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Qu’est-ce que

la Pleine conscience / Mindfulness?
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Définition de la Pleine conscience :

C’est la présence qui émerge du fait de porter son
attention, intentionnellement, au moment présent,
sans jugement.

(Jon Kabat-Zinn 1990)



Les objectifs primordiaux de la pratique de
la Pleine conscience sont:

°* Maintenir la conscience de Pexpérience d’un
moment a Pautre,

*Se degager du fort attachement aux pensées, aux
sensations physiques et aux émotions. Développer
la flexibilité psychologique...

°* Déevelopper un sentiment de bien-étre et d’equilibre
émotionnel.



Mindfulness-Based Stress Reduction
(MBSR)

Créé par
Jon Kabat-Zinn, Ph.D. en 1979

au Centre for Mindfulness de la faculté
de meédecine de PUniversité du
Massachussetts
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Qui peut bénéficier de ce programme?
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Les professionnels de la santeé referent au
MBSR pour différentes conditions dont :

- Asthme

 Douleur chronique

- Haute pression
sanguine

- Céphalée

- Episodes de
panique/anxieéeteée

« Dépression

 Diabete

« Cancer

 Trouble du sommeil
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Stress psychologique
Maladie cardiaque
Maladie de la peau
Fibromyalgie

Stress relié au travail
Stress relié a la
famille

Pré et post chirurgie
Sentiment de « se
sentir pas correct »
ou « hors controle »



Le programme MBSR a ete demontreé efficace pour:

* Reduire la severite de la douleur

(Reiner et al. 2013, McCracken et al. 2011, Zangi et al. 2012,
Khoury et al. 2015)

* Reduire Panxiété, le stress et I’épuisement
professionnel

(Shennea et al. 2011, Bohimeijer et al. 2010, Khoury et al. 2015,
Segal et al. 2013, Mohammed et al., 2018)

* Ameéliorer le bien-étre
(Chiesa et al. 2009)

°* Ameéliorer le sentiment d’efficacité et la qualite de
vie

(Bédard et al. 2003’ Koury et al. 2015) Alain Gaumond, pht, M.Sc. Septembre 2018



Le programme MBSR a été démontreé efficace pour:

* Favoriser des changements au niveau de la fonction
du cerveau des régions suivantes : medial cortex,
default mode network, insula, amygdala, lateral
frontal regions and basal ganglia.

(Marchand 2014)

* Réduire de 50% la probabilité de récidive de
dépression :

Une adaptation du MBSR, le Mindfulness-Based
Cognitive Therapy (MBCT), est recommandeée
dans plusieurs guides de pratique clinique
notamment au Nafional Institut for Health and
Clinical Excellence (NICE) en Angleterre

(Segal et al. 2002, Kuyken et al. 2016)
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La meéditation Pleine conscience :

Ce n’est pas...
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« La dureté du mental »

(Bob et al. 1997,
tire du film scientifique « Les Boys »)
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Un domaine qu’on tend
a manquer,
a ignorer,
a abuser
Ou en perdre le controle...

C’est notre propre corps.

(Kabat-Zinn 2008)
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L’histoire d’une personne peut
affecter sa vulnérabilitée a
deévelopper de la douleur
persistante...

Question de perception et
de conditionnement.
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La douleur est ...
La souffrance est ...

La souffrance d’une personne
tend a augmenter

lorsqu’on s’éloigne du moment préesent
(Germer 2005)
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Approche expérientielle :

1) Meditation assise
2) Scan corporel.
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Application en physiothérapie
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Passage du
modele biomeédical
au

modele biopsychosocial
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Constats observeés en lien avec
la douleur persistante :

°* Perte de conscience et de perception du corps
(Wand et al. 2010)

° Altération de la représentation mental du corps
(Flor et al. 1997)

°* Perte du sens de repositionnement de la colonne
vertébrale

(O'Sullivan et al. 2003)
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Constats observeés en lien avec
la douleur persistante :

°*L’imagerie du cerveau (flIRM) démontre que les
regions impliquées pour les émotions le sont aussi
pour la douleur chronique

(Apkarian et al, 2009)

°La pensée catastrophique est le meilleur prédicteur
de douleur et d’incapacité persistantes en raison de
sa relation étroite avec la peur et I'évitement

(Picavet et al. 2002, Sullivan et al. 2004, Severeijns et al. 2005,
Leeuw et al. 2007)

Alain Gaumond, pht, M.Sc. Septembre 2018



INJURY

DISUSE
DEFRESSION RECOVERY

A DISABILITY

AVOIDANCE
HYPERVIGILANCE

PAIN EXPERIENCE ~ CONFRONTATION

PAIN-RELATED FE#H

FAIN CATASTHDFHIZING NO FEAR

MINDFU LNESS

NEGATIVE AFFECTIVITY
THREATENING ILLNESSS INFORMATION

Version révisée du « Modeéle peur-évitement » de la douleur chronique

(Viaeyen & Linton, 2000) suggérant une fenétre d’intervention pour la

Pleine conscience (Schiitze, Rees, Preece & Schiitze, 2010).



Effets de la Pleine conscience en physiothérapie :

* Réduit PPeffet des pensées catastrophiques
(Schiitze, O’Sullivan et al. 2014, Schiitze et al. 2010, Gardner-Nix et al. 2008)

* Ameliore la fonction, la dépression et allége le fardeau de la
douleur chronique

(Brown 2013, Chiesa and Serretti 2011, Schiitze, O’Sullivan et al. 2014,
Teixeira 2008 )

°* Module Ia neuroplasticité du cerveau en lien avec la douleur
(Zeidan F. et al., 2011)

°* Améliore Pacceptation de la douleur, la fonction malgreé la
douleur et Pengagement des patients en physiothérapie

(Reiner et al. 2013, McCracken et al. 2011, Zangi et al. 2012,
Shennea et al. 2011, Mahoney et al. 2012)
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Un exemple d’adaptation du MBSR
pour la physiothérapie :

Mindfulness-Based Functional Therapy: a preliminary
open trial of an integrated model of care for people
with persistent low back pain

Schiitze R, Slater H, O'Sullivan P, Thornton J, Finlay-
Jones A and Rees CS (2014) Front. Psychol. 5:839.
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Exemples cliniques d’intégration
de la Pleine conscience

en physiothérapie...
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ESPACE i sangoence
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