il vomissait tout les jours, pendant 15 jours il a pas
arrété de vomir, il était super mal, méme je me rappelle il disait : « ouais faut que ¢a
s’arréte j'en ai marre hein... »

-Faut que c¢a s’arréte ? La vie ? -Ouais ouais, il en avait marre, tous les jours il
vomissait, tous les jours il était mal, et tout, et la semaine suivante, la semaine, le
jour ou il est mort la semaine suivante il devait commencer la chimiothérapie et lui
pareil, mon pére c’était quelqu’un de super digne... et tout, ouais moi je savais qu’l
avait vraiment pas envie de commencer la chimio. Et moi je savais, parce que mon
pére c’était un gros fumeur, toute sa vie ¢a a été un gros fumeur, il s’est fait opérer
quand jétais petit, il lui restait plus qu’'un poumon je crois, et le docteur lui avait dit :
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« Monsieur il vous faut arréter de fumer sinon je vous donne 5 ans a vivre » Pf...,
mon pére il pouvait pas s’arréter de fumer, donc il a continué, 15 ans ? 20 ans il a
fumé encore, il a tenu le coup encore 20 ans, il buvait aussi un petit peu d’alcool, pas
beaucoup enfin pas beaucoup, tout est relatif, c’était pas un alcoolique mais... -Tout
les jours un peu ? -Non pas tous les jours mais toutes les semaines euh, ah ouais
ouais, un petit peu de vin a table, il buvait son petit apéro le soir, son petit pastis, pas
tous les soirs, pas tous les jours pas tous les soirs mais bon, régulierement hein, un
consommateur régulier. Bon je savais que son foie il était pas en bonne état, que ses
poumons n’était pas en bon état, je savais que mon pére il allait pas durer
éternellement ca je le savais hein, déja qu’'on a eu de la chance qu’il dure [...] 20
ans, parce que du moment que le docteur lui avait dit 5 ans, moi je te dis je devais
avoir 5-6 ans, et le docteur lui avait dit, moi je vous donne 5 ans a vivre si vous
continuez de fumer hein, et non il a continué, et il a duré 20 ans. Mais bon c’est pour
¢a que quand je le voyais a I'hépital et tout, je savais que ¢a allait pas durer ouais.

-C’était quoi.. comment tu..., ta relation avec lui, c’était ? -Bein c’était... -C’est
un peu difficile a... ? -Non, c’était euh, ouais je saurais pas trop te dire on avait une
relation bein bien, on s’entendait bien et tout mais moi jétais assez... Lui il était
assez secret, moi j'étais assez secret aussi, donc c’est vrai qu'on, [...] des filles et
tout, avec mon pére j'en parlais pas, on s’entendait bien hein ?! J'ai jamais, jamais,
une claque il m’a donné une fois dans ma vie, une claque, donc c’était euh, mais bon
pour moi c’était un petit peu un pére mystérieux, on le voyait pas trop, il travaillait
beaucoup, et..., dés que javais besoin de lui par contre, il a toujours été la hein,
pour, pareil pour ma sceur hein, dés qu’on..., disons qu’il faisait tout ce qu’il avait a
faire mais il en faisait pas tellement plus, il avait toujours son petit espace secret, il
avait besoin de voir ses copains, son travail le prenait beaucoup. Ouais c’était une
relation, un petit peu, [...] un peu beaucoup de pudeur, beaucoup de pudeur ouais.

-M..., pis avec ta maman ? -Elle s’était plus, la mére poule euh, la mére presque
possessive et tout, elle nous donnait tout hein, elle nous donnait tout, elle était méme
presque trop présente, pas étouffante hein !? Quand méme elle était intelligente, elle
savait mais tu... émotionnellement elle était, ses enfants c’était tout pour elle, ouais y
avait rien au monde, y’avait que ses enfants, ouais ouais.

-Pis maintenant ¢a a changé ? -Bein..., un petit peu parce qu'on a quand méme
grandi mais..., mais quand méme ses enfants c’est toujours tout pour elle, ses
enfants, et maintenant ses deux petites filles, eh y a rien qui compte, ouais ouais
ouais, non mais, une super mére ouais, méme mon peére il disait, il disait souvent,
c’est une Maitresse femme, quand il était avec ses copains il disait, ah... ma femme
c’est une Maitresse femme, hein c’est un exemple, bein pour nous, c’est vrai que
c’était une mére ! Bon c’est dur des fois de, ¢a je me suis rendu compte a Takiwasi
'année derniére, la relation avec ma mere elle était trop forte, comme si on avait pas
coupé le cordon donc moi je suis pas libre, elle est pas libre.

