
La méditation pleine 
conscience c’est…(1,3,6)

Une qualité de
conscience qui émerge lorsqu’on 

tourne intentionnellement
son esprit vers le moment présent.

C’est l’attention portée à l’expérience
vécue et éprouvée

Intégration de séances éducatives collectives 

de méditation pleine conscience 

dans un programme d’ETP 

à destination des INSUFFISANTS CARDIAQUES
Mr B.Barjhoux, Mr L.Marillet, Mme M.Pepin, Mme J.Disdier, Dr C.Casset, Dr M.Salvat

Equipe pluridisciplinaire du RESIC38 (Réseau des insuffisants cardiaques de l’Isère) – Pôle ETP MRSI

Au final, trois attitudes sont cultivées 
- ouverture maximale du champ attentionnel à l’expérience de l’instant 

- désengagement des tendances à juger, contrôler ou orienter l’expérience 
- absence d’analyse (remplacée par l’observation et le ressenti)
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sans attente (on
ne cherche pas 

quelque chose de 

précis)

sans jugement (on 
ne décide pas si c’est

bien ou mal, désirable 

ou non) 

lâcher-prise 
ou comment passer du 

mode « faire » 
au mode « être »

sans filtre 
(on accepte ce qui

Vient: non-censure 

d’une pensée)

Effets escomptés
le réentraînement attentionnel induit une réduction de la vulnérabilité émotionnelle à des stimuli stresseurs, 

tant sur le plan cognitif, comportemental que psychophysiologique

Pourquoi intégrer cette pratique dans une démarche ETP d’accompagnement 
de patients insuffisants cardiaques chroniques (ICC) ?

- la méditation permet de travailler en particulier sur les compétence psychosociales et d’adaptation 
nécessaires à la bonne gestion de la maladie dans la vie de tous les jours:

- Pour aider le patient à mieux gérer l’impact psychique ET physique de la maladie

- Pour permettre au patient de partager une expérience autour de l’appréhension 
du vécu de la maladie avec des pairs atteints d’ICC mais aussi 

avec des patients porteurs d’une autre maladie chronique

Développement de 
la capacité à 

prendre soin de 
soi(5); 

« Empowerment » 
de la personne et 
(ré)appropriation 

de sa capacité 
d’agir(7)

Mise en pratique 
quotidienne

d’une activité à 
domicile et/ou en 

groupe

Effet favorable sur le 
« rapport au corps » 
et les compétences 

d’autosoin(7)

Meilleure 
gestion du 
stress et de 

l’anxiété(9,10,11); 
Réduction des 

sentiments
dépressifs(8)

Impact sur
l’appréhension de la 

douleur(8); Réduction 
des troubles du 

sommeil(4)

Amélioration
de la qualité de
vie physique(8)

(estime de soi, sentiment d’auto-efficacité, confiance en soi, 
connaissance de soi, gestion de ses émotions et maîtrise de 

son stress, observation et renforcement de soi)

Une approche expérientielle 
du vécu de l’individu,

suspendant toute 
interprétation intellectuelle

une compétence d’ordre 
métacognitive sous-tendue par 
deux composantes principales, 

l’autorégulation de l’attention et 
l’orientation attentionnelle vers 

l’expérience

Mise en place de séances à destination de patients insuffisants cardiaques chroniques 
inclus dans un programme d’Education Thérapeutique des Patients

- proposition d’un cycle de 4 séances lors de bilans éducatifs partagés (2 heures mensuelles; 8 patients maximum)

-séances de mise en pratique reproductible dans le quotidien pour la « gestion de soi » 
(engagement des participants à une pratique régulière autonome durant le cycle)

- évaluation: ressenti et satisfaction des patients au sortir des séances (technique d’évaluation orale globale) ; impact des séances et de 
la pratique quotidienne à 3 mois de la fin du cycle (entretiens téléphoniques individuels )

- Discussion en cours concernant la mise en place d’un protocole de recherche clinique pour l’évaluation de l’impact clinique des 
séances

Exercices sur la respiration, la 
reconnaissance des émotions, 
l’observation des pensées et la 
perception de l’environnement 

sensoriel 

Développement de 
la capacité à gérer 

les émotions(4); 
Canalisation des 

ruminations
mentales(2)


