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			Préface

			C’EST POUR MOI UN HONNEUR de pouvoir préfacer ce livre, Accompagner les soignants et les aidants avec les Techniques d’Optimisation du Potentiel TOP. Après les livres précédents du Dr Édith Perreaut-Pierre et du Pr Yann Mikaeloff, ce sujet m’a particulièrement intéressé, tenant compte des difficultés actuelles, surtout dans le domaine de la santé mentale, des soignants et des aidants en général, et j’ai été absolument ravie de ce que ce livre m’a apporté.

			L’accompagnement des soignants et des aidants représente un enjeu important pour notre société et constitue un aspect important des recommandations de la Haute Autorité de santé (HAS) afin de gérer des situations de fatigue, de problèmes de sommeil, de stress, etc.

			Dans la première partie du livre, les Techniques d’Optimisation du Potentiel (TOP) sont présentées à travers les bases théoriques et expérientielles. L’ouvrage décrit de façon détaillée les stratégies de prise en charge et d’accompagnement des personnes en respectant bien le périmètre des professionnels concernés, par exemple la psychothérapie par les professionnels de santé mentale compétents. Néanmoins, un accompagnement et un soutien tout aussi important par d’autres professionnels sont possibles avec les TOP. L’ouvrage décrit une méthode et des stratégies d’intervention qui peuvent être utilisées, dans votre pratique, avec une formation confirmée.

			Il existe des temps importants comme : la préparation en amont, la régulation, la récupération ; la façon dont ces « fondamentaux » sont présentés est extrêmement pédagogique, et la Météo TOP est une méthode assez facilitante pour l’apprentissage du travail d’auto-observation. Cette méthode s’intègre dans des contextes professionnels très différents qui peuvent concerner la prévention des risques psychosociaux, la qualité de vie, le tout très important par exemple dans le cadre de la responsabilité sociale de l’entreprise.

			Le modèle basé sur la situation, le comportement, l’attitude, la sensation corporelle et l’émotion, très proche de celui des thérapies cognitivo-comportementales-émotionnelles (TCCE), nous permet de comprendre les conséquences des actions, des pensées et le ressenti au niveau corporel des méthodes évoquées. Les auteurs présentent des « boîtes à outils » précieuses, décrites de façon très pédagogique ; on comprend bien que les intervenants pourront les appliquer et ainsi aider les personnes à développer leurs compétences pour des populations spécifiques.

			Ce qui est très riche dans la lecture de cet ouvrage est l’accompagnement par des vignettes cliniques sur des personnes très différentes et venant d’horizons professionnels très variés ce qui permet vraiment de bien comprendre les techniques présentées pas à pas ; par ailleurs le livre décrit de façon détaillée le protocole des phases.

			Un point essentiel est qu’il s’agit d’une intervention « evidence based » avec des études qui ont été menées dans les contextes différents et, entre autres sujets, sur les stress, le sommeil, la régulation des émotions, la prise des décisions. Les tableaux récapitulatifs permettent de bien intégrer les informations en clarifiant la lecture du texte.

			L’ouvrage est éclectique et je voudrais évoquer deux points très intéressants évoqués par les auteurs : les approches centrées sur les solutions et la psychoéducation. Le chapitre sur la psychoéducation, remarquablement complet, détaille les mécanismes impliqués dans le stress, comme les bases neurobiologiques, les aspects cognitifs et les stratégies de coping ; tout cela permet de s’approprier par la suite les techniques présentées ainsi que les facteurs de stress spécifiques en fonction des professions. À ne pas négliger, selon les auteurs, le pouvoir de la récupération et par ailleurs, à tout moment, alimenter et maintenir la motivation qui est la clé du changement comportemental et de son maintien dans le temps.

