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DESU: Diplôme d’Etude Supérieure Universitaire

DU: Diplôme Universitaire

IRM: Imagerie par Résonance Magnétique

MBCT: Mindfulness-Based Cognitive therapy

MBI: Mindfulnes Based Interventions

MBSR: Mindfulness Based Stress Reduction

MBCR: Mindfulness-Based Cancer Recovery

MBCP: Mindfulness-Based Childbirth and Parenting

MB-EAT: Mindfulness-based eating awareness training

MBRP: Mindfulness-Based Relapse Prevention

MBDBT: Mindfulness-Based Dialectical Behavior Therapy

MSC: Mindful Self-Compassion

PMSI: Programme de Médicalisation des Systèmes d’Information

Abréviations
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La méditation de pleine conscience (mindfulness) est une thérapie 

complémentaire qui ne se substitue pas aux traitements conventionnels du 

cancer.

Elle est un soin de support en onco-hématologie et ne doit pas être considérée 

comme un traitement curatif du cancer.

Préambule

7
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• La méditation dite de pleine conscience (mindfulness) est un ensemble de 

pratiques visant à s’entraîner à une présence attentive et sans jugement à soi-

même (corps – pensées - émotions) et à ce qui nous entoure.

• La mindfulness est un « état de conscience qui résulte du fait de porter son 

attention, intentionnellement, au moment présent, sans jugement, sur 

l’expérience qui se déploie instant après instant » (Kabat-Zinn, 2003)

• Les pratiques méditatives ont des éléments en commun, et notamment :

• Une attention focalisée (par exemple sur la respiration, les                           sensations 

corporelles...) ;

• Une attitude ouverte consistant à laisser les pensées se produire naturellement, sans 

porter de jugement.

• Elle fait l’objet de nombreuses publications scientifiques : 

• Au 1/02/2022, sur Pub med, le nombre d’articles scientifiques comportant le terme 

« mindfulness » dans le titre ou le résumé est de  10166 publications

Définitions

8
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• La méditation est une pratique complémentaire aux traitements spécifiques du cancer :

• La méditation est différente de la relaxation, qui peut néanmoins être un de ses bénéfices.

• La méditation est une pratique et non un outil ponctuel.

• La recherche scientifique s’appuie principalement sur des interventions basées sur la pleine 

conscience type Mindfulness Based Stress Reduction (MBSR) (cf annexe 1).

• La méditation n’est pas un traitement spécifique de la maladie.

• La méditation ne se substitue pas à un groupe de parole et ne remplace pas une 

psychothérapie individuelle. 

Définitions

9
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• La méditation a des effets prouvés sur le cerveau et son fonctionnement en lien avec 

la neuroplasticité : 

• Objectivé par IRM fonctionnelle, la pratique méditative entraine des modifications anatomiques et fonctionnelles du 

cerveau.

• Les études ont concerné :

• Soit des méditants « experts » chez lesquels on a retrouvé des particularités dans l’anatomie ou l’activation des 

différents réseaux ;

• Soit des méditants débutants suivis le temps d’une période d’apprentissage.

• Malgré ces avancées des questions demeurent :

• Les changements observés sont-ils directement et uniquement dus à la pratique de la méditation ?

• Les effets constatés au cours de l’apprentissage chez des débutants persistent-ils dans le temps ? Faut-il poursuivre la 

pratique de la méditation ? Si oui, à quel rythme ?

• Les différents types de méditation (méditation d’attention focalisée, méditation 

d’attention ouverte et méditation sur la bienveillance et la compassion) activent des 

zones différentes du cerveau en neuro-imagerie.

Neurosciences

10
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Neurosciences

Modifications du cerveau liées à la méditation

11
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Neurosciences

Mécanismes de la méditation par attention focalisée

12
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• Une grande partie des études a été réalisée auprès de populations de patientes atteintes de 
cancer du sein, en utilisant dans la plupart des cas le programme MBSR. Les résultats ci-
après reflètent donc le niveau de preuve obtenu majoritairement sur cette population. 

• Le programme MBCT est plus particulièrement utilisé en psychopathologie comme approche 
préventive de la rechute dépressive.

