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COMMENT DEFINIR L'HYPNOSE ?

2 Plusieurs idées précongues par rapport a I’hypnose

Dans I'esprit collectif ’lhypnose serait :

un procédé miraculeux ou magique, entouré de ngjséerquel on peut croire ou ne
pas croire~> peur et fascination..

associée au music-hall = amalgame entre la suggeste spectacle (directe,
autoritaire) et I’hypnose thérapeutique utiliséePsgchothérapie et en Médecine
dépendante de la personnalité de I'hypnotiseusgrablablement « tout-puissant ».
=>» question autour du pouvoir ou du don ?

une méthode de « manipulation » par la suggestrentd

=>» peur que I'hypnotiseur nous fasse faire ou dirguel’'on ne souhaite pas...

un état de sommeil

un état de perte de contrble de ses pensées, detsss.

< Qu’est ce que I'hypnose ?

L’hypnose est un état naturelque chacun d’entre nous expérimente dans la vieaote et

durant lequel nous passons d'un état de consciendi@aire a un état de conscience

particulier.

Les exemples de cette « transe spontanée » sdtiptlesucomme I'absorption par un livre ou

un film, étre « dans la lune », la conduite autdgue. ..

L’hypnose estaussiun état provoquépar une personne grace a des technigues appises.

parle alors de transe induite ou provoguée. Dansddenaine médical ou de la

psychosomatique elle est qualifiée d’hypnose méslima thérapeutique.



2 Qu’est ce que I'hypnose médicale ou thérapeutique ?
L’hypnose médicale est a la fois :

» Un état modifié de conscience, différent de laleast du sommeil caractérisé par une

dissociation psychique et une activation corticale.

* Une relation singuliere au praticien qui recouves @léments intra-subjectifs et de
communication (empathie, confiance, suggestionstégfies de langage...)
2 Quelques définitions

L’hypnose n’est pas aisée a définir, voici plussspiropositions :

* Une définition selon Jean Godincentrée sur le « lacher prise «L’hypnose est un mode
de fonctionnement psychologique, dans lequel let,sgrace a lintervention d’'une autre
personne, parvient a faire abstraction de la r@knvironnante, tout en restant en relation
avec I'accompagnateur. Ce mode de fonctionnematitpber est privilégié dans la mesure
ou il fait apparaitre des possibilités nouvellgzar exemple, des possibilités supplémentaires
d’action de I'esprit sur le corps ou de travail pplogique & un niveau inconscient ».

* Une définition du Dr Jean-Marc Benhaiem centrée sur la relation et la douleur
« L’hypnose thérapeutique est une expérience oelaglle mettant en jeu des mécanismes
physiologiques et psychologiques permettant a ividd de mieux vivre, d’atténuer ou de

supprimer une pathologie douloureuse aigué ou ciaga»
* Une définition récente': L’hypnose pourrait se définir de la facon suiearEtat de
fonctionnement psychologique par lequel un sujetetation avec un praticien, expérimente

un champ de conscience élargi »

.  LHYPNOSE : UNE APPROCHE VALIDEE SCIENTIFIQUEMENT

Le développement de I'imagerie cérébrale et lehambhes en neurosciences ont permis de
prouver depuis une dizaine d’années l'existencen dtat hypnotique. Celui-ci est défini

! A.Bioy, C.Wood, I.Célestin-Lhopiteau, « L'aide-méimod’hypnose », p.7 ; Dunod, 2010



comme un état d’activation corticale caractérigfqulifférent d’autres états de conscience
telle que la veille, le sommeil, la somnolence, etc
Aujourd’hui I'état hypnotique est donc bien idei#iét la question de savoir si I'on y croit ou
on n’y croit pas est obsoléte. Par contre nouswesrlibres d’adhérer ou non a la pratique de
I’hypnose.
Dans le domaine de la douleur aigué nous savoas$igpnose peut :

- Réduire ou stopper I'activité de certaines zonesafueau normalement activées lors

de soins potentiellement douloureux

- Modifier la perception de I'intensité et du caraetdésagréable d’'une douleur

[I. HYPNOSE MEDICALE, HYNOANALGESIE : COMMUNIQUER ET SOGNER
AUTREMENT

Il existe deux modes d’utilisation teypnose médicale
- direct ou formel, il s’agit de lasséance d’hypnose

- indirect ou informel, il s’agit déhypnose conversationnelle

La séance d’hypnosesuccede a une information donnée au patient supeacédé et son
objectif et se réalise suivant « un protocole »elginduction, dissociation, phase de travail,

retour).

