LES 6 ERREURS QUI
EMPECHENT DE GUERIR DU TOC

(et comment commencer a reprendre la main)
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BIENVENUE DANS CE GUIDE

Si tu lis ces lignes, tu en as probablement assez des pensées envahissantes,
des doutes incessants, des rituels qui mangent ton temps.

Tu as peut-étre lu beaucoup.

Compris beaucoup.

Et pourtant, rien ne change durablement.

Ce n'est ni un manque de volonté, ni un manque d'intelligence.
C'est un manque de savoir-faire précis face a un mécanisme preécis.

Le TOC ne passe pas tout seul.

Mais on peut en guérir — pas juste en réduire les symptdmes, pas juste
apprendre a vivre avec : en sortir.

Je m'appelle Bénédicte Pichard, psychologue, experte sur le TOC et les
phobies dimpulsion. Mon travail s'appuie sur les TCC et les neurosciences.
Pas sur l'introspection, pas sur la recherche du sens caché.

Sur un objectif unique : la guérison.

Dans ce guide, tu vas découvrir :

e Les 6 erreurs les plus fréquentes que font les
personnes qui souffrent de TOC

e Pourquoi ces erreurs entretiennent le probleme

» Ef surtout : ce que tu peux faire dés aujourd’hui pour
reprendre la main

Ce guide est ton premier pas.
Pas une consolation. Un début de prise de conscience.

Doy Pretend
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ERREUR N°1

# 7 Confondre larret des compulsions

visibles avec la guerison

“JE NE VERIFIE PLUS, JE NE DEMANDE PLUS RIEN A PERSONNE...
POURQUOI CA NE VA TOUJOURS PAS MIEUX ?”

Tu as arrété les rituels visibles : tu ne demandes plus a ton conjoint si tu l'aimes « vraiment », tu ne lis plus de forums. De

l'extérieur, c'est mieux. Et pourtant, le TOC est toujours Ia.
Tu as arrété la partie émergée du mécanisme, sans toucher a la partie immergée.

@ Pourquoi c'est une erreur
Ton cerveau envoie des pensées — tu ne les choisis pas. Mais ce que tu fais avec, c'est toi. Une compulsion, visible ou

mentale, est toujours une action de la personne — jamais du cerveau.

Pour chaque compulsion visible, il existe une version mentale : repasser une scéne, scanner ses sensations, se répéter
une phrase rassurante, argumenter intérieurement contre l'obsession... Ces actions mentales sont le vrai carburant du
TOC.

Quand tu arrétes une compulsion visible, tu cherches automatiquement une autre voie — presque toujours mentale.

C’est le moment ou tu as I'impression que « ¢ca va mieux », alors que tu as juste rendu le TOC plus invisible.

Quelques compulsions mentales fréquentes
Repasser une scéne pour vérifier « ce qui s'est passé »
Scanner ses sensations pour vérifier ce qu’on ressent
Se répéter « tout va bien », « ce n‘est qu'une pensée »
Argumenter intérieurement avec l'obsession

Anticiper mentalement comment gérer une situation a risque

Ce que tu peux faire a la place
Repérer ce que tu fais dans ta téte, pas seulement ce que tu fais avec ton corps. Au moment ou tu sens un mouvement

mental (« je vais juste vérifier... »), le laisser tomber au lieu de le faire.

I Le piége classique : croire que les compulsions mentales sont des pensées qu’on subit. Une obsession, c'est ton
cerveau qui te I'envoie. Une compulsion mentale, c'est toi qui la fais — méme invisible, méme rapide. On ne lutte pas

contre une pensée, mais on peut cesser une action.
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ERREUR N°2

“EST-CE QUE JE SUIS EN TRAIN DE FAIRE UNE COMPULSION LA ? IL, FAUT
QUE JE LE SACHE...”

Tu as compris le mécanisme. Tu sais quoi faire. Et c'est exactement la que peut s'installer un nouveau piége : transformer

la guérison elle-méme en terrain de TOC.

« Est-ce que je suis en train de faire une compulsion sans m’en rendre compte ? »
« Si je céde une fois, je perds tous mes progreés. »

« Je dois vérifier que je suis dans la bonne attitude. »
Ce sont les mémes mécanismes — appliqués maintenant a la méthode.