13

Indications

Préambule
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Indications
Cancer du sein *  

Niveau de preuve HAS**

Anxiété / stress A

Dépression A

Qualité de vie A

14

**http://www.has-sante.fr/portail/upload/docs/application/pdf/2013-06/etat_des_lieux_niveau_preuve_gradation.pdf

Indications

Cancer du sein

* Les études ont été majoritairement réalisées auprès de patientes en situation adjuvante après 

traitement par chimiothérapie
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Indications
Niveau de preuve HAS*

Troubles du sommeil B

Douleurs 
(efficacité sur la perception, acceptation de la douleur, 

non significative sur l’intensité)

B

Bouffées de chaleur
C

Troubles cognitifs et de l’attention B

Fatigue B 

Troubles sexuels C

Image corporelle 
(améliore la perception positive de l’image corporelle)

B

*http://www.has-sante.fr/portail/upload/docs/application/pdf/2013-06/etat_des_lieux_niveau_preuve_gradation.pdf

Indications
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• Il n’y a pas de contre-indication physique à la pratique de la méditation de pleine conscience. Les MBI 
(interventions basées sur la pleine conscience) peuvent être proposées aux patients à tout moment du 
traitement et tout stade de la maladie. Il faut rester vigilant, toutefois, en cas de troubles musculo 
squelettiques ou autre atteinte physique ayant un impact sur l’équilibre.

• Les MBI ne sont pas indiquées en revanche en cas de troubles et pathologies psychiques aigus, en 
particulier :

• Troubles psychiatriques (troubles psychotiques, dépression sévère, confusion…)

• Situations de sevrage en cours (alcool, tabac…)

• Anxiété sociale avérée

• États émotionnellement intenses (ex: deuil, annonce du cancer, annonce de la progression…)

Rappel : L’entretien d’inclusion préalable au démarrage du groupe avec l’instructeur doit permettre 
d’identifier d’éventuels troubles psychiques contre-indiquant la pratique de la méditation. En cas de 
doute, il peut être utile de recourir à un avis médical et/ou d’un psychologue.

Situations non adaptées à l’utilisation de la méditation
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• Peu de données sont disponibles concernant les effets indésirables des pratiques de 
méditation de pleine conscience. Les effets indésirables sont souvent transitoires et bénins. 

• Les risques d’exacerbation de problématiques émotionnelles ou psychologiques existent 
comme : 

• Majoration de l’anxiété

• Épisode de confusion ou de dépersonnalisation

17

Effets indésirables 

En cas de doute, il peut être utile de recourir à un avis médical et/ou d’un psychologue.

Cf diapo 14 « situations non adaptées à l’utilisation de la méditation » 
Copyright AFSOS, version validée du 07/04/2022



La méditation dite de pleine conscience 

(mindfulness) en onco-hematologie

Attention aux :

• Risques de manipulation mentale

• Dérives financières

• Dérives sectaires ( cf. rapport MIVILUDES : https://www.derives-sectes.gouv.fr/)

Pour prévenir ces risques de dérive :

• La méditation est, et doit être exclusivement utilisée en thérapie complémentaire 

des traitements spécifiques onco-hématologiques chez un patient consentant.

• L’instructeur doit être formé ( cf. chapitre formation).

18

Méditation de pleine conscience et risque de dérives 
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• En amont 

• Avant d’intégrer un groupe, un dialogue individuel est prévu entre l’instructeur et le participant pour :

- Recueillir ses motivations et ses attentes, 

- Présenter le programme et répondre à ses questions, 

- Valider l’adéquation entre sa situation et les bénéfices attendus du programme envisagé.

• Exemple de déroulé pratique d’une session (en présentiel ou en visio)

• Durée : entre 1 heure et 3H00 pour les séances collectives.

• Introduction de nouvelles modalités de méditation 

• Instruction de méditation (méditation guidée)

• Temps d’échange soutenu par l’instructeur : 

- Retour d’expériences, 

- Discussion des progrès et des obstacles à la pratique. 

• Des instructions de pratiques entre les séances et/ou un enregistrement audio de la pratique guidée peuvent 

être fournis en soutien à la pratique personnelle entre deux séances.

Modalités pratiques

Structure d’une session de méditation au sein d’un programme MBI

19
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Modalités pratiques 

Exemple d’étapes d’une pratique de méditation assise

20

• Faire une pause et choisir une posture confortable

• Il est important de trouver une position qui permette à la fois un maintien confortable sans effort 
et un état d’esprit alerte.

• La position sur une chaise ou un coussin ferme est privilégiée, mais elle peut être adaptée en fonction 
des possibilités physiques du patient et du lieu où il se trouve. La stabilité du corps aide à stabiliser l’esprit. 

• La durée et la fréquence des séances sont variables et doivent s’adapter à la situation du patient.

• Remarquer ce qui se passe en soi

• Sans essayer de calmer les pensées ou de faire le vide dans son esprit, on commence par remarquer, avec douceur et 
bienveillance, sans commentaire ni jugement, ce qui se passe en soi (sensations, pensées, émotions) et autour de soi 
(sons, odeurs...) en acceptant d’attendre que l’esprit se calme, à l’image de l’eau lorsqu’on arrête de l’agiter. 

