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Avant-propos
L’organisme humain est une mécanique merveilleuse et complexe que 
nous sommes continuellement en train de découvrir et redécouvrir.

Les chercheurs en sciences humaines sont semblables à ces 
astronomes qui, le regard tourné vers l’infiniment grand, parcourent 
inlassablement la galaxie et étudient passionnément de nouveaux 
horizons, de nouvelles planètes.

Du microcosme au macrocosme, la soif de toucher « l’inaccessible 
étoile » et de percer les mystères du cerveau, des comportements, 
des pensées, etc. est une quête sans fin qui anime la vie de tous les 
chercheurs.

Les récents progrès en imagerie médicale et en sciences modernes 
nous offrent une toute nouvelle compréhension de notre structure 
anatomique et de nos différents systèmes : nerveux, endocrinien 
(hormonal), vasculaire, immunitaire, respiratoire, digestif, émotionnel, 
psychologique…

Semblables aux astronomes explorant de nouvelles étoiles, les 
biologistes ne cessent de découvrir une nouvelle anatomie, de 
nouvelles fonctions et interactions.

Les dernières découvertes en neurosciences nous confirment que ces 
systèmes sont tous intimement reliés et coopérants. Ils collaborent, 
à chaque instant, pour le maintien de notre santé et de notre 
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PARTIE I  

Un peu de théorie  
et d’anatomie :  

le système nerveux
Nous pourrions définir le système nerveux comme l’organe de la 
communication. Cette communication se fait du centre (système 
nerveux central) vers la périphérie (système nerveux périphérique), 
et de la périphérie vers le centre.

Les échanges sont possibles par des voies motrices, efférentes (qui 
partent du cerveau), et par des voies sensitives, afférentes (qui arrivent 
au cerveau).

Le système nerveux central (SNC) comporte la plus grande partie 
du système nerveux. Il est constitué de deux éléments : l’encéphale 
et la moelle épinière.

L’encéphale comprend le cerveau, le cervelet et le tronc cérébral.

Le rôle du SNC est de recueillir les informations, de les intégrer et 
d’y répondre, en participant à l’activation des différentes parties 
du corps.
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Cette trame nerveuse diffuse des ordres, recueille et transmet les 
informations sensorielles au système nerveux central. Le système 
nerveux périphérique ouvre le cerveau vers le monde extérieur.

La voie sensitive, la voie des sens
La voie sensitive est la voie afférente (celle qui arrive au cerveau). Par 
le biais du système neurosensoriel, la voie sensitive nous permet de 
percevoir notre environnement – à la fois interne et externe.

Le cerveau, seul, n’est rien ; sa survie, sa bonne construction, son 
développement, son évolution dépendent du système sensoriel. La 
bonne régulation des systèmes nerveux est intimement liée au bon 
fonctionnement de nos différents sens. La diminution ou la perte d’un 
sens crée toujours une insécurité chez la personne concernée. De 
manière générale, un non-voyant, par exemple, sera plus sensible 
au stress qu’un voyant. La baisse significative ou la perte d’un sens 
peut entraîner l’isolement. L’isolement, à la longue, aura pour 
conséquence une dégénérescence du système nerveux, notamment 
par une atrophie des différents sens. Grâce à la neuroplasticité du 
cerveau, un non-voyant pourra compenser son handicap sensoriel en 
développant d’autres sens et d’autres aptitudes. Un non-voyant aura 
très souvent une meilleure écoute, un meilleur toucher et souvent 
une meilleure mémoire qu’un voyant ; et ce, en se construisant des 
images grâce à ses autres sens.

Toutes ces notions nous invitent à bien prendre soin de nos organes 
sensoriels et de ceux de nos proches vieillissants. Les organes des 
sens (les yeux, le nez, les oreilles, la langue, la peau) devront être bien 
éduqués, rééduqués et entretenus quotidiennement. Il ne faudra pas 
hésiter, évidemment, à consulter, à les soigner, les corriger (yeux), les 
appareiller (oreilles), si besoin est.

En aidant à réguler et à calmer le système nerveux, la mise en pratique 
de la TPV est un très bon outil pour accompagner les personnes 

souffrant de stress et d’angoisse, causés notamment par la baisse 
handicapante ou la perte d’un sens.

La musicothérapie
Dans la TPV, l’approche sensorielle est particulièrement 
développée. Le docteur Stephen W.  Porges s’est 
particulièrement intéressé à la musicothérapie. Si le son soigne, 
apprendre à écouter, à s’accorder, nous aide également à vivre 
de bien meilleures relations sociales. Le système sensoriel ne 
se limite pas à ces fameux cinq sens. Nous pouvons ajouter au 
moins six autres sens sans lesquels nous ne pourrions survivre.