			Le Dr Édith Perreaut-Pierre et le Pr Yann Mikaeloff sont des experts de la santé, des professionnels de terrain et des scientifiques dans cette approche. Édith a été la pionnière en France du développement de ces travaux et de leur déploiement dans l’Armée et pour l’accompagnement des sportifs, depuis plus de trente ans, et Yann a envisagé l’articulation de cette approche avec les TCCE. Ils travaillent dans le service public et ont vraiment œuvré pour la généralisation de ces techniques qui ont montré leur efficacité sur un grand nombre de situations professionnelles. Leurs compétences et formations complémentaires, ainsi que leur bienveillance les a menés au déploiement de ces techniques dans les institutions publiques, comme auprès de la Police, la Gendarmerie, les Pompiers, l’Éducation nationale, de la Santé, de l’Entreprise, et pour toute situation de gestion de crise. 

			Voici donc le quatrième livre en français sur les TOP et, bien évidemment, il ne sera pas le dernier, vu l’intérêt qu’il suscite. Cette approche peut apporter beaucoup dans la prévention, non seulement des risques psychosociaux mais dans la prévention en général ainsi que dans la prise en charge des personnes avec différents types de troubles psychopathologiques.

			Je félicite vraiment les auteurs de ce merveilleux ouvrage qu’ils nous proposent et je souhaite aux lecteurs de trouver le même plaisir et intérêt que j’ai eu en le lisant.

			 

			Lucia Romo

			Professeur de Psychologie clinique, Université Paris Nanterre

			Psychothérapeute en thérapies cognitivo-comportementales émotionnelles.

			Psychologue clinicienne, Hôpital Raymond-Poincaré (APHP),

			Inserm CESP 1018, Soins primaires et Prévention, 
Université Paris Saclay

		




			
				
					1 Plus généralement, « dès le berceau », chez les jeunes enfants, les élèves et en début de formation comme c’est le cas dans les écoles de formation de l’Armée de l’air et de l’espace par exemple. Les « bonnes habitudes », se prennent dès le départ sans oublier que les « éducateurs » (parents, enseignants, soignants ou aidants) auront une influence majeure par leurs exemples d’où l’intérêt qu’ils soient formés eux-mêmes.

				
				
					2 https://www.has-sante.fr/jcms/c_428381/fr/accreditation-des-medecins-et-des-equipes-medicales

				
			

		




		
			Partie

			I	LES TECHNIQUES D’OPTIMISATION DU POTENTIEL 
AU SERVICE DES SOIGNANTS ET DES AIDANTS

		




			
				
					1 En lien avec des récepteurs sensoriels. En fait, le nombre de sens est source de discussion, il n’y a pas vraiment de consensus. Nous simplifions en considérant en TOP les huit sens décrits dans l’ouvrage car nous éliminons la nociception qui peut être sollicitée en thérapie. Quant à la thermoception, étant liées à des récepteurs externes (cutanés) et internes, nous l’associons au toucher et à l’interception.

				
				
					2 Néologisme.

				
				
					3 Imaginer pour faire référence à l’expression Imagerie Mentale et à vos Images personnelles issues de vos sensations (donc pas vraiment imaginaires, mais ne nous lançons pas dans des joutes verbales et explications stériles). Pendant les exercices pratiques, vous « laisserez venir » vos représentations sensorielles.

				
				
					4 https://hal-insep.archives-ouvertes.fr/hal-01578377/document.

				
				
					5 Ce n’est pas l’apanage des personnes âgées uniquement. Sans doute avez-vous utilisé ce dialogue à voix haute lorsque vous aviez à faire des activités importantes ou lorsque vous étiez fatigué.

				
				
					6 Se parler et communiquer « en positif » c’est-à-dire en phrases positives et/ou valorisantes.

				
				
					7 Vous pouvez vous reporter aux articles et conférences de Aymeric Guillot et aux articles de Claire Calmels concernant l’Imagerie Mentale Motrice et le dialogue interne.

				
				
					8 Décrites dans le chapitre 2.

				
				
					9 Une troisième option est de faire descendre la pression lorsque vous êtes vraiment très énervé et que vous voulez retrouver un état compatible avec votre activité. Dans ce cas, soyez bien vigilant avec votre Météo TOP pour éviter de descendre en hypovigilance, contreproductive. Cependant, vous avez le « droit » de vous tromper mais le « devoir » de corriger votre erreur.

