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comme moyen de survivre à la 
perte, sur la mentalisation, qui est 
définie comme «  une classe générale 
d’opérations mentales incluant la 
représentation et la symbolisation 
et conduisant à une transformation 
et à une élaboration des expé riences 
pulsionnelles chargées d’affects en 
structures mentales de mieux en 
mieux organisées  » (p. 84).

La deuxième partie de l’ouvrage 
s’intitule «  les complications 
 actuelles du deuil  ». Sous le titre 
de «  la mort anticipée  », le premier 
chapitre de cette partie nous invite 
à réfléchir sur ce qu’elle est, sur 
l’angoisse de séparation, le deuil 
anticipé et la nécessité d’un accom-
pagnement psychosocial auprès des 
 bénéficiaires qui sont confrontés 
à pareille situation. Le deuxième 
chapitre, particulièrement chargé 
à notre point de vue, porte le titre 
«  quand la mort rend malade  » et 
aborde le deuil traumatique, le 
syndrome post- traumatique, la cul-
pabilité du survivant, les facteurs 
de personnalité dans la dépression 
post-deuil, les complications du 
deuil chez l’enfant  ; quant au cha-
pitre trois de cette même partie, 
d’une actualité incontestable, il 
traite des deuils qui n’en finissent 
pas, deuils après la disparition d’un 
être cher, fragilité de toute tenta-
tive de deuil après une disparition, 
perte d’un être cher lors de catas-
trophes naturelles ou humaines, 
deuil après suicide, le suicide chez 
l’adolescent, les deuils impossibles 
et les rites de commémoration qui 
constituent une «  véritable autori-
sation de vie  » (p. 185).

«  Le deuil demain  : comment en 
parler  ?  » Sans être futuriste, cette 
troisième partie nous propose dans 
un premier chapitre des considé-
rations démographiques sur les 
deuils les plus fréquents, le sexe 
des morts, les femmes plus exposées 
que les hommes à vivre des pertes 
et des deuils, la place du veuvage 
en France et le statut matrimonial 
comme facteur de protection de 
la santé. Le deuxième chapitre de 
cette partie consacré à «  la famille 
comme espace de resocialisation 
naturelle  » reconnaît que la réaf-
firmation de l’affiliation prévient 
les complications du deuil  ; il s’at-
tarde un moment sur l’affiliation 
lignagère et l’affiliation imaginaire 
pour se terminer sur l’importance 
de parler de la mort à l’école, de la 
dédramatiser en utilisant des  contes 
structurants et des illustrations à 
partir d’animaux à vie courte. Les 
deux derniers chapitres de cette 
partie abordent la question des 
groupes de parole qui permettent 
de partager le deuil, des groupes 

thérapeutiques qui permettent, 
eux, d’intégrer la mort.

Madame Bacqué conclut  :
Quand le travail de prévention 
est correctement effectué, 
quand le groupe joue son rôle, 
quand la mentalisation de la 
perte relie le social à l’affec-
tif, quand les rites funéraires 
 favorisent l’accès à la symbo-
lisation de la mort au travers 
des  représentations qu’ils 
éveillent, alors, l’endeuillé, 
confronté à la réalité de la 
mort d’un être cher, peut inté-
rioriser le défunt, c’est-à-dire 
non  seulement accepter sa 
perte définitive et irréversible, 
mais aussi reconstituer une 
histoire «  fermée  » et «  ronde  » 
du passé et progressivement, 
 récupérer l’énergie  nécessaire 
pour, tout simplement, 
 réinvestir la vie (p. 269).
Le mérite de cet ouvrage est de 

nous conscientiser davantage à l’im-
portance des rites (rites de passages, 
rites funéraires, rites de commémo-
ration) au cours de toute la vie. Au 
fil de cette lecture, leurs fonctions 
nous apparaissent indéniables 
et éminemment thérapeutiques. 
L’auteure a su, dans le but de faci-
liter la compréhension de certains 
concepts ou de rafraîchir les con-
naissances des lecteurs, utiliser de 
façon appropriée des illustrations 
cliniques et des encarts portant 
sur les modèles psychologiques du 
deuil, les critères diagnostiques de 
l’état de stress post-traumatique, 
les facteurs aggravant les difficultés 
liées au deuil chez l’enfant, l’hétéro-
évaluation lors d’un entretien semi-
directif permettant le diagnostic de 
«  deuil compliqué  », les difficultés 
spécifiques du deuil après suicide 
chez l’enfant.