-Parce que comment c’est ? Comment t’es venu l'idée de venir ici ? -Bein
Takiwasi, c’est que moi jétais, je te dis bein toujours par rapport aux plantes hein,
donc jétais, aprés la ferme de B jai commencé a vouloir, c’était plus I'agriculture,
lagriculture des plantes alimentaires et tout, et moi jai commencé a me rendre
compte que, jétais vachement plus intéressé par les plantes médicinales, parce que
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la-bas on avait des [..] cours différents et au niveau des cours de plantes
médicinales moi ¢ca me touchait beaucoup, dés que on allait botaniser comme il disait
le gars, on allait dans la nature et il nous montrait telle plante, telle plante médicinale
(clap des doigts) paf, moi je retenais tout de suite, alors que d’autres, on leurs
montrait 4-5 fois la méme plante et ils se souvenaient plus. Moi on me disait une fois
et paf, jai dit ouah c’est marrant ¢a ?

-Mais tu fumais a cette époque ? -Ouais je fumais. -Pis ¢a... ? -Oh ¢a me génait
pas hein. Donc pareil, les plantes médicinales ga commencait a m’intéresser, les
plantes hallucinogénes jétais super intéressé, le Peyote du Mexique, les
champignons du Mexique, et pis tout ¢a, un jour, je faisais aussi une formation sur
les fleurs de Bach a M, donc pareil, dans les fleurs médicinales, entre guillemets, et,
jai acheté un livre euh, qui s’appelait : « Ainsi parle I'esprit de la plante ».

-Ah ouais j’ai lu. -Tu I'a lu ? Il est pas mal !?! Et j’ai dit, ouah ¢a, parce que derriére,
quand jai regardé derrieére, nin nin, une initiation a la Carlos Castaneda, sauf que la
le maitre c’est la plante, ouais j'ai dit dit, c’est quoi ce délire. -Delacroix ? Delacroix
ouais, il est venu ici d’ailleurs. J'ai commencé a lire, Ayawaska, et tout ce qu'l
racontait et jai dit : « Oh ! » Pis apres j’ai fait des recherches sur Internet, ayawaska,
et moi, pareil, a un moment donné jai eu une expérience, pareil avec les
champignons, ou a un moment je me suis fait un soucis dingue pour ma meére, je
savais qu’elle se faisait du soucis pour moi, je I'ai senti, et j'y ai, ga m’a un petit peu
bloqué, jai dit merde, il faut que je trouve un endroit ou je peux avoir des
expériences comme ¢a, des expériences de, un petit peu transcendantales je sais
pas comment dire, dans un endroit ou je suis en sécurité, ou moi je suis en sécurite,
et ou jai pas a me faire de soucis, ¢a c’était dans ma téte, et bon je cherchais des
trucs sur 'ayawaska sur Internet et jai vu, Takiwasi, ayawaska, jai commencé a
regarder, un docteur frangais, donc je viens de France, loin de chez moi donc ou je
pouvais étre tranquille, docteur frangais, ayawaska, loin de chez moi, j’ai dit bein ¢a
c’est pour moi, pis pareil, travail dans les plantes médicinales, laboratoire, jai dit
ouah, ¢a c’est pour toi Nico, je me suis dit direct c’est pour moi (rires) et je savais
pas, comment venir a Takiwasi ¢a je savais pas, je me suis dit bein comment je vais
faire, et jai vu, traitement des toxicomanes et tout, jai dit bein ¢a, moi je suis un
toxicomane, je le savais hein !? (Balbutie) au point, au niveau de consommation que
jétais j'étais un toxicomane du cannabis, méme si je le voyais pas si grave a
'époque que ¢a, jai dit bon, c’est quand méme pas comme un héroinomane, ¢a a
rien a voir, et donc jai commencé a leur écrire tac, je leur ai expliqué ma situation,
que je fumais du cannabis, que j'étais intéressé par les plantes, patati patata, et dans
ma téte venir a Takiwasi, jallais venir a Takiwasi, ils allaient voir que juste, juste
jétais un fumeur, que je pouvais m’arréter facile, parce que et c’était vrai je pouvais
m’arréter facile, et euh ils... donc jallais pas faire le traitement comme, pendant les
neufs mois, comme euh, comme les autres, et que jallais m'dire bon, qu y a le
laboratoire, moi je me voyais faire un petit peu le traitement, me nettoyer et tout, et
apres pouf commencer a prendre les plantes, apprendre le chamanisme.