				
				
					10 Robert Durand de Bousingen, La Relaxation, « Que sais-je ? », PUF, Paris, 1971.

				
				
					11 Décrites dans le chapitre 2.

				
				
					12 Les contre-indications de la relaxation sont décrites un peu plus loin. Voir aussi annexe 2.

				
				
					13 Formateurs TOP : ici, terme générique rassemblant praticiens, spécialistes ou experts TOP.

				
				
					14 Vous pouvez vous reporter au chapitre 2.

				
				
					15 Les formateurs TOP sont formés à détecter les réactions négatives et à orienter vers un thérapeute spécialisé comme un psychothérapeute pour des réactions psychiques ou le médecin référent en cas de douleurs intenses par exemple.

				
				
					16 Comme décrit dans la charte éthique en annexe 2.

				
				
					17 Toutes les techniques citées sont décrites dans le chapitre 2.

				
				
					18 Cela peut être des attitudes ou des comportements. Classiquement les deux sont distingués : les attitudes font référence à des prédispositions mentales positives ou négatives acquises exprimant ce que nous ressentons, sans effets visibles. Elles induisent des comportements. Une attitude serait un « état d’esprit » vis-à-vis d’un objet, d’une action, d’un autre individu ou groupe. Elle ressort en somme du « savoir-être » de quelqu’un. Enfin, les attitudes sont en lien avec une « intention » qui, comme vous le verrez, est un aspect essentiel pour débuter tout exercice pratique. Les comportements ou « Manière d’être » sont des réactions observables exprimant ce que nous faisons et visibles par l’entourage.

				
				
					19 Décrite dans le chapitre suivant.

				
				
					20 Formation de trois jours en séquentiel permettant de former à la majorité des techniques de la méthode. Décrite en annexe 1.

				
				
					21 Voir chapitre 4.

				
				
					22 Métaphore détaillée plus bas dans « Le process pédagogique ».

				
				
					23 En collectif, nous précisons bien que ce qui est dit dans la salle reste confidentiel. Certaines personnes ne souhaitent pas partager à voix haute leur vécu. Nous les invitons alors à l’exprimer à voix basse (dialogue interne) ou à l’écrire pour bien le conscientiser. Libre choix toujours.

				
				
					24 Les différents niveaux de formations sont décrits en annexe 1.

				
			

		




			
				
					1 Performer : en TOP correspond, comme pour la Préparation Mentale de la Réussite, à pouvoir donner le meilleur de soi-même, exploiter ses talents, cueillir les fruits de son travail et de ses entraînements en prenant plaisir à agir. On le distingue du résultat.

				
				
					2 Synchronisation entre la respiration et les mouvements.

				
				
					3 Voir annexe 4.

				
				
					4 Voir annexe 6.

				
				
					5 Comme pour la Dynamisation Psycho-Physiologique.

				
				
					6 Comme toute relaxation.

				
				
					7 Ou équilibrioception.

				
				
					8 Vous pouvez vous reporter au chapitre 5.

				
				
					9 Vous pouvez vous reporter au chapitre 6.

				
				
					10 Voir annexe 5.

				
				
					11 Les approches indirectes se fondent sur le principe d’équilibre (homéostasie) de l’organisme. Cette respiration apaisante indirecte a peu de succès contrairement à la respiration dynamisante indirecte.

				
				
					12 Comme pour toutes les techniques TOP.

				
				
					13 Depuis quelque temps on entend parler de gratitudes. C’est un principe proche. Par ailleurs, les bonheurs-du-jour sont des petits meubles destinés à l’écriture avec parfois un tiroir secret. Votre secret : les TOP !

				
			

		




		
			Partie

			II	LES TECHNIQUES D’OPTIMISATION DU POTENTIEL EN ACTIONS

		




			
				
					1 Régulièrement utilisés dans les formations TOP.

				
			

		




			
				
					1 Qui survient après un très court temps de sidération.

				
				
					2 Vous pouvez vous référer à la description des représentations multisensorielles dans le chapitre 1.

				
				
					3 Les surrénales sont des petites structures en forme de haricot situées au-dessus des reins. Elles comprennent une partie centrale, la médullo-surrénale, et une partie externe, le cortex surrénalien ou cortico-surrénale.

