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Thérapie d’Acceptation et d’Engagement (ACT) et Thérapie Fondée sur la Compassion

(TFC), pour traiter la douleur chronique complexe : Etudes de cas et perspectives cliniques
Gie.gdch@gmail.com

Dans ce symposium, nous présenterons I’application des thérapies cognitivo-comportementales de troisieme vague,
notamment ’ACT (Acceptance and Commitment Therapy, Hayes et al, 1999) et la TFC (Thérapie Fondée sur la
Compassion, Gilbert, 2010) dans la prise en charge psychologique des différentes pathologies douloureuses. ACT
et TFC visent a réduire I'impact de la douleur sur le fonctionnement global et a améliorer la qualité de vie des
personnes souffrant de douleurs chroniques en optimisant les résultats grace a une meilleure adhésion a la thérapie
et une régulation émotionnelle plus efficace. En s’appuyant sur un cas clinique, une intervention psychologique
ciblant I'intégration des différents principes de I’autocompassion sera explicitée et expérimentée par les participants.

1¢* Résumé :

Les thérapies d’acceptation et d’engagement (ACT) dans la prise en charge psychologique des
douleurs pelvi-périnéales
Anne Masselin Dubois, Maitresse de conférences en psychologie clinique et psychopathologie, Université de Bourgogne.
Psychologue clinicienne au Centre Expert en Pelvipérinéologie au Centre Hospitalier Universitaire -CHU- de Dijon.
Anne.Dubois@u-bourgogne.fr

La prise en charge psychologique des douleurs pelvi-périnéales chroniques présentent un défi pour le clinicien par
I’absence de repéres cliniques et d’outils psychothérapeutiques validés dans ces pathologies encore peu explorées.
Toutefois, les approches cognitivo-comportementales de troisieme vague, et en particulier la thérapie d’acceptation
et d’engagement (ACT), offrent des perspectives prometteuses pour soulager et améliorer la qualité de vie de ces
patientes En se centrant sur les processus d’acceptation, de flexibilité psychologique dans I’expérience douloureuse
et de clarification des valeurs, I’ACT souhaite réduire 1’impact de la douleur sur le fonctionnement global et a
améliorer la qualité de vie.

Cette communication présentera les apports des thérapies d’ACT et discutera de la manicre dont les techniques
d’ACT peuvent favoriser la flexibilité¢ psychologique face a la douleur chronique. La discussion portera sur les
enjeux cliniques et méthodologiques de cette approche, ainsi que sur ses perspectives d’intégration dans les parcours
de soins pluridisciplinaires des patients souffrant de douleurs pelvi-périnéales.
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2¢me Résumé :
Honte, sentiment d'injustice et craintes liées a la compassion pendant I’ACT centrée sur la
douleur chronique : que faire ? Etude de cas
Franck Henry, Doctorant en psychologie clinique de la santé et psychopathologie a |I’Université de Tours. Membre associé
du laboratoire de recherche EE 1901. Psychologue clinicien-psychothérapeute au Centre Médico-Psychologique Pivot (pdle
de psychiatrie adulte) du Centre Hospitalier de Chateauroux
franck.henryl6@gmail.com

Les thérapies comportementales et cognitives (TCC) et parmi elles la thérapie d'acceptation et d'engagement (ACT),
sont connues pour leurs bienfaits aupres des personnes affectées par des douleurs chroniques. Néanmoins, il existe
des différences interindividuelles. Les résultats de certains travaux suggerent des difficultés a s'approprier
durablement les ressources thérapeutiques enseignées en TCC chez les patients douloureux chroniques présentant
un sentiment d’injustice et/ou un état de stress post-traumatique (en particulier complexe). L’évolution
psychologique de cette population serait moins favorable et les rechutes plus fréquentes en post-suivi.

Dans ce symposium, nous présenterons le cas clinique de Jean, 44 ans, rencontré au centre de la douleur chronique
du CHU de Limoges. Jean souffre depuis I’age de 7 ans d’un psoriasis rhumatoide sévére compliqué d’un syndrome
fibromyalgique. Au cours d’une thérapie ACT (en groupe) suivie au sein du centre, Jean s’est retrouvé « bloqué »
dans I’accomplissement d’une tache inter-séance. Nous présenterons ’analyse fonctionnelle diachronique et
synchronique, inspirée des fondements théoriques et empiriques de la thérapie fondée sur la compassion (TFC) de
cette situation-probléme. Cette analyse illustrera les relations entre la douleur chronique, I’autocritique (manque de
bienveillance envers soi-méme), les sentiments de honte et d’injustice, la colére, avec les mémoires traumatiques,
les profils d'attachement insécure et le catastrophisme.

Les résultats d’études scientifiques dont certains sont issus de notre travail doctoral, viendront étayer cette analyse
sur le plan théorique. Une intervention psychologique basée sur la compassion, proposée a Jean pour sortir cette
impasse sera explicitée et expérimentée par les participants. Enfin, nous discuterons de I’intérét qu’il peut y avoir,
pour certains patients douloureux chroniques, a intégrer aux TCC centrées sur la gestion des douleurs chroniques,
d’autres interventions ciblant l'intégration des traumatismes, l'attachement et I'autocompassion pour en optimiser
les résultats via une meilleure adhésion a la thérapie et une meilleure régulation émotionnelle.
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