L’hypnose conversationnelle consiste a se servir de principes demmunication
couramment utilisés en hypnose (suggestions indgeanages métaphoriques, confusion de
langage...) mais sans qu'il y ait eu au préalablpltese formelle ou I'état hypnotique aura
été induit. Cette forme d’hypnose peut prendre epldans tout entretien avec un patient.
L'utilisation de ces principes va faire progressmemt entrer le patient dans unéranse
légere», c'est-a-dire qu’il va commencer a percevoir raument le monde. Si l'état
hypnotique n’est pas induit formellement, il vaeésuscité au cours de la conversation par

l'utilisation des procédés communicationnels.

2 Rainville P., Hofbauer R .K .,Buschnell M.C.at , « Hypnosis modulates activity in brainstructuirevolved

in the regulation of consciousnessleurnal of CognitivdNeuroscience2002, 14:887-901.



L’hypnoanalgésie :
— C’est l'utilisation de I'hypnose formelle et infoefte dans la prise en charge des
douleurs aigués et chroniques.
— Elle s'utilise seule ou en association a un amssfjue local, a des antalgiques et ou

des anxiolytiques, au mélange équimolaire d’oxyggrae protoxyde d’azote.

Pour information :’hypnosédation c’est I'utilisation de I'hypnoanalgésie associéaurie

sédation consciente avec plus ou moins une anestbéale.

IV. CONTEXTE D'UTILISATION DE L’'HYPNOANALGESIE

L’hypnoanalgésie requiert une formation solide disggge a l'université ou bien dans des
écoles privées ayant pour éthique de former unigmé¢hes professionnels de santé.
L’hypnopraticien se soit doit de ['utiliser danesddomaines et indications pour lesquels il
possede compétences et savoir-faire aussi bigrdgital qu’en cabinet médical.



Les différentes indications de I’hypnose a I'hnopith

PRISE EN CHARGE DES
DOULEURS AIGUES
IATROGENES
Pose de chambres implantables
(+AL)
Soins de plaies douloureux,
pansements
Soins invasifs : pose de
perfusion, prélevements
sanguins, points
de suture, ponction lombaire
Réduction de fracture
Examens invasifs douloureux et/
ou anxiogenes: coloscopie,
fibroscopies, biopsies...
Certaines interventions
chirurgicales
sous HYPNOSEDATION
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PRISE EN CHARGE DES DOULEURS

CHRONIQUES

Lombalgies, sciatalgies, migraines,
céphalées, douleurs neuropathiques

Consultation d’hypnothérapie

Complémentaire au traitement
antalgique
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PRISE EN CHARGE DES PROBLEMES PSYCHOSOMATIQUES ET DES EFFETS
SECONDAIRES

- Anxiété, claustrophobie (IRM, scanner), phobie depiqdres,

- Nausées, bouffées de chaleur,

- Tabagisme troubles du sommeil, dermatologie (ps@asis, eczéma),
- Préparation a 'accouchement, aux interventions churgicales...




V. OU SE FORMER ?

La liste suivante indique les écoles de formatiotuaillant uniquement des professionnels de
santé et qui sont toutes reconnues par différesnestés savantes d’hypnose (AFEHM
AFHyp*, CFHTB, GEAMH?®, Société francaise d’hypnose)

Formations adressées aux médecins et autres pragesnels de santéparamédicaux et

psychologues)
- Institut Francais d’'Hypnose (IFH) (Paris), sitéttp://www.hypnose.fr

- Hypnodissey(Villejuif) , Sit€ : www.hypnodyssey.com

- Instituts Milton Erickson : ils sont reconnus par Milton H. Erickson Foundation
(Paris, province, pays limitrophes francophones)istel sur le site:

http://www.cfhtb.org

- DU d’hypnose médicale de Bordeaux, sittp://www.u-bordeaux2.f(priorité aux

meédecins)

- DU d’hypnose médicale de Toulouse, sitgtp://atnhh.net/diplome.html

Formations réservées uniguement aux médecins

- DU d’hypnose médicale de la Pitié Salpétriére, lsite://www.hypnose-medicale.com

- DU d’hypnose clinigue de l'université Paris Xl,esithttp://www.medecine.u-psud.fr

- DU d’hypnose médicale de Montpellier, sitiettp://offre-formation.univ-montpl.fr
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3 Association francaise pour I'étude de I'hypnosdicade

* Association francaise d’hypnose

® Confédération francophone d'hypnose et thérapiaseb

® Groupement pour I'étude et les applications méetiode I'hypnose



