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Introduction
Les bases de ma méthode
Vous feuilletez ce livre, ce simple petit acte contient déja en soi une triple signification :
• C’est une première démarche.
• Cela signifie que vous envisagez de vous engager dans le chemin que je vous propose.
• C’est surtout le signe que le non-fumeur qui est en vous a une importance et une force non négligeables (nous verrons comment les développer).
 
L’extension du décret d’interdiction de fumer dans les lieux publics a peut-être renforcé chez vous cette décision.
 
Cela n’occulte pas la difficulté d’arrêter de fumer. J’en suis bien évidemment conscient. Le fumeur qui est en vous fera valoir que cela équivaut à perdre un être proche, lié à tous les actes de votre vie.
 
Il vous rappellera que :
• Si vous êtes stressé, en colère, dans une période difficile professionnellement ou affectivement, la cigarette est là pour vous soulager après la tension.
• Lorsque vous vous sentez bien, elle vous procure la sensation d’augmenter votre plaisir.
• On ne fait pas le deuil facilement de cet ami intime, de ce parent.
 
La compréhension de cette dualité fumeur/non-fumeur est l’une des clés de la méthode pour arrêter de fumer en douceur que je vous propose dans ce livre. C’est elle qui, bien gérée, vous permettra de surmonter la difficulté tout à fait normale d’arrêter et vous permettra aussi de prévenir les rechutes.
Elle vous aidera à conduire une démarche très profonde qui, installée définitivement dans vos attitudes et votre comportement, vous situera de l’autre côté de la barrière, en vous permettant de devenir un ex-fumeur.
C’est une méthode que j’expérimente depuis de longues années à l’hôpital Cochin, à Paris, puis à l’Hôpital américain de Paris.
 
Elle s’articule autour d’un certain nombre d’étapes psychologiques et comportementales qui pourront s’étendre sur plusieurs semaines, voire plusieurs mois.
 
Elle abordera votre dépendance à la cigarette sous ses deux aspects :
• La dépendance psycho-comportementale et les liens que vous avez établis avec la cigarette depuis des années dans votre vie quotidienne.
• La dépendance physique liée à l’action de la nicotine sur les récepteurs situés au niveau du cerveau.
 
Si vous ne vous préoccupez que d’une seule de ces dépendances, vous serez vulnérable à chaque instant de votre tentative d’arrêt ainsi qu’à moyen et long terme.
Nous allons construire ensemble une rampe de lancement suffisamment longue pour garantir la pérennité de votre réussite.
Un conseil
N’allez pas trop vite, prenez votre temps. Le but n’est pas une victoire à la Pyrrhus, rapide avec un risque potentiel élevé de rechute, mais une modification définitive de votre comportement. Arrêter de fumer, cela se construit, en douceur.

La partie psycho-comportementale est fondamentale. Quelle que soit la méthode que vous utilisez, vous ne pouvez faire l’économie de cette première démarche. C’est elle qui va établir les bases du changement profond qu’induit l’arrêt du tabac. Elle va entraîner une réflexion sur votre comportement, une analyse de vous-même qui certes ne sera pas toujours facile, mais qui vous permettra d’avancer en toute lucidité, ce qui est l’une des clés de la réussite.
Ce livre a pour ambition d’être un outil complémentaire au suivi et aux conseils de votre médecin qui est un acteur clé de l’aide et du soutien dont vous avez besoin.
Avec cet ouvrage, c’est toute une préparation que vous allez faire, rendant le dialogue plus constructif et plus positif avec lui. Remplissez soigneusement les aides pratiques (éventuellement faites-le à deux, avec un autre fumeur), elles vont vous faire étonnamment progresser dans votre réflexion. Vous pouvez les montrer à votre médecin et lui dire le changement qu’elles ont entraîné dans votre façon d’appréhender votre tabagisme.
Une fois la démarche psycho-comportementale réalisée (prenez votre temps), viendra la partie proprement médicamenteuse, qui fait appel à différents produits.
Aux 80 à 85 % des fumeurs qui ne se sentent pas prêts à arrêter net, je propose une stratégie de diminution progressive de la cigarette associée aux substituts nicotiniques.
Aux 10 à 15 % désireux d’arrêter rapidement et qui ne peuvent le faire seuls, je propose d’envisager plusieurs solutions :
– les substituts nicotiniques ou les traitements oraux :
– le Champix® (varénicline),
– le Zyban® (bupropion).
Si votre médecin vous prescrit l’un de ces produits, le travail de réflexion que vous aurez mené au fil de la lecture de cet ouvrage sera un appoint considérable.
 
Attention, je vous le répète, l’objectif de mon livre est de faire définitivement de vous un ex-fumeur, non de vous faire arrêter en laissant intact le risque de rechute quelques mois ou années plus tard.
 
Je vous propose un dialogue avec vous-même, un travail personnel et une auto-éducation dont vous sortirez renforcé et avec une meilleure connaissance de vous-même.
 
Tout est progressif, prenez votre temps. Remplissez les aides pratiques soigneusement.
 
Accomplissons ensemble toute cette démarche.
 
Bon courage et bonne lecture.