Il nous apparaît cependant tenir 
de l’ambition et peut-être de l’uto-
pie de vouloir traiter équitablement 
de tous les sujets abordés. Ambition 
ou utopie qui ne font pas partie 
généralement de la «  boîte à outils  » 
de l’auteure. On aurait pu d’ailleurs 
ajouter un mot au sous-titre de cet 
ouvrage pour qu’il devienne psycho-
logie «  et sociologie de la perte et 
du deuil  », car l’auteure accorde une 
place non négligeable aux considé-
rations sociologiques concer nant 
la mort et le deuil. Au total  : une 
 lecture agréable et profitable.

Denise Badeau

CHENU, Bruno 

Dieu et l’homme 
souffrant
Paris, Bayard, 2004, 72 p.

Ce petit livre a été écrit dans 
l’épreuve, lors d’une maladie que 
nous redoutons tous  : le cancer. 
Cela donne aux propos de Bruno 
Chenu une force particulière. Théo-
logien catholique décédé à l’âge de 
60 ans, le 23 mai 2003, des suites de 
son  cancer, Bruno Chenu nous livre 
donc ici, sobrement et avec des mots 
 simples, son dernier témoignage sur 
le bonheur de croire. 

L’ouvrage est divisé en trois par-
ties. Dans la première partie, intitulée 
«  Quel Dieu  ?  », l’auter propose quatre 
paradoxes,  quatre tensions ou quatre 
polarités  : Dieu transcendant   /     Dieu 
 immanent, Dieu caché   /     Dieu révélé, 
Dieu tout-  puissant   /     Dieu faible, Dieu 
 silence   /     Dieu parole. Les réflexions 
théologiques sont tissées de nom-
breuses citations qui évoquent une 
certaine ouverture au pluralisme con-
fessionnel et culturel. En effet, parmi 
les auteurs cités, on retrouve Martin 
Buber, Élie  Wiesel, André Neher, 
Henri Le Saux (connu aussi sous le 
nom de Swami  Abhishiktananda), 
 Raimundo  Panikkar, Martin Luther 
et Paul Ricoeur. 

Dans la deuxième partie, qui a 
pour titre «  Quel homme  ?  », l’auteur 
commente trois expressions  : vivre 
sous la menace, vivre accompagné 
et vivre par grâce. Bien entendu, 
vivre sous la menace invite à aller à 
l’essentiel. Et c’est ce que fait Bruno 
Chenu en rappelant que la souf-
france est un scandale, qu’elle n’a 
aucune valeur en soi. Loin de toute 
spiritualité doloriste, il affirme avec 
force que la souffrance déstructure 
et déshumanise. Par contre, la souf-
france prend sens à partir d’autre 

chose qu’elle-même. Pour l’auteur, 
cet autre chose a pris le nom d’ac-
compagnement  : celui du médecin, 
des amis et de Dieu. Rédigée à la 
première personne, cette deuxième 
partie comporte néanmoins plu-
sieurs citations du très beau livre de 
 Maurice Bellet, L’épreuve ou le tout 
petit livre de la divine douceur, Paris, 
DDB, 1988, écrit en des circons tances 
comparables, lors d’une hospitali-
sation. Il n’est donc pas étonnant 
que Bellet, lui aussi théologien, 
ait accepté d’écrire la préface du 
 présent livre. 

La troisième et dernière  partie du 
livre est constituée de deux annexes 
qui reproduisent l’intégralité de deux 
lettres que Bruno Chenu a adres-
sées durant sa maladie, d’une part 
au groupe des Dombes, et d’autre 
part à la communauté des Bénédic-
tines de Pradines chez qui se réunit 
ce groupe de dialogue théologique 
catholique  /  protestant. Bien que 
ces deux lettres n’ajoutent rien aux 
 belles méditations que nous propose 
ce livre, elles  éclairent la teneur et le 
contexte de sa  maladie (un lymphome 
du testicule qui exige une chimiothé-
rapie avec ponctions lombaires régu-
lières…) et l’état d’esprit dans lequel il 
la vivait (humour, foi, sérénité…).