-Comme un stage ? -Comme un stage. Et ¢a s’est pas passé du tout comme ¢a
hein, ch’uis rentré dans le traitement, pouf, et, y a pas de traitement a la carte ici,
enfin tu vois comment c’est hein, tu fais le traitement, tu t'engages, fin tu, t'as ton
rituel de “compromiso®, faut que tu te compromettes a faire les neufs mois a suivre
toutes les étapes du traitement, et ouah..., moi j'étais pas motivé du tout hein, moi
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c’était trop tard j'étais 13, au j’ai dit ouah..., et javais un billet, javais pris un billet pour
trois mois, pour le visa tu sais, parce que t'avais pas le droit de prendre plus, bref
c’était une embrouille de billet d’avion, donc jétais coincé la trois mois, jai dit
ouah..., et le traitement je voulais pas le faire hein, pareil quand José Miguel mon
thérapeute il me disait : « -tatatata, tu es un patient et tout » « - Ah non je suis pas
patient, je suis pas malade, faut pas m’appeler, je suis pas un patient », ah jétais
pas, je voulais pas hein !? « -Non OK bon, résident » , résident ¢a va et donc jai
passé trois mois a Takiwasi a lutter, a lutter, entre un cété de moi qui sentait que je
faisais quelque chose de bien, et un autre coté que, qui voulait pas du tout faire, qui
voulait pas rentrer dans le traitement. Et je me faisais du soucis pour ma mére,
pareil, elle savait pas trop ce que j'étais venu faire ici, pendant deux mois je pouvais
pas leur écrire j’me disais ils vont péter un cable, parce que je savais pas que jallais
pas leur écrire pendant deux mois, je me voyais arriver, bon y a Internet, je vais leur
téléphoner, pendant deux mois t'as pas le droit, ouah..., j’ai dit ils vont péter un cable
en France, moi j'étais prét a péter un cable aussi et d’ailleurs javais pas tort ils se
faisaient un soucis mais...

-Parce que tu leur a pas dit : « pendant un moment je vais plus vous écrire »
-Non non, moi je savais pas moi -On t’as dit !?! -On m’a dit ?! Non, on m’a dit, non,
je te jure!

-Et au rituel de “compromiso® ? On t’as averti que... -Ah mais c’était trop tard
j'étais ici déja, c’était trop tard. Le jour ou je suis arrivé, le lendemain pour envoyer un
mail pour dire que je suis bien arrivé a Takiwasi, il a fallu que je parle pendant une
demi heure hein, t'as pas le droit d’écrire, ah ¢a a été chaud, dés le premier jour, ¢ca
a été le conflit dés le premier jour avec les thérapeutes et tout, t'as pas le droit
d’écrire, j’ai dit 6 mais ¢a va pas !? Ma mere si je lui écris pas elle va péter un céable,
si elle sait pas que je suis arrivé et tout elle va péter un cable, bon alors ils m’ont
autorisé a envoyer un mail, quelques lignes, je suis bien arrivé et tout, et aprés au fur
et a mesure qu’ils commengaient a m’expliquer parce que j'savais rien dutout hein,
javais lu vite fait sur Internet comment le traitement se passait, mais comme je
pensais que ¢a n’allait pas étre pour moi, que jallais faire vite fait, pf..., non non par
Internet j'avais vu, les plantes médicinales, le labo.

