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L’intervention

«Se peut-il que vous soyez prisonnier d’un rôle qui 
obéirait à un vieux schéma? Accepteriez-vous que je re-
mette ce rôle en question?» «Très bien. À vous entendre 
parler de vous, je conclus que vous vous sentez mé-
diocre, insuffisant, inférieur, et en outre insatisfait. 
Cela correspond à l’image d’une orange coupée en 
deux, qui menace de se dessécher et pense avoir besoin 
de l’autre moitié (la «meilleure») pour être complète ou 
entière, rouler, ou tout simplement fonctionner dans 
la vie.»
À ce concept de la moitié d’orange vulnérable, j’adjoins 
une nouvelle image, un nouveau concept, qui change 
souvent très vite beaucoup de choses: «Imaginez que 
vous êtes, avec toutes vos forces et faiblesses, une 
orange entière (autonome). Vous rencontrez une autre 
orange entière, aux côtés de laquelle vous pouvez 
rouler. Vos chemins se rapprochent, s’éloignent, se sé-
parent, puis vous faites de nouveau un bout de route 
ensemble... Comparez ces deux états: celui de l’orange 
coupée en deux, vulnérable, et celui de l’orange en-
tière. Vous voyez comme on se sent plus libre quand on 
s’occupe de soi-même et qu’on roule l’un à côté de 
l’autre? Comme on se sent plus mobile, plus autonome, 
plus intéressant que lorsqu’on dépend sans cesse d’une 
deuxième orange (personne)?»

L’indication

Les patients qui manquent de confiance en eux au 
début de l’âge adulte, mais aussi ceux qui souffrent de 
ne pas avoir de relation (stable), ou qui au contraire 
entretiennent une relation symbiotique ou de dépen-
dance, accueillent avec beaucoup de reconnaissance 
un soutien empathique à l’égard de leur situation. 
Sachant que nous nous sentons vite impuissants, que 
nous avons tendance à verser trop tôt dans la consola-
tion, ou encore que nous ignorons souvent des appels à 
l’aide allusifs en ignorant tel ou tel propos, voici 
quelque chose qui peut nous être utile: l’image toute 
simple de deux moitiés d’orange symbiotiques, dépen-
dant l’une de l’autre versus celle de deux oranges en-
tières, autonomes, permet d’engager très rapidement 
une discussion empathique et étayante, et le recours à 
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cette métaphore facilite une compréhension concrète 
du quotidien. Les patients réalisent notre implication – 
peut-être pas tout de suite, mais ils y reviennent volon-
tiers plus tard. Ils nous ont entendus.

La théorie

Quand je repense aux états d’esprit, aux biographies 
ou aux difficultés personnelles qui sous-tendent les 
troubles psychosomatiques, je tombe de plus en plus 
fréquemment sur un manque de confiance en soi ou 
d’autonomie du patient. Cet arrière-fond s’exprime 
par des symptômes dépressifs, des troubles du som-
meil, une apathie, une lassitude, des problèmes au 
travail et du surmenage. Et ces troubles psychiques ou 
psychosociaux s’expriment volontiers corporelle-
ment, en affectant le maillon faible de la chaîne des 
organes. Selon le type de personne, ils peuvent se 
traduire par des troubles cardiaques ou digestifs, 
des  maux de tête ou de dos, une faiblesse du sys-
tème  immunitaire, des troubles sexuels ou une 
perte de libido, ou encore des problèmes de couple ou 
familiaux.
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L’histoire

Un musicien de 43 ans est marié à une Chinoise un peu 
plus jeune. D’une timidité viscérale, tous deux n’ont eu 
que très peu de (bons) contacts sociaux et d’expé-
riences avec leurs pairs. Ils n’ont pu se réaliser que dans 
le monde de la musique, et se sont rencontrés au 
conservatoire. Très renfermés et timides, chacun à sa 
manière, ils se sont trouvés. Chacun supportait le ca-
ractère difficile de l’autre, elle avec sa fermeture au 
monde, lui avec son anxiété. Il avait terriblement be-
soin d’elle quand ses angoisses se multipliaient. Cette 
tâche lui a donné un but dans sa vie, jusqu’à ce que ces 
pensées incessantes de scenarios catastrophes l’ac-
cablent à tel point qu’elle finisse pas en tomber malade.  
Fait intéressant, elle a développé des acouphènes. Lui 
s’est barricadé dans la culpabilité, voyant sa femme 
souffrir et se sentant responsable.
L’image de l’orange a permis d’éclairer d’un coup la pro-
blématique de couple d’une lumière nouvelle. Chacun 
a dû apprendre le difficile chemin d’une autonomie ac-
crue, et payer du prix d’une douloureuse séparation la 
fierté et la confiance en soi ainsi gagnées. Mais ce fut 
pour tous deux un processus gratifiant et prometteur, 
avec pour objectif d’arriver à une relation praticable 
avec des partenaires autonomes et, dans la mesure du 
possible, de même valeur. 

L’exercice

L’emploi de métaphores, images, de symboles, de para-
boles, mais aussi de proverbes, s’avère souvent d’un 
impact éclatant et étonnamment durable.
Il ne s’agit pas d’attendre qu’un patient vous demande 
de l’aider à sortir d’une relation de couple symbiotique 
pour employer la parabole de l’orange. Cela peut évi-
demment arriver, mais il est bien plus prometteur 
d’expérimenter puis d’entamer le travail avec des 
images et des comparaisons qui vous viennent sponta-
nément. Les occasions se présenteront plus souvent 
que vous ne le pensez.
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