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SENS DE LA VIE

LE DEUIL

Définitions

Deuil :
Dolore = souffrir

DEUIL = douleur morale, profonde tristesse causée par la mort de quelqu’un, par la perte d’un objet, par la perte de quelque chose de soi

→ C’est un travail psychique qui prend beaucoup de temps

→ Le deuil n’est pas un phénomène pathologique en soi !! C’est un événement de la vie

→ Le deuil amène à un travail qu’il serait dangereux d’interrompre : le travail de deuil

→ Profonde tristesse et désintérêt totale pour le monde extérieur, par la vie quotidienne + suspension transitoire de la capacité à aimer

Tous ce qui n’a pas de rapport avec l’objet perdu n’a aucun intérêt
Travail de deuil :
Description par Freud dans « deuil et mélancolie » :

→ Différence réalité/désir = tiraillement

→ Dans la réalité, l’objet d’amour a disparu, mais mentalement, refus de cette perte

→ Refus de cette réalité insupportable, difficile

→ Donc épreuve nécessaire (mais pas obligatoire) voir le corps → besoins d’éléments de réalité

Les personnes qui ne le font pas, qui ne vont pas aux obsèques = deuil plus long
→ Au départ, étape de rébellion, de refus

→ Au bout d’un certain temps (de 1-2 ans selon les personnes), la réalité l’emporte sur le désir

→ Peu à peu, détachement vis-à-vis de l’objet perdu, le sujet retire sa libido, sont énergie psychique de cette objet perdu, et la replace dans la vie quotidienne, les enfants, les amis, le travail….

→ Disparition de l’inhibition à aimer, à retourner à la vie.

Les étapes du deuil :

1. Le choc lié à la perte :
Le sujet est dans un état de sidération

Cette phase de choc s’accompagne d’un déni de la vérité, qui est normale, et a pour but de protéger le sujet
2. Apparentable à la « dépression » :
Perte d’intérêt, de plaisir, d’attention, de concentration

Asthénie +++, anorexie….sensibilité +++                    = réaction normale, non pathologique !!
3.  Adaptation :

= guérison

Le sujet se met à nouveau à faire des projets, à réinvestir de manière importante un objet d’amour

Deuil pathologique :
→ Culpabilité +++

Le deuil pathologique est lié à la culpabilité qu’a la personne face à la perte de cet objet

→ Parfois l’endeuillé est persuader de mourir de la même manière = punition 

→ « Amour à mort !! »

→ Punition, pour rester fidèle à l’objet perdu, la personne s’empêche d’avoir des experiences satisfaisantes

→ Volonté du sujet de disparaître avec l’objet disparu = union = union dans la mort → risque de suicide

Dépression :
→ Difficulté à faire la différence entre l’objet mort et eux même
→ Le personne à l’impression de mourir avec l’objet

→ Si dépression dur +++ → ATD
→ Tableau similaire à la 2ème phase du deuil → différenciation difficile

La différence se fait sur la durée et la capacité qu’a le sujet à réinvestir d’autres objets

→ Dépression = 2nd phase du deuil prolongée 
→ Ralentissement psychomoteur

→ Tristesse, insomnie, anorexie, asthénie, perte de l’élan vital, désintérêt sexuel, plaintes somatiques….
Accès mélancolique :
→ Beaucoup de ressemblance avec la dépression
→ = prostration, inerte, silencieux voire quasi mutique, réticence +++

→ La personne mélancolique, ne veut surtout pas d’aide, elle est persuadée que l’on ne peut rien, elle veut en finir

→ Inhibition de la sphère motrice et intellectuel (= bradypsychie)
→ Insomnie sévère résistent aux hypnotiques

→ Apragmatisme, aboulie
→ Le mélancolique ne se plaint pas, il semble anesthésié

→ Attention suicide +++

→ Culpabilité et auto accusation quasi délirante

→ Le sujet s’identifie à l’objet perdu
Manie de deuil :
→ Caractérisée par une excitation, une surexcitation, agitation ++++

→ Insomnie +++
→ Logorrhées +++, jeu de mots, passe du coq à l’âne

→ Modification physiologique : hypersalivation, hypersudation, hyperthermie

→ Désinibition sexuelle

→ Soif/faim +++