-Et puis comment ¢a s’est terminé? -Ca c’est terminé que bon jétais dans, au
début je voulais pas le faire, je me suis dit de tout fagon je vais faire les trois mois et
je vais me casser direct, ¢a ¢a a duré environ un mois, au fur et a mesure les
plantes, 'ayawaska, je voyais comment ¢a se passait, et merde, je vais attendre
jusqu'a la diéte, je vais étre tranquille la-haut, pareil, ¢ca allait tout trop vite pour moi,
¢a allait tout trop vite, je vais attendre d’étre a la diete d’étre une semaine tout seul,
bien réfléchir, voir quelle, quelle décision je prends, a la diete je suis allé, tac, ¢a
c’est passé super bien, j’ai eu plein de, la plante “Ushpa Washa“, elle m’a passé des
messages, comme les champignons a un moment donné je te jure, c’était abuse,
jétais tout seul la-bas et wouh, wouh, des messages qui m’arrivaient et tout, jai dit
ouah..., et a la diéte jai dit, je continue le traitement, parce que je me suis dit c’est
pas un traitement c’est presque un processus initiatique, une initiation. -C’est ¢a
hein ! -Mais c’était pas du tout de la fagon dont javais... (Bégaie) javais des idées
précongues avant d’'une initiation et tout, avec un maitre qui me guide, patati, et non
c’est pas dutout comme c¢a, la c’est dans le concret, tu rentres t'expérimentes, c’est
pas de la parlotte c’est, tu prends tes plantes, tu fais ton, ce que t’'as a faire, tu fais
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ton travail, et donc a ce moment la je me suis dit, ouais je vais faire le traitement, je
reviens de la diéte et tout, et la date de mon billet d’avion s’approchait s’approchait,
et je commencais a étre tiraillé, parce que je cultivais des plantes aussi en France,
des plantes du Mexique, de la Sauge [...] Divinorium, je sais pas si tu connais, mes
cactus mes Peyote, javais plein de plantes, et je commengais a me dire, putain,
javais laissé trop de trucs a ma mére, c’est ma meére qui... elle travaillait encore a ce
moment 13, elle travaillait, fallait qu’elle vienne s’occuper des plantes, jai dit, putain,
javais pas laissé clean derriére moi, javais pas laissé, je suis parti, javais laissé un
petit peu un bordel et ¢a ¢ga me, jétais trop tiraillé, entre rester ici, faire quelque
chose de bien et rentrer en France, a un moment donné jai dit, tac, deux trois jours
avant que mon billet d’avion soit... que ce soit la date de mon billet d’avion, jai dis
non non, la jarréte, je rentre, je rentre, ouais, ils ont essayé de me convaincre un
petit peu mais c’était impossible, non non, javais pris ma décision, je rentre, faut que
jaille faire ce que j'ai a faire en France, et aprés on verra.

-Sans tellement savoir, aprés, comment, quoi faire ? -Bein faut dire qu’en plus
sur le coup je me sentais tellement bien, je m’étais nettoyé physiquement, la diete
javais quand méme appris quelques trucs et tout, j'étais motivé, je voulais travailler,
je voulais apprendre euh, m’investir vraiment faire une formation ou travailler, javais
plein d’'idées, plein de motivations.

-Dans quels domaines ? -Dans les plantes, jappellerais une herboristerie a M, y a
un herboristerie encore au centre, je me suis dit je les appellerais, peut importe ce
que je vais faire, je vais faire quelque chose, je veux rentrer dans le concret, et je
suis parti de la dans cette optique hein !?! Et je suis parti bien, Non c’est bon jai fait
trois mois, c’est déja pas mal.

-Comment ¢a s’est passé ce retour ? -Bein ¢a s’est passé super bien au début,
parce qu’ils se faisaient vraiment un soucis dingue, ma mére je l'aie jamais vue
comme ¢a, méme quand je suis parti, javais 18 ans quand je suis parti aux EU 9
mois, quand je suis rentré elle était super contente hein, mais la quand elle m’a vu
arriver elle pleurait, elle voulait plus me lacher, pareil ma niéce a I'aéroport, ma niece
gu’est super euh, super euh, presque froide, t’'sais elle euh, elle retient vachement
ses émotions, quand elle m’a vu a I'aéroport elle m’a pris dans ses bras comme
jamais elle fait, tu vois son pére euh, ils sont séparés mais euh, son pére et ma
sceur, quand elle voit son pere elle lui fait une bise et tout mais la.. jai dit, ils ont
vraiment eu les... ils on vraiment eu peur pour moi, ils croyaient que j'étais dans une
secte je te jure, ah ouais ouais, ah..., ah ouais, et donc ¢a s’est super bien passé au
début, et..., ai commencé a vouloir refumer pour voir, aprés Takiwasi, aprées tout ce
que javais appri, fumer en en faisant un rituel, je m’étais pris un bain de fleurs avec
mes plantes et tout, javais pris un bain de plantes, je m’étais habillé tout en blanc
pareil...

