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hrapie...what’s that ?

asiste a utiliser la musique comme
« distraire » le patient (lors de

urs de stress d’une personne atteinte par la
die ou victime d'un accident par exemple.

thérapie active:
.) Musicothérapie passive:
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Le tympan

Les osselets

OREILLE

INTERNE L'oreille capte

les sons, les
transmet au
cerveau qui les
décode et les
interpreéte.

Le nerf
auditif

La cochlée
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dans le

Corps
géniculé meédian
du thalamus
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Colliculus
inférieur

Lemnisque
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—coute d’'une musique:
JES¥Structures sous-corticales
SONT ;,J” itees en 1¢" puis les
nrormationsatteignent le cortex
,UJ [ des de ‘V'\hemlspheres
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l'hip‘ ( memoire) et le
cortex frontal inferieur
vent.

—coute d'une melodie familiere:
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_(.lne musique rythmee :

14



on lit une partition, c’est
X visuel qui s'anime dans
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“emotions suscitees par
wcoute de la musique agitent
assstructures profondes et

Tioyen ducervelet et 'amygdale
jour le déco&
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Mésencéphale Cortex préfrontal ventromédian

*——anpocampe

Cortex orbitofrontal droit Amggdale cérebrale gauche

Ann Blood et Rodert Zatorre, PNAS, 2000

4 U'IMAGERIE CEREBRALE révele les aires activées par différents types de musiques.
Ici, le sujet écoutait une musique tres plaisante. On a constaté que dans certaines
aires — le mésencéphale, le striatum et le cortex orbitofrontal droit —, le débit san-

guin augmentait, tandis qu'il décroissait dans le cortex préfrontal ventromédian,
I'amygdale cérébrale et I'hippocampe.

LMN du CErVe sau pendant une
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ecoutez

V4

yeux et

©)

18




sircuit de la récompense

ents qui génerent de la joie, du
tre activent au niveau de notre
appelle le circuit de la
orcement.

rcuit est vital car il induit la motivation
pensable pour que le comportement d’'une
e soit compatible avec sa survie!

19



Uit de la recompense

plaisir provoqué par la
déplaisir induit par une

apprentissage de ces
rtements nécessaires et ce qui revient a
~ un conditionnement de I'individu.
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sircuit de la récompense

e muslique appréciée par un
leux zones du cerveau qui
iIsément a ce circuit de la
accumbens et 1'aire

entale ventrale.

‘donc une libération de dopamine
1NO2) an niveau des neurones de ces
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ifcuit de la recompense

€& Entrées

sensorielles

€ \oies

nerveuses
a dopamine




sircuit de la recompense

tion de drogues activent les mémes

au niveau du noyau accumbens .Il y a donc une
phase d’appétence suivie d"une phase de
consommation.

23



Bircuit de la recompense

Thalamus

Pallidum

caude

Putamen
(latéral)

Noyau
amygdalien

Noyaux gris centraux
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trances.

sique méditative ou génératrice de
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erents usage de la
musique

lque: casgue ou oreillettes de
one, MP3, etc.

des
srieur, par exemple
lon, dans 'avion,...
e détente et/ ou de stimulation : musique
' au calme dans notre salon, haut-parleurs des salles
ert, sons émis par |'orchestre symphoniques,

de jazz, etc..).

stiquement de
5 le métro, dans
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Enusique dans la médecine

haute antiquité, les philosophes,
CIns, guerisseurs se sont

| e de la musique sur le
s et I’ame des individus.

n, Aristote étaient persuadés que la

ique pouvait résoudre la discorde entre le
et 'esprit.

- @ Le roi David chantaient des Psaumes

accompagneé de sa lyre pour calmer son ame de
ses angoisses et chanter ses louanges a Dieu
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isigue dans la médecine

publie un article sur
1 phonographe au bloc

les tons mineurs peuvent réduire le fréquence
cardiaque et la tension artérielle.
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s premiers ecouteurs en 1901
iss0cies a l'inhalation du
Jrotoxyde d’azote!l!!




Isique dans la medecine

le nombreuses études ont essayé a
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a musique dans la medecine

oy publie en 1998 une étude

| duction des besoins en
ypofol et u uction des besoins en
ntanil (dérivé morphinique) pendant un
ent pour lithiases rénales.

007, JABER et al. publie une étude sur

¢ de séances de musicothérapie suivie
d’une période de repos chez 30 patients intubés
ou non-intubés:
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~tude de S.Jaber et al.

sicothérapie en réanimation hors
5 patients en cours de sevrage
1 les patients non ventilés:

les francaises d’anesthésie et de

nation 26 (2007) 30-38

17O
g
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E!"-"" S.Jaber et All

sédation répartis en 2 groupes:
eS

- 15 patic on-intubés

e de musicothérapie de leur choix

ant 20 minutes selon un protocole validé
ontage en U, soit une séance de repos de
20 utes

On mesure la FC, la pression artérielle

- systolique, la FR toutes les 5 minutes.

33



fude de S.Jaber et al.

_ s la séance, on évalue 1'état
eil-agitation par | échelle de Richmond
ASS), par I'index bispectral (BISS) et par

chelle visuelle numérique (EVN).