@ Pourquoi c’est une erreur
Le TOC ne s’intéresse pas au contenu. Il s'intéresse a ce que tu fais quand quelque chose tinquiéte. Si « bien faire le
travail de guérison » tinquiéte, le mécanisme se rallume immédiatement — avec, en bonus, une justification parfaite

(« C'est sérieux »).

Le perfectionnisme appliqué a la guérison reproduit ce qu'on cherche a défaire : quéte de certitude, vigilance

permanente, peur de mal faire. Sauf qu’on ne le voit plus, parce que ¢a a l'air sérieux et engageé.

Quelques formes typiques
Faire un bilan mental quotidien de « ou on en est »
Vérifier plusieurs fois si on a fait des compulsions sans s'en rendre compte
Refaire mentalement une situation pour vérifier qu’on I'a « bien gérée »
Chercher la « bonne attitude intérieure » comme on cherchait avant la « bonne pensée »

Ce que tu peux faire a la place
Accepter de ne pas faire la méthode parfaitement. Accepter de céder a une compulsion, de ne pas savoir si ce que tu
viens de faire dans ta téte en était une ou non. La guérison n’est pas un examen a réussir : c'est un changement de

relation avec l'incertitude — y compris l'incertitude sur la guérison elle-méme.

I Le piége classique : cette erreur a l'air vertueuse — « je veux bien faire », « je m'engage » Mais le sérieux dans la
guérison du TOC, ce n'est pas appliquer la méthode parfaitement. Cest accepter de la faire imparfaitement et de

continuer.
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ERREUR N°3

“IL DOIT FORCEMENT Y AVOIR UNE RAISON. SIJE COMPRENDS POURQUOI
J’AI CES TOC, JE POURRAI M’EN DEBARRASSER.”

C'est une idée trés répandue — et trés humaine. On pense que si on trouve enfin la bonne explication, le déclic viendra.

Alors on cherche : dans son passé, dans des livres, sur des forums, en thérapie analytique...

Mais a un certain stade, vouloir comprendre devient une forme de contréle. Et le contréle est précisément ce sur quoi le

TOC prospere.

(©)] Pourquoi c’est une erreur ?
Le TOC n’est pas un probléme intellectuel. Ce n’est pas non plus un symbole, un message inconscient, une trace d'une
blessure ancienne a décrypter. C'est un mécanisme cérébral et comportemental qui ne répond pas a la logique : il

répond a ce que tu fais (ou ne fais pas) quand il se déclenche.
Comprendre soulage ta logique sur le moment. Mais le TOC, lui, nécoute que tes réactions.

Ce qui le fait évoluer, c’est I'expérience directe, la confrontation graduelle a lincertitude, le changement d’habitudes

neuronales. Et ¢a ne passe pas toujours par des mots.

Ce que ca entretient
Une rumination déguisée en réflexion (« Mais pourquoi moi ? Pourquoi maintenant ? Qu’est-ce que ¢a veut dire ? »)
Le sentiment de tourner en rond malgré toutes les lectures

Une impression d'étre « bloqué-e » qui renforce la culpabilité

2 Ce que tu peux faire a la place
Décider que tu n'as pas besoin de tout comprendre pour commencer a aller mieux
Reporter ton attention sur ta vie réelle — pas pour fuir, mais parce que c’est la qu’elle se passe

Passer de I'analyse a I'action, méme petite, méme imparfaite

La phrase a se redire :

« Je n‘ai pas besoin d’'une réponse parfaite. J'ai besoin d’apprendre a réagir différemment. »

I Le piége classique : « comprendre » se transforme facilement en sa version sophistiquée — relire des livres sur le TOC,
écouter des podcasts, regarder des vidéos en boucle. Ca ressemble a de la formation. C'est souvent de la rumination
déguisée.
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# 4 “Altendre de ...” pour agir

(...ne plus avoir peur, étre moins stressé, moins angoisse...)

“JE. FERAI CA QUAND J'IRAI UN PEU MIEUX... LA, JE SUIS TROP TENDU-E,
TROP FATIGUE-E, TROP STRESSE-E...”