-Tout seul ? -Tout seul, javais passé de I'encens dans ma piéce, javais demandé a
la plante euh, par respect que jallais la fumer et tout, méme si je savais qu'il fallait
mieux la manger que la fumer, et jai commencé a fumer, et pouh..., rien a voir avec
avant, pareil, des messages, une vrai communication avec la plante, et tac jai dit:
« 6 bien, bien ! » Et jai commencé a fumer, je fumais pas beaucoup hein, un jour je
fumais, je pouvais rester trois quatre jour sans fumer, méme que jen avais, alors
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gu’avant je pouvais jamais le faire, sij'avais du shit, c’était impossible que je reste un
jour sans fumer...

-Tu travaillais le reste du temps ? -Non je travaillais pas. -Tu faisais quoi ? -Je
m’occupais de la maison, du jardin, jai commencé a faire quelques recherches,
pareil pour trouver un formation dans les plantes médicinales que y avait dans le
Jura. Il m’on refusé. Et merde, et, non je faisais rien, javais mon RMI encore, et petit
a petit jai commencé a fumer de plus en plus, d’un joint le soir en faisant mon rituel,
je suis passé a deux, apres, jen ai fumé de temps en temps sans faire de rituel,
tatata, et en trois quatre mois, poufj’ai repris ma consommation habituelle.

-Et puis au niveau de..., tes compagnons, enfin t’étais beaucoup seul ou bien ?
-Bein, ouais moi jaime bien étre tout seul, la jhabitais tout seul parce que jhabitais
dans la maison de mes grands-parents qui sont morts, donc ma mére et mon oncle
c’est eux les propriétaires ils voulaient pas la vendre, (bégaie) y en a pas un des
deux qui veut y habiter, parce qu’ils aiment pas, y en a pas un des deux qui veut la
vendre, « bon bein moi j'y vais, moi 'y vais, je m’occupe du jardin, je m’occupe de la
maison », ouais je faisais ma petite vie tranquille hein, mon RMI ¢a me suffisait, t’sais
je dépense rien moi, juste pour m’alimenter je dépense, sinon de, un petit peu pour le
téléphone, 30 euros par mois, Internet javais pas repris Internet en rentrant, ouais je
faisais ma petit vie tranquille, et mes potes ils passaient de temps en temps, le soir,
pis c’est la que (Bégaie) ouais pis apres.

-Pis t’as repris ta conso ? -J’ai repris ma conso habituelle ouais, mais disons que,
ce que je me suis rendu compte c’est que jai la structure, au départ quand tu vas
commencer a fumer tu vas fumer un petit peu, quand tu commences a fumer tes
premiers joints, tu vas fumer un petit peu, et puis petit a petit, tu vas recommencer de
plus en plus tu vas, tu vois!?! Jusqu'a arriver a un point ou tu es un vrai
consommateur, et moi j'ai la structure du vrai consommateur, si je recommence a
fumer c’est pas étape par étape, c’est directement, je peux aller directement au, a la
grosse consommation.

-Qui commence le matin genre ? -Qui commence le matin..., qui peut, ouais ouais,
y a pas, y a plus de regles.

