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A Plan

Introduction




LES PUBLICATIONS RECENTES SUR
L’HYPNOSE A LA MATERNITE



Madden K, Cochrane Database Syst Rev. 2012. Hypnosis for pain management
during labour and childbirth.

Werner A, BJOG. 2013 Self-hypnosis for coping with labour pain: a randomised
controlled trial

Werner Acta Obstet Gynecol Scand. 2013 Effect of self-hypnosis on duration of
labor and maternal and neonatal outcomes: a randomized controlled trial.

L 'hypnose/ I’hypnose anténatale ne semble pas efficace

e sur l'utilisation des traitements pharmacologiques de la douleur pendant le
travail

e sur le taux de péridurale,
 de césariennes,

* lalongueur du travail,
 J’admission des bébés en USI
le taux d’allaitement maternel

D’autres études sont indispensables avant de pouvoir donner
des recommandations sur la place de I’'hypnose dans |a prise en
charge de |la douleur a la maternité.



Meéthodes de soulagement des douleurs du
travail: préférences personnelles des

parturientes, sages femmes et obstétriciens

Pain relief for childbirth: The preferences of pregnant women, midwives and obstetricians.
Madden K. Women and Birth (2012)

Method Median (interquartile range)
EcheII\es numerique Women ® Midwives Obstetricians
delabs
1= je n’en veut absolument pas Bath/watgr 3.73 (2) 4.23 (1) 3.25(2)
. PR . immersion
2= je préfere ne pas avoir S 3.99 2) 4.47 (1) 3.90 (2)
3= cam’est egal Heatpack 393(2)  4.30(1)  3.60 (1)
4= je prefere avoir Massage 3.94(2)  4.10 (2) 3.40 (1)
5= j’en veux absolument | Support person | 4.91 (0) 4.85 (0) 4.73 (0)
Hypnosis 2.87 (2) 3.31 (1) 2.30 (2)
Nitrous oxide 3.04 (2) 3.56 (1) 3.72 (1)
Pethidine/ 2.25 (1) 2.33 (2) 3.49 (1)
morphine
Epidural 2.71 (2) 2.21 (1) 3.93 (2)




Et pourtant..

L” hypnose pour
accouchements:
une vieille histoire




1955 British Med Journal

Medical use of hypnotism
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Annales Francaises d'Anesthesie et de Réanimation 29 (2010) 616-620

Disponible en ligne sur Elsevier Masson France
-"’
o7 , EM|consulte
www.sciencedirect.com www.em-consulte.com

Article original
Effet du mouvement de balancement sur la douleur du travail avant la mise en
place du cathéter péridural en position assise™

Effect of rocking motion on labor pain before epidural catheter insertion in the sitting position

V. Waisblat®*, F.-]. Mercier®, B. Langholz €, A. Berthoz ¢, P. Cavagna?®, D. Benhamou ®

* Groupement haospitalier Le-Raincy-Montfermeil, 10, boulevard du Général-Leclerc, 93370 Montfermeil, France

b Département d’anesthésie-réanimation, hapital Antoine-Béclére, AP-HP, 157, rue de la Porte-de-Trivaux, BP 405, 92141 Clamart cedex, France

< Preventive Medicine, University of Southemn California, Keck School of Medicine, 1540 Alcazar Street, CHP-220, Los Angeles, CA 90033, Etats-Unis
“ Physiologie de la perception et de I'action, Collége de France, 11, place Marcelin-Berthelot, 75231 Paris cedex 05, France

* Departement d'anesthésie-reanimation, AP-HP, CHU Bicétre, 78, rue du Generl-Leclerc, 94275 Le-Kremtin-Bicétre, France



Scores de douleur
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Douleurs des contractions en position immobile



Evaluation d’un processus hypnotique sur les douleurs la peur et Ia
satisfaction des femmes en travail

MATERIEL ET METHODES

ANESTHESIOLOGY 2012




Autorisation du Comité de Protection des Personnes

Etude multicentrique 6 unités d’obstétrique
16 anesthésistes seniors (8 HYPN + et 8 HYPN -)

10 parturientes par anesthésiste, informeées et
consentantes = 160 femmes

Amarican Socioty o A/
Anesthesiologists -'Jrﬁ

ANESTHESIOLOGY 2012

AMERICAN SOCIETY OF ANESTHESIOLOGISTS ANNUAL MEETING




Temps de |'étude



Parametres mesures

Avant I’APD:
Douleur des Contractions

Peur de la Ponction Péridurale

Apres la pose du cathéter péridural

Douleur de |la pose du cathéter

Satisfaction globale de la pose du cathéter
péridural



0-

pas mal, Echelle numérique simplifiée
pas peur,
pas satisfaite MAL, PEUR ou SATISFAITE
033,5=PEU