C'est une erreur fréquente, et tres humaine :

« Je vais commencer quand j'irai un peu mieux. »

« Je m’y mets quand je serai plus calme. »

« Je ferai 'exercice quand je serai moins angoissé-e, sinon je vais paniquer. »

Tu penses peut-étre qu'il faut d’‘abord te sentir prét-e ou plus stable pour pouvoir agir.

Mais cette idée est en réalité un frein.

(©)] Pourquoi c’est une erreur
Le changement ne vient pas aprés le calme. Il vient par l'action, méme inconfortable, méme imparfaite. Si tu attends de
ne plus avoir peur pour avancer, tu peux attendre des années — pendant lesquelles le TOC continue de se renforcer en

arriere-plan.

Le cerveau n‘apprend pas en théorie. Il apprend par expérience directe : a force de constater que tu agis sans céder a

l'angoisse, I'angoisse perd son pouvoir d'arréter ta vie.

Ce que cette attente entretient

Une forme d'évitement émotionnel

L'idée fausse qu’on doit étre « dans le bon état d'esprit » pour changer

Un sentiment d'impuissance (« Je voudrais agir, mais je ne peux pas encore »)

Une illusion de contréle... qui finit par renforcer le TOC

Ce que tu peux faire a la place
Te dire : « Ce n'est pas confortable, mais c’est faisable. »
Choisir une action de 2 minutes que tu peux faire méme angoissé-e — et la répéter, colite que codlte

Remplacer l'attente du calme par une logique de petite action malgré tout
I Le piége classique : la « préparation » — relire ses notes, faire un point sur ses émotions, se motiver, vérifier qu’on est

prét-e. La préparation est souvent une procrastination déguisée. On agit, ou on n‘agit pas. Préparer indéfiniment, c’est ne

pas agir.
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ERREUR N°5

Croire que ca va passer tout seul

« C’EST UNE PHASE, CA FINIRA PAR PASSER... AVEC LE TEMPS, CA VA
S’ESTOMPER. »

C'est une croyance courante, parfois encouragée par l'entourage : « Ne tinquiéte pas, tu traverses une période difficile, ca

va passer. » Ou par soi-méme : « Je vais attendre que ¢a aille mieux pour vraiment m’en occuper. »
Le probléme : le TOC ne fonctionne pas comme un rhume.

@ Pourquoi c’est une erreur
Sans intervention, le TOC ne s’estompe pas. Il se structure. Les automatismes se solidifient, les évitements se généralisent,
les rituels deviennent plus longs et plus subtils. Et il arrive souvent qu'il s'étende a de nouveaux thémes — un TOC du

couple peut migrer vers un TOC de contamination, un TOC de vérification vers une phobie d’impulsion.

Ce qui peut tromper : il y a des bonnes périodes. Des semaines ou tu crois que c'est derriére toi. Puis le TOC revient — sur
un autre angle, ou avec une intensité nouvelle. Ce n'est pas une rechute : c’est un trouble qui n’a jamais cessé de tourner

en arriére-plan.

Plus on attend, plus les habitudes mentales sont enracinées. Le TOC reste traitable a tout Gge — mais les automatismes
ont eu plus de temps pour se sédimenter.

Ce que cette attente entretient
Une chronicisation silencieuse
Une culpabilité (« Pourquoi je nai pas commencé plus tét ? »)

Un sentiment d'impuissance qui se déguise en patience

Ce qu'il faut savoir, a l'inverse

On peut guérir du TOC. Pas juste en réduire les symptémes. En sortir.

Mais ¢a ne se fait ni tout seul, ni par révélation. Ca se fait par un travail méthodique : apprendre a repérer ce qui nourrit

le TOG, a ne plus le faire, a tenir dans la durée. C'est une compétence qui s‘acquiert.
1 Le piége classique : confondre « période plus calme » et « rémission durable ». Tant que les habitudes mentales qui

nourrissent le TOC ne sont pas désactivées, la baisse de symptomes n'est qu’un répit. Le travail commence avant que les
symptdémes reviennent — pas apres.
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ERREUR N°6

“« LA, JE RESSENS QUE JE L’AIME VRAIMENT... CA VEUT DIRE QUE TOUT VA BIEN. »

Dans le TOC, la recherche de réassurance ne passe pas seulement par I'élimination du doute. Elle peut aussi passer par

l'inverse : s‘accrocher activement a ce qui fait du bien.