-Et puis combien de temps ¢a a duré ¢a, avant de te dire que... ? -Par rapport a
Takiwasi tu veux dire ? -Ouais je sais pas, qu’est ce qui a changé ? -Et bein
dés..., trés tot dés que je suis rentré, que jai rassuré tout le monde, que jai
réorganisé mes plantes et tout, au bout d’'un mois, aie je sentais que y avait un truc
que javais pas fini, y avait un truc que javais pas fini ici, y avait un truc que javais
pas fini, je révais beaucoup de Takiwasi, je révais sans arrét, abusé, pendant deux
trois mois encore aprés que je sois rentré méme que je fumais du cannabis je
sentais la plante, 'ayawaska qui j'étais dans un état pas tout a fait normal, je sentais
la plante qui travaillait encore en moi, bien hein !?! Super positif, et, javais cette
plante qui travaillait en moi, javais ces réves de Takiwasi, je savais que javais pas
fini un truc ici, et dans ma téte, dans ma téte je savais que jallais y retourner, mais
Jaime m’avait dit, le jour ou je suis parti, tu pourras pas revenir avant un an hein, [...]
Jattendais, jattendais. Un jour jai regu un message de Gonzalo, pour savoir
comment ¢a allait, une autre fois aussi de José Miguel, ...tain ¢ga me manquait,
comme quand t'as ta copine qu’est loin de toi, que t'as envie de voir ta copine, y a
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quelque chose qui te manques, Takiwasi ca me manquait ouais, tout, les plantes, la
convivencia [communauté], tout, les taller [atelier], tout me manquait ouais, et un
jour bein, X un autre patient qu’était Ia avec moi, on se parlait par téléphone, avec Y
un autre francais, patient, qu’avait finit son.. processus, pareil on se téléphonait et un
coup X il me dit au téléphone, oh y a que 4 ou 5 patients a Takiwasi en ce moment,
jai parlé avec Jacques il comprend pas ce qui se passe, et tout, /me suis dit, ah, 4-5
patients, (clap des doigts) C’est le moment de demander pour rentrer, parce qu'ils
ont quand méme besoin d’avoir des patients pour euh, jai dit ah c’est le moment,
donc jai envoyé mon mail, et tout, expliqué, en plus jallais pas trés bien, javais des
moments de déprime grave, jai eu des moments de déprimes graves aussi en
France, des pouw..., ¢a durait quoi, un jour ou deux maximum mais phoua..., ¢a
allait fort hein, jai dit ah non il faut que je me soigne bien. Y a un truc, le cannabis
c’est un truc a soi... a guérir mais y a quelque chose d’autre de bien plus lourd et
plus profond, et ¢a tout seul j’'y arriverai pas. Ou si j'y arrive j'y arriverais en dix ans
ou je sais pas quoi, jai dit Takiwasi c’est... faut que j'y retourne, puis je leur ai
demandé pis ils m’ont accepté quoi.

-Combien de temps c’est passé entre le moment ou.. ? -J'suis rentré... le..., fin
septembre en France, fin septembre de I'année derniére, jai fait ma demande pour
venir, euh..., vers le mois de février-mars, et je me suis interné au mois de mais. Ici,
donc en gros huit mois, huit mois se sont passés entre ma sortie et mon
réinternement, jinvente des mots, réinternement je sais pas si ¢a existe. [...]

-Bon et bien on va gentiment terminer, si tu pouvais juste me parler de..., ta
vision de Takiwasi, actuelle, tu vois, de ton traitement actuel, comment ¢a se
passe pour toi, brievement tu vois. -Et bien ma vision actuelle c’est que c’est un
endroit vraiment euh, unique hein ?! Unique, pour moi personnellement comme je le
vois, unique dans le monde entier, dans le monde entier c’est un endroit unique, je
connais pas d’autres endroit qui fait ce genre de choses..., avec tout ce mélange,
moi jadore le mélange, t’sais dans les cultures..., des personnes et tout. « Putain jai
un déja vu 13, ..tain jai un déja vu ! » Ce mélange des personnes, des cultures, que
¢a vienne de France, de Suisse, du Brésil, des Etats-Unis, tout, des gens qui
viennent bénévolement, qui donnent de leurs personnes, les plantes qu’'on prend et
tout, c’est vraiment des plantes fortes, puissantes hein, donc moi, pour moi, c’est
vraiment un endroit, c’est une chance, mon traitement en ce moment je le prends
vraiment comme une chance, comme un, comme un cadeau, comme un cadeau je
sais pas, de la vie, de Dieu, de, de moi, de ch’ais pas quoi mais c’est un cadeau, et
je le prends vraiment comme quand on t'offre un gateau, tu vas manger petits bouts
par petits bouts, bien tranquille, bien I'apprécier, et ¢a je veux, pour l'instant en tout
cas, ce premier mois que jai passé ici, je le vis comme ¢a hein ?! J'essaie aussi,
jessaie de, d’étre le plus possible en contact avec moi-méme, sortir de ma téte, sortir
de mes pensées, vraiment rentrer dans mes moments tristes, dans mes moments
joyeux, dans mes coléres si jen ai, jessaie vraiment de rien retenir, quoi qui se
passe pouvh, rentrer a fond dedans, que se soit les taller, que se soit mes émotions,
la prise des plantes, tout, tout jessaie de le, vraiment le, entre guillemets I'optimiser,
vraiment, profiter au maximum.