La proprioception – le 6e sens

C’est le sens qui nous permet de nous positionner et de nous orienter 
dans l’espace. Il nous assure une stabilité dans le mouvement. La 
proprioception est possible grâce à une communication permanente 
entre le système nerveux central et les récepteurs sensoriels du 
système nerveux périphérique.

Avoir une bonne proprioception nous procure une assise intérieure 
propice à développer un sentiment de stabilité et de sécurité.

Le sens de l’équilibre – le 7e sens

C’est le sens qui nous permet de maintenir notre équilibre postural. 
Lorsque nous marchons, à chaque pas, nous sommes comme en 
déséquilibre, mais, grâce à nos différents récepteurs sensoriels, 
nous maintenons un « pseudo-équilibre ». L’équilibre est donc relatif, 
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Partie II  
La théorie polyvagale, 

c’est…
La théorie polyvagale met en évidence les différents mécanismes 
cérébraux en rapport avec l’état d’insécurité, de danger – ou de danger 
de mort – de notre système nerveux autonome.

Par ce biais, elle apporte une toute nouvelle compréhension à la 
psychologie, et de nouvelles manières de traiter les mondes humain, 
animal et même végétal, car, dans le fond, tout le monde a besoin 
d’amour et de sécurité.

Les différents troubles fonctionnels qui empoisonnent nos vies sont 
très souvent l’expression d’un déséquilibre de ce système nerveux 
autonome, et principalement d’une mauvaise tonicité de la branche 
vagale ventrale. Pour y faire face, nous avons généralement tendance 
à chercher – en vain – nos réponses à l’extérieur, alors que, la plupart 
du temps, elles nous attendent paisiblement à l’intérieur.

La pratique de la TPV nous amène à nous connecter –  voire à 
nous reconnecter  – à notre être intérieur. Par cette action, nous 
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tranquillisons notre océan intérieur, et nous sommes plus en mesure 
d’accéder à la sécurité tissulaire.

Le principe est simple :

•	 Trouver la sécurité intérieure et souscrire à la santé du corps, 
du cœur et de la tête.

•	 Trouver la sécurité intérieure, booster notre système immu-
nitaire. Et, la plupart du temps, la capacité de notre corps à 
s’autoguérir fera le reste.

•	 Trouver la sécurité intérieure et mieux habiter nos émotions, 
voire les transcender.

•	 Trouver la sécurité intérieure et permettre à notre cerveau so-
cial de s’exprimer pleinement, de créer de nouveaux liens, de 
nouvelles voies professionnelles, de nouvelles perspectives 
– oser parler en public, par exemple.

Cette nouvelle et révolutionnaire approche nous permet de vivre avec 
une bien meilleure compréhension et régulation de nos différents 
états intérieurs. Elle nous offre de précieuses clés pour revenir à un 
bon état d’équilibre général, si nécessaire. Elle favorise le maintien 
d’un état de santé à travers l’équilibre quotidien de nos différents 
états (vagal dorsal, sympathique, vagal ventral).

Sur les terres vagales, tout est une question de sécurité. Nous allons 
vous donner des outils simples pour accéder à cet état.

Les trois états intérieurs 
principaux selon la TPV

1. « Je suis en danger de mort. »
2. « Je suis en danger. »
3. « Je suis en sécurité. »

Ces trois états vont entraîner différentes réactions 
comportementales traitées par deux systèmes nerveux faisant 
partie du système nerveux autonome :
•	 Le système sympathique.
•	 Le système parasympathique qui est composé de deux 
branches  : la branche vagale dorsale, et la branche vagale 
ventrale.

Ces trois états intérieurs correspondent aux états suivants :
1. « Je suis en danger de mort » : état vagal dorsal.
2. « je suis en danger » : état sympathique.
3. « Je suis en sécurité » : état vagal ventral.

Les réactions comportementales à ces trois états, sont :
1. L’immobilisme.
2. Le mouvement : la fuite ou l’attaque.
3. L’engagement social.

Lorsqu’on observe nos comportements, on comprend alors 
que c’est le mode sympathique qui fait la liaison entre ces 
deux branches (dorsale et ventrale). On ne peut pas passer du 
mode dorsal au mode ventral ; il nous faut passer par le mode 
sympathique. De même, lorsque le cerveau ne trouve pas la 
solution dans la fuite ou l’attaque (pas de solution en mode 
sympathique ni en mode ventral), lorsqu’il se sent comme 
impuissant, il s’immobilise, se fige (mode dorsal)…

Les différentes réactions seront toujours à considérer en 
fonction de nos expériences passées et de notre mémoire 