3,536,5=MOYENNEMENT

6,53 10 = TRES

10 = maximum mal, peur et satisfaite



Evaluation d’un processus hypnotique sur les douleurs la
peur et la satisfaction des femmes en travail

RESULTATS



Onze femmes ont refusé de participer a I'étude
A LB S LB S LB L

154 femmes ont été inclues
AN L LY S S S L

Les groupes de femmes sont similaires
AN LB LY LY LY LY L

Ammqm So(_:hly.c 4B
Anesthesiologists ‘:L&Jé

ANESTHESIOLOGY 2012

AMERICAN SOCIETY OF ANESTHESIOLOGISTS ANNUAL MEETING




Contraction
TO
T1

T2

Peur
TO
T1

T2

Le balancement

TREAT
n=79

1-7.8]
5-6.2]

#14.5-5.2]*

N1-5.4]
12-4.3]*

2[2.7-3.7]*

Fait baisser

* |ladouleur des
contractions =

-1,4 soit-20% p<0,001

74% des femmes p<0,001

e Jlapeurdela
ponction
péridurale =

-0,8 soit-20% p<0,001

48% des femmes p=0,63



Balancement + toucher
+/- hypnose verbale

Contraction

T0

Dans le groupe HYPN

T
La douleur et la peur

T2

baissent de
Peur -20% p<0,0001
TO 4.7-6.2]
T1 4.8 [49-5.4] Chez 60% et 55% des

T2 9-5.3]

femmes respectivement
p<0,0001



Cathéter et satisfaction

| ___CNTR HYPN

Douleur a la pose
du catheter 3.8 [3.2-4.3] 2.3 [1.9-2.8]*

Satisfaction a
’APD 9.0 [8.6-9.3] 9.4 [9.3-9.6]*

Ammk;anSoglmy« AR
Anesthesiologists =3,

ANESTHESIOLOGY 2012

AMERICAN SOCIETY OF ANESTHESIOLOGISTS ANNUAL MEETING




Evaluation d’un processus hypnotique sur les douleurs la
peur et la satisfaction des femmes en travail

DISCUSSION



Par I’association du balancement,
du toucher et de I’hypnose verbale

I =
n=76 n=79
Contraction
TO 7.3 [6.8-7.7]
T1 5.9 [5.5-6.4]
T2 5.8 [5.3-6.3]
Peur
TO 5.2[4.7-6.2] 1-5.4]
T1 4.8 [4.1-5.4] 2-4.3]*
T2 4.6 [3.9-5.3] 7-3.77*

DeTOa T2
La douleur et |la peur
Baissent de

1/3 en moyenne

pour 2/3 des
femmes




Limitation= non randomisation

Car il était impossible de tirer au sort
I"anesthésiste de garde a la maternité.

Mais les 2 groupes qui étaient similaires et ont
évolué de facon similaire avec le balancement

Résultats statistiques robustes



Interprétation des résultats 1

1. Le balancement seul a été efficace

Il stimule le systeme vestibulaire

= notre réféerentiel fondamental




La stimulation vestibulaire

Effet antalgique de la stimulation vestibulaire calorique

* Valentini E. Hypnotic modulation of pain perception and of brain activity
triggered by nociceptive laser stimuli. Cortex. 2013

Modifie la conscience de soi et le sentiment d’incarnation
(bodily self-consciousness)

* Blanke O et al., Out-of-body experience ...Implications for neurocognitive
mechanisms of corporeal awareness and self-consciousness, Brain Res
Brain Res Rev. 2005

* Lopez C, Schreyer HM, Preuss N, Mast FW. Vestibular stimulation modifies
the body schema. Neuropsychologia. 2012



Interprétation des résultats 2

2. Le toucher n’a pas montré d’effet a lui seul.
Peut-étre un effet plafond du balancement ?
Peut-étre que le massage (stimulation de la
proprioception) aurait été efficace ?

3. Avec I’hypnose verbale, explicite
Les effets se sont potentialisés:
Processus complet d’hypnose



Conclusion

Nous avons utilisé une hypnose implicite et explicite*
Qui se sont potentialisées

Cette hypnose est efficace
a la maternité durant le travail

sur les douleurs et la peur
meéme si pas pour tout le monde

*Zelinka 2014



Hypnose de rue
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