-Ca te viens d’ou cette intention ?

-Comment ? [...] Bein ¢a me vient que je je, que je, de ma prise de conscience que
jai besoin de changer, et je peux pas changer en marchant sur la pointe des pieds,
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comme ce que tu disais l'autre jour, en retenant mon souffle pis en avangant, non
non, faut y aller tranquillement, concrétement, dans le présent, et ¢a vient de cette
prise de conscience que, bein je sais aussi que 9 mois c’est super court, qu’'on a
limpression que c’est long et tout mais quand j’aurai fini le traitement je vais regarder
en arriere, 9 mois c’est rien, ¢ca m’a fait, ca m’est passé ¢a quand jétais aux Etats-
Unis 9 mois, c’est passé pf..., comme une fleche, a 'armée, 10 mois (clap doigts)
c’est passé comme une fléche, et je sais qu'ici ¢a va étre la méme chose, d’ailleurs
ce premier mois il est passé, il est passé pouah...

-Pis aux niveaux des chose un peu plus négatives, plus difficiles, est ce que y
a quelque chose dont tu peux me parler ? -Bein ce que, ce qu’est plus difficile...,
ah putain, la convivencia elle est pf..., elle a tellement rien a voir avec I'année
derniére, 'année derniére quand j'étais la on était a un moment donné 17 patients,
en méme temps, donc la convivencia elle est tellement facile par rapport a ¢a, pf...,
comme je suis aussi beaucoup plus motivé méme pour le travail, tous les travaux,
comme ce matin tu vois on devait enlever des cailloux dans le fleuve, ouah... enlever
des cailloux dans le fleuve, ah non ¢a passe bien ! Tout passe bien, la difficulté peut-
étre plus c’est vraiment... descendre... du mental, descendre dans le corps,
redescendre dans mon instinct ou je sais pas comment dire, c’est peut-étre ¢a qu’est
plus difficile, jai encore des tendances a cogiter, a partir un petit peu.

-Dans des projets ? Dans des réves ? -Dans tout, tout, ouais, dans I'analyse de ce
qui se passe en ce moment, je suis en train de faire un truc, tac j'vais commencer a
l'analyser, a partir..., dans le futur pas trop encore, non, je pars pas trop dans le
futur, non mais le mental qui se met en route des fois, un peu trop souvent encore a
mon godt, mais sinon non j’ai pas trop, pour l'instant en tout cas, j’ai pas trop trop de
difficultés. Méme les moments durs comme la, ma session d’ayawaska l'autre jour, a
la fin c’était super dur j’ai senti une grosse tristesse, une déprime et tout, ¢ca a été un
moment dur, mais, non, c’est, (bégaie), je I'intégre super bien, je le vis bien, ouais,
pour I'instant en tout cas, ce premier mois il s’est passé comme ca.

-Bon et bien voila, on arrive a la fin, merci beaucoup. -Bein de rien Antoine.

-Je sais pas si y a quelque chose que tu peux ajouter comme ¢a si je te... ?
Euh... F... -Quelque chose qui te vient a I'esprit ? -Bein juste, non, que méme
juste une simple discussion comme ¢a, ¢a me fait plaisir, et tout, que ouais ouais,
non je suis content de participer, de faire des choses nouvelles, comme ¢a, parler
comme ¢a j'ai presque jamais fait dans ma vie, rare, rare, jai commencé ici, bein un
petit peu avec les, les thérapeutes et tout mais sinon jamais dans ma vie j'avais fait
ca, avec des, avec ma famille, avec des potes..., avec des copines non, non, donc
ouais non, je suis content, je fais des choses nouvelles, jen profite, si ¢a peut en
plus aider quelqu’un pour son projet encore, pf..., encor mieux, tout bénéf., non non,
c’est comme ¢a.
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