Non technique mais profond, ce 
dernier livre de Bruno Chenu fait 
désormais partie d’une vaste œuvre 
qui vient d’être couronnée en 2004 
par un prix spécial des libraires 
 religieux français.

Jean-Jacques Lavoie

RAIMBAULT, Ginette

Parlons du deuil
Paris, Payot, 2004, 142 p.

Rédigé par une  psychanalyste, ce 
livre, qui ne comporte ni introduc-
tion ni conclusion, est essentielle-
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ment un recueil de témoignages de 
personnes endeuillées. Le premier 
témoignage provient de l’auteure 
elle-même qui relate les deuils 
qu’ont dû vivre ses propres  ancêtres. 
La parole est aussi donnée à sa nièce 
qui a perdu ses parents dans une 
catastrophe aérienne alors qu’elle 
n’avait que trois ans et demi. Les 
 origines des autres témoignages 
sont plutôt variées et couvrent un 
horizon historique contrasté  : les 
Métamorphoses d’Ovide (deuil de 
Niobé, fille de Tantale et épouse 
d’Amphion, le roi de  Thèbes), 
des biographies (deuil de la reine 
 Victoria à la suite de la mort du 
prince Albert  ; divers deuils de 
Hermann Hesse), des travaux non 
identifiés de psychanalystes (deuil 
d’une fillette âgée de quatre ans 
lors du suicide de sa mère), un jour-
nal intime (deuil d’une mère qui a 
perdu son bébé), une lettre (deuil 
d’un père et d’une mère qui ont 
perdu leur fils à la guerre en 1945), 
des émissions radiopho niques 
 (femmes en deuil d’un enfant mort-
né, d’un autiste décédé très jeune, 
d’un adolescent qui s’est suicidé, 
etc.), un cas  clinique pro venant 
peut-être de l’expérience profes-
sionnelle de l’auteure (deuil d’un 
enfant de huit ans lors du suicide 
de sa mère). L’identification précise 
de certains témoignages est par-
fois impossible  ; c’est par  exemple 
le cas du deuil de cette jeune 
femme  originaire  d’Afrique noire 
qui a perdu son bébé lors de son 
accouchement dans une maternité 
en banlieue parisienne. Les nom-
breux témoignages, qui portent sur 
le deuil des enfants ou des parents 
ayant perdu un enfant, permettent 
à l’auteure de donner quelques 
 conseils et de réfléchir à la représen-
tation de la mort chez les enfants et 
aux effets sur les endeuillés (surtout 
les enfants) de la mort d’un proche. 
Par contre, ces réflexions sont trop 
rares et proviennent pour l’essentiel 
de l’œuvre de Sigmund Freud. Qui 
plus est, les nombreuses citations 
du fondateur de la psychanalyse ne 
sont jamais suivies d’une référence 
précise. Seule la petite bibliogra-
phie qui clôt l’ouvrage permet 
d’identifier les livres de Freud dont 
s’est fortement inspirée l’auteure. 
Quant aux autres références de 
cette courte bibliographie, elles 
sont pour la plupart incomplètes. 
En outre, les  sources des opinions 
ou des citations de plusieurs autres 
auteurs mentionnés dans le livre 
(par exemple, Dorothy Berlingham, 
Anna Freud, Donald W. Winnicott, 
Philippe Ariès, Michael Balint) ne 
sont aucunement signalées ni en 
notes ni dans la bibliographie. 

En définitive, ce livre est certes 
émouvant à cause des nombreux 
témoignages qu’il contient, mais 
il est aussi décevant parce qu’il 
 manque de rigueur au plan métho-
dologique et surtout parce qu’il ne 
donne pas suffisamment de place 
aux analyses et aux réflexions 
 critiques sur le deuil. 

Jean-Jacques Lavoie 
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