Première étape
Prenez conscience
du non-fumeur qui est en vous
Cette étape peut être intégrée dans les minutes qui suivent la lecture de ces pages. C’est la clé essentielle à comprendre pour réussir. Toute la stratégie découlera de cette prise de conscience personnelle.
La dualité fumeur/non-fumeur
Imaginez qu’il y a chez vous trois personnages :
	– un juge qui prend la décision finale d’arrêter ou de continuer à fumer,

	– deux sous-juges qui essaient chacun d’influencer le juge : le sous-juge fumeur et le sous-juge non fumeur.


C’est le non-fumeur qui est en vous qui a incité le juge à vouloir essayer d’arrêter de fumer et à s’intéresser à la méthode proposée dans ce livre. Le fumeur qui est en vous est cependant constamment présent, faisant valoir ses arguments, essayant de tirer profit de toutes les situations, comme nous le verrons dans les pages suivantes.
[image: images]
L’idée de se séparer de ce parent proche qu’est la cigarette crée une déstabilisation dans tous les actes de la vie quotidienne. Cela est généralement d’autant plus fort que vous fumez depuis longtemps et un grand nombre de cigarettes. J’ai cependant vu des personnes fumant peu de cigarettes, mais chez lesquelles le fumeur en elles avait établi des liens très forts avec certains actes de leur vie courante. Vous n’êtes finalement pas une seule entité indifférenciée… Je dis souvent à mes patients qu’il y a une chaise pour qu’ils s’assoient, mais qu’en fait il faudrait trois chaises.
Au début, bien sûr, le fumeur qui est en vous est plus puissant que le non-fumeur. Le but de notre démarche est donc de dévaloriser le fumeur et de révéler et valoriser le non-fumeur.

Qui parle ?
Posez-vous cette question dès qu’une idée, un argument pour justifier une attitude, une analyse de la situation présente émerge dans vos pensées. Est-ce le fumeur qui les suscite ?
Cette demande constante de savoir qui parle en vous à tout moment est une gymnastique propre à vous aider dans votre réussite et efficace pour éviter les rechutes. Elle découle de la compréhension de la dualité fumeur/non-fumeur.
Méfiez-vous, le fumeur qui est en vous peut être très fort. À tout moment sa voix se fera entendre. Tout est bon pour faire échouer votre tentative. Il pourra avancer masqué, faire semblant d’avoir perdu la partie pour reprendre le contrôle.
 
Voici quelques exemples :
• Vous rendre odieux avec votre entourage pour vous entendre dire :
Je préfère encore que tu fumes !
• Vous faire prendre du poids par un grignotage excessif ou une consommation excessive d’alcool ou d’aliments très caloriques et vous faire penser :
Regarde la prise de poids que l’arrêt du tabac engendre !
Il vaut mieux reprendre la cigarette.
• Paradoxalement, si vous vous arrêtez facilement :
Tu vois que ce n’est pas un problème pour toi !
Ce n’est pas le moment actuellement, tu feras ça plus tard.
• Mais le plus gros piège que vous tendra le fumeur est le suivant : six mois après avoir arrêté, une voix résonnera dans votre tête :
— LE FUMEUR : Ça y est, tu penses maîtriser le problème ?
— VOUS : Oui, je n’ai pas touché une cigarette.
— LE FUMEUR : Non, ce n’est pas la vraie maîtrise.
— VOUS : Pourquoi ?
— LE FUMEUR : Parce que la vraie maîtrise est d’en fumer une seule tout en ne rechutant pas. Tu es capable de le faire. Vas-y !
Mon conseil
Ne cédez jamais à une cigarette isolée, responsable d’un grand nombre de rechutes. Décidez d’aller acheter un paquet et mettez-le sur la table. Le juge cédera à une cigarette, mais reculera devant l’idée de reprendre avec un paquet sous la main. C’est la compréhension de cette situation qui vous donnera une longueur d’avance.

Récemment, dans une entreprise, je réalisai une réunion de groupe d’une quarantaine de personnes désireuses d’arrêter de fumer. Après que j’eus exposé la dualité fumeur/non-fumeur, un certain nombre de fumeurs posèrent des questions. L’une de ces questions plaidait manifestement, même si de façon déguisée, pour contourner la stratégie qui était proposée. Un éclat de rire général suivit l’intervention. Les autres participants s’étaient aperçus que c’était la partie fumeuse qui parlait en développant des arguments personnels remettant en cause la demande d’arrêt. Ainsi apparaissaient nettement les deux facettes de la personnalité du fumeur, tel un Dr Jekyll et Mr Hyde. La mise en évidence de cette dualité est un pas capital.

C’est possible pour vous aussi
Si vous avez fait plusieurs tentatives d’arrêt dans le passé, le fumeur qui est en vous va essayer de vous persuader que vous n’avez « aucune chance de réussir » (« laissons cela aux autres, cela ne marchera pas pour moi »).
Ma réponse est qu’il est capital de ne pas penser que les autres peuvent réussir et pas vous. Le fait d’avoir échoué après plusieurs tentatives ne fait pas de vous un paria à classer dans une catégorie à part qui ne réussira jamais. Au contraire, vous avez stratifié votre désir d’arrêt, consolidé votre base décisionnelle et construit sans le savoir, marche après marche, un escalier vers la réussite.
Je me rappelle, lors de l’une de mes premières consultations de groupe à l’hôpital Cochin, d’un homme de trente-cinq ans, père de deux enfants. Il avait eu six mois auparavant un infarctus du myocarde et n’avait pas arrêté de fumer. En l’écoutant, tout le groupe (sept personnes en plus de lui) cessa de fumer. Lui
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