RASS score

_ _ PichmondAgtaion& SedationScale  |CAMCU
/"""

| 1 | Oowsy

n Briefly awakens 10 voice (eye opening & contact < 10 secs)

Movement or eye-opening 1o voice (no eye contact)

No response to voice,

-n No response to voice or physical stimulation

e
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\/ariations des parametres
dynamigues pendant les seances

Groupe non intubé (n=15) Groupe intubé (n=15)
--e--Repos —e— Music --e --Repos —e— Music
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1ment faire?

de musiques faut-il proposer?
ce qu’un patient apprécie?

| patient intubé,
sédaté ou non sédaté?
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droblemes rencontrés !

origines culturelles et linguistiques
1€es.

tients le plu
renre de démar

oblemes de « parasitages »: modification
node de ventilation pendant 1'écoute,

y lification de la vitesse de perfusion des

- drogues, entrée et sortie du personnel soignant
ou autre, alarmes intempestives, familles qui
enlevent les écouteurs pour mettre la
télévision, etc.etc.

lvent agés peu réceptifs a
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Methodologie

de le programme opératoire du

2la est possible, nous allons trouver le
nt et andons s’il est d"accord qu’on
diffuse de la e et ce qu’il écoute chez lui

it on demande au patient hospitalisé dans notre
s'il est partant pour l’experlence et ce qu'il
re écouter.

| t on demande a la famille d"apporter un lecteur
- pour que le patient puisse écouter sa musique .

- B .)Soit chez un patient intubé qui se réveille apres une
intervention, on lui met les écouteurs avec une
musique dite passe-partout.
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Jhiljsation du lecteur mp3 avec
eurs a usage unique.

e stimulant .
ue électronique new-age
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Jatient intubé-ventilé




opere intube .
bation du patient

on sto
metres stables.
peut démarrer I"écoute de la musique.
nt prét a étre détubé: on stoppe le mp3.
ut le proposer a nouveau plus tard.
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niment voir si cela
fonctionne?

ont intubé, on voit assez
ela lui convient ou si cela
oéte...Cert patients restent calmes et
eins, d’autres manifestent leur
ontentement (rare). On suit attentivement
arametre vitaux. On leur demande si tout
ien?
.) Pour les patients hospitalisés au long cours, la
démarche est plus aisée et le lecteur mp3 reste
dans leur chambre et peut étre utilisé au
moment le plus opportun.
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Fatient BPCO

éveillable
on-agressive

der le patient a vbas s’endormir
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[ .ests pour détecter s’il v a une
2383 pull y

t des parametres vitaux

premiers para es sont enregistrés 5
es avant le début de I"écoute.

note sur la feuille de récolte de données

s conditions d’écoute ( patient intubé ou non,
- sédaté ou non, drogues vasopressives ou non,
~ etc..)

47






ecouté de la musique ( sauf
z un seul patient qui manifestement
ait pas la musique)

| le nombre important de parasitages dus

x conditions d’écoute ( expliquées au début),
il est difficile de prouver, pour le moment, par
des chiffres(parametres vitaux) le bien-étre
engendré par 'écoute de musique.
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LY MCo ULT pPJalticClito
neficient de la
u5|cotherap|e7

> patients
e de cathéters.

. des patients intubés ventilés qui se
lent apres une intervention cardiaque ou

. des patients hospitalisés au long cours.
des patients post-ARCA
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Jesultats encourageants!

les patients( non-sédatés) qui ont
plaint.

1 ont « écouté » de la
redemande par la

[talns pat
que a leur réve

By

rtains patients nous font remarquer qu’ils
se ent moins stressés.

- @ .) Changement de mentalité de la part du corps
soignant.
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" Conclusion

es évoluent tres vite et prennent de
place » dans nos unités de

es soignants deviennent

¢ techniciens et ont de

1S en moins de temps a consacrer au

ent en temps que tel, a ses besoins simples,
amille et son environnement. Pourtant le

t du lit 10 n’est pas que I’ARCA de
vendredi passé, la patiente du lit 9 n’est pas
que le remplacement de valve aortique d'hier.
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" Conclusion

t un tout. Sa guérison ou du
-étre dépend aussi bien de la

yigne son psychisme.

t pour cela que nous devons faire rire nos
ients, les aider a penser a autre chose qu’a
maladie . Peu importe les moyens utilisés
parvenir, ¢’ est le résultat qui compte.

- @ Etsila musique est un des medium qui peut
faire en sorte que le patient se sente moins mal
ou mieux, alors utilisons le !
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/ers une medecine plus
iumaine...
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vierci de votre

. écoute »
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et technologies Michel Chion/ Dominos

J.L. Juan de Mendoza Dominos

élévitch Essais/Points 2015

le technique de musicothérapie dans la prise en charge de

r : le montage en U/ Guétins et al. Douleurs(Paris)
doi:10.1016/

eau mélomane Emmanuel Bigand / Ed. Belin Cerveau et

Effects of music therapy in intensive care unit without sedation in
weaning patients versus non-ventilated patients : Jaber S. et al.
Annales francaises d’anesthésie et de réanimation-February 2007
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sic on cardiovascual reaction
JAMA 1994 /272

/ Pharrel Williams.
it de la récompense : toxique ou manie .
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