• Choisir un point d’ancrage 

• Exemples : le corps, la respiration, les sons, etc.

- Le corps : en portant son attention sur les différents points en appui avec le support sur lequel on se trouve (chaise, coussin, lit), en 
remarquant les sensations (contact, poids du corps, etc.).

- La respiration : en portant son attention sur la respiration sans la juger, sans essayer de la contrôler, en suivant le trajet de l’air qui entre, 
qui sort, en remarquant les sensations qui l’accompagnent. 

• S’entrainer à focaliser son attention 

• Régulièrement on est distrait par des pensées, des sensations… Lorsqu’on le remarque, sans commentaire ni jugement, 
on reconnait ce moment de distraction et on revient simplement au point d’ancrage choisi (corps, respiration…). 
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Le patient peut prolonger dans son quotidien la pratique méditative et 
l’intégrer lors de certaines étapes de son parcours de soins ( ex :  en salle 
d’attente, en  chimiothérapie, lors des séances de pose de masque en 
radiothérapie…)

Modalités pratiques 

Prolongement d’une séance de méditation

21
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Mindfulness

Comment 
débuter?

Quand 
débuter ?

Quels 
bénéfices ?

À tout moment 
du parcours du patient

en tenant compte 
des situations non adaptées

Cf diapo 14

Idéalement : accompagnement par un instructeur qualifié.
À défaut, de nombreux supports permettent de se sensibiliser par des 

méditations guidées.

En prenant un temps d'arrêt ou au cours d’activités quotidiennes, 
au cours des étapes d’un parcours de soin par exemple.

Quand/ où  
pratiquer?

Définir un autre mode de rapport à soi 
et aux événements.

Modalités pratiques 
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• Seules une formation d’instructeur et une pratique régulière 
permettent d’enseigner la méditation. 

• Une sensibilisation de l’instructeur au parcours des patients en onco-
hématologie est souhaitable.

• Il est important que l’instructeur connaisse les indications et contre-
indications.

• La méditation de pleine conscience n’est pas une formation 
réglementée par le code de la santé publique.

• Elle n’est pas reconnue par l’ordre des médecins.

• Il n’existe pas d’acte coté PMSI.

Formation

23
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Formation

24

Sensibilisation à 
la méditation 

Formation universitaire :
DU et DESU 

Sous la responsabilité des universités

Instructeur de programme = 
animateur de groupe de 

méditation 

Formation 
non universitaire :

Instituts privés 

Tout public

Programmes d’interventions 
basées

sur la pleine conscience

Professionnels 
de santé/

Chercheurs/
Tout public

MBI (Mindfulness Based 
Interventions) : 

MBSR, MBCT, etc…

Tout public

Formation longue et spécifique

Comporte formation théorique, pratique approfondie 
de la méditation, compagnonnage et supervision. 

Seule une formation d’instructeur permet d’enseigner et d’animer un groupe de méditation
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• MBSR (Mindfulness-Based Stress Réduction)

• MBCT (Mindfulness-Based Cognitive therapy)

• MBCR (Mindfulness-Based Cancer Recovery)

• MBCP (Mindfulness-Based Childbirth and Parenting)

• MB-EAT (Mindfulness-based eating awareness training)

• MBRP (Mindfulness-Based Relapse Prevention)

• MBDBT (Mindfulness-Based Dialectical Behavior Therapy)

• MSC (Mindful Self-Compassion )

Formation 

Les différents programmes d’interventions basées sur la pleine 

conscience: MBI- Mindfulness Based Interventions

25

Le contenu de chaque programme est standardisé

Cf annexe 1
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• S’assurer que la démarche s’intègre dans un projet institutionnel.

• Privilégier le travail en équipe +++.

• Intégrer une coordination de soins de support dans le cadre d’une démarche 
intégrative.

• Participer à des intervisions (partage avec des confrères exerçant la méditation) et à
des supervisions (formateurs référents). 

• Maintenir la dynamique avec des formations continues et une pratique régulière.

Formation

Conseils aux instructeurs formés à la méditation pleine conscience

26
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ANNEXES
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Le programme MBSR (Mindfulness Based Stress Reduction)

Travail progressif et interactif

Durée du programme 8 semaines :

• 1 séance de 2h30 à 3h00 par semaine en groupe.

• 1 entrainement quotidien de 40 minutes environ (fiches de travail et 

enregistrements).

• 1 journée entière de pratique en groupe puis toute la vie...

• Apprentissage basé sur l’expérience.

• Alternance de pratiques méditatives assises, allongées, en mouvement.

Il existe des ajustements de pratiques selon les programmes MBI utilisés.

28

Annexe 1
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