Dans le TOC du couple, par exemple :
Tu ressens soudain de I'amour, une évidence, une tendresse
Tu te focalises dessus, tu I'analyses, tu essaies de la prolonger

— pour étre siir-e que « c'est la bonne ».

Autre exemple dans le TOC existentiel :
Tu admires un magnifique coucher de soleil, et tu veux absolument en faire une “photographie mentale”, tu n'arrétes pas

de répéter aux personnes avec qui, tu es a quel point c'est génial...

Le soulagement est réel. Mais le TOC a juste changé de forme. C'est l'une des erreurs les plus invisibles, y compris pour

beaucoup de professionnels.

(©)] Pourquoi c’est une erreur
Chaque fois que tu utilises une sensation positive comme preuve, ton cerveau apprend : « Sans cette sensation, je ne

peux pas vivre normalement. »

La sensation positive devient une preuve qu'il faut maintenir, son absence une menace & surveiller. Méme le bien-étre
devient un outil de contréle.

Ce que tu peux faire a la place
Laisser une sensation positive exister sans t'y accrocher. Ne pas la commenter, ne pas l'analyser, ne pas la prendre

comme une preuve. Continuer ta vie qu’elle soit la ou non.
Tu peux te dire : « Cette sensation est agréable. Je n'en ai pas besoin pour avancer. »

I Le piége classique : cette erreur se déguise en « moment positif ». Repérer le moment ou la sensation devient une

preuve qu’on cherche @ maintenir — c’est un travail d’attention fine, qui change beaucoup une fois acquis.
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FELICITATIONS ! TU ES ALLE JUSQU'AU
BOUT.. ET CA COMPTE DEJA BEAUCOUP !

Tu viens de découvrir les 6 erreurs les plus fréquentes qui, sans qu'on s'en
rende compte, entretiennent le TOC :
» Confondre l'arrét des compulsions visibles avec la guérison
Faire de la guérison une nouvelle obsession
Vouloir tout comprendre avant d'agir
Attendre d'aller mieux pour se lancer
Croire que ¢a va passer tout seul
Se rassurer en s'agrippant aux sensations « positives »

Si tu te reconnais dans ces erreurs, retiens ceci :

Le TOC n'est pas une fatalité. Et ce n'est pas non plus quelque chose qu'on
apprend a supporter. On en guérit.

Pas par la volonté seule. Pas par la compréhension de son histoire. Par
[acquisition d'un savoir-faire précis face a un mécanisme précis : apprendre

quoi faire — et quoi ne pas faire — quand le TOC se manifeste.

C'est une compétence. Elle s'apprend.

Et maintenant ?

Lire ce guide n'est pas rien. C'est commencer a voir clair dans ce qui entretient
réellement le TOC.

Mais identifier les erreurs ne suffit pas a les désamorcer durablement. Ce qui fait
la différence sur le long terme, ce n'est pas l'effort de volonté : c'est la structure —

savoir quoi faire, concretement, a chaque moment ou le TOC apparait.

C'est exactement pour répondre a ce besoin que jai congu :
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® Le “Plan de Sortie” ton programme pour
guérir du TOC

"M”‘? " i
Un programme en ligne, progressif et structuré, congu pour , - Eelrdaireae

pulsifs & Phobie dimpulsion

t'apprendre :
— Comment réagir quand une pensée intrusive survient
— Comment ne plus renforcer le TOC sans t'en rendre compte

— Comment agir méme quand le doute et l'anxiété sont

présents
— Comment retrouver de la stabilité, pas a pas — avec un cap

clair : la guérison

Tu avances a fton rythme, avec des repéres clairs et un fil

conducteur congu pour éviter les pieges les plus fréquents.

Découvrir le programme

Et si tu doutes encore, retiens ceci :
Tu n'as pas besoin d'étre prét-e & 100 % pour commencer.

Tu as juste besoin de ne plus vouloir rester au méme endroit.

! En cas de TOC sévére, d’idées suicidaires, ou de comorbidités

importantes (dépression magjeure, trouble bipolaire non stabilisé, etc.) ce

programme n’est pas adapté, il est important de consulter un-e

professionnel-le de santé mentale qui te suit en direct. 5 U\(/O/
" @ 2 ‘,T/W/ﬂm/
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