				
				
					4 Ou épinéphrine.

				
				
					5 Ou norépinéphrine.

				
				
					6 Comme nous le verrons dans le chapitre 6.

				
				
					7 Et n’enlève pas le stress comme on me l’a demandé ! Nous ne devenons pas des robots déshumanisés.

				
				
					8 https://www.relyens.eu/fr/newsroom/blog/soignant-un-metier-stressant citant en particulier l’étude menée par le collectif santé en danger et l’association Soins aux Professionnels de la Santé, publiée par Hospimédia en janvier 2021 : https://sante.gouv.fr/IMG/pdf/rapport_sante_des_professionnels_de_sante_.pdf.

				
				
					9 Répétition Mentale en Vigilance Active très rapide, en une à deux minutes, que vous saurez faire avec l’entraînement.

				
				
					10 Comme vous le verrez dans le chapitre 6.

				
				
					11 https://www.aidants.fr/wp-content/uploads/2016/05/fiches-conseils_sante_aidants.pdf

				
				
					12 Penser à contacter différentes associations comme SOS Amitiés ou Suicide écoute ainsi que vos mutuelles d’assurance qui proposent souvent des aides. Le taux de suicide chez les professionnels de santé est l’un des plus importants en France.

				
				
					13 Décrite dans le chapitre 7.

				
				
					14 Le brown-out est lié à une démotivation avec perte de sens au travail ; le bore-out est l’épuisement professionnel par l’ennui.

				
				
					15 Suite à un burn-out ou ses corollaires, une personne sur quatre rechute, les rechutes étant souvent plus graves que le premier épisode.

				
				
					16 Comme décrit dans le chapitre 1 pour les formations et accompagnements TOP en général.

				
				
					17 Le praticien TOP veille toujours à observer (et écouter) tout en faisant l’exercice pratique.

				
				
					18 Vous pouvez vous reporter au chapitre 6 sur la motivation.

				
				
					19 Cela ne signifie pas qu’il vous faut imaginer tous les imprévus possibles. Le propre d’un imprévu est qu’il est imprévisible !

				
			

		




			
				
					1 Toutes ces techniques sont décrites dans le chapitre 2.

				
				
					2 En cas de doute, vous pouvez répondre au questionnaire de somnolence d’Epworth. https://reseau-morphee.fr/wp-content/uploads/dlm_uploads/2016/11/Epworth.pdf.

				
				
					3 Activité physique (jardinage, ménage, marche, etc.) et non sportive, sauf si vous aimez le sport.

				
				
					4 Cette formule est préférable à celle de sieste flash car en général un flash dure moins d’une seconde, nettement insuffisant pour récupérer. Selon les études sur le sommeil, la sieste flash est dangereuse (endormissement sur la route) ou bénéfique si la durée est de 20 minutes. Évitons les joutes verbales sur ce sujet ! La formulation power nap a l’avantage de montrer son effet sur la restauration d’une certaine énergie. Cependant, vous pouvez bien sûr choisir votre formule.

				
				
					5 Décrite dans le chapitre 2.

				
				
					6 Quelques personnes sont insensibles à la caféine et en prennent uniquement par plaisir, sans être stimulées.

				
				
					7 À partir de 400 à 600 mg selon les personnes s’instaure une dépendance et vous pourrez avoir besoin de boire du café le soir pour éviter le syndrome de manque.

				
				
					8 Les lampes à lumière blanche seraient moins nocives (mais plus encombrantes) que celles à lumière bleue (mais plus faciles à emporter car de plus petite taille). Il vous faudra prendre en compte une éventuelle fragilité oculaire.

				
				
					9 Dont le programme est décrit en annexe 1.

				
			

		




			
				
					1 Ici le terme stress est pris dans son sens négatif de distress (hyper- et hypostress).

				
				
					2 Le fait que chacun travaille dans son coin est souvent un signe de stress, de malaise dans l’équipe.
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