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Définition de la douleur :

‘La douleur est une expérience sensorielle et émotionnelle
desagréable, associée a une lésion tissulaire réelle ou
potentielle, ou décrite dans ces termes.”

Par “International Association for the Study of Pain” (IASP) , 1979
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Les analgésiques agissent de diverses maniéres sur les Stimule la production de neurotransmetteurs comme la

systémes nerveux périphérique et central. dopamine, l'endorphine et locytocine.
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Chanda ML, Levitin DJ. The neurochemistry of music. Trends Cogn Sci. 2013 Apr;17(4):179-93.



https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/23541122/

Large Littérature scientifique sur le bénéfice
des interventions musicales

« Une méta analyse regroupant: )

Plus de 90 essais cliniques [ FYNTIFTe. 9 184 patients

toutes pathologies douloureuses confondues (douleurs aigues ou chroniques), toutes populations confondues (adultes et enfants)
et toutes interventions musicales confondues (avec ou sans implication d'un thérapeute)

Malgré la variabilité des douleurs intra et inter individuelles,
les interventions musicales ont montré un effet trés significatif'-2 (1°’=95%)
en complément d’un traitement médicamenteux:

SENSATION DOULOUREUSE via EVA DETRESSE EMOTIONNELLE DE LA DOULEUR :
0<0.00001 5<0.008

LU SRS Taille de l'effet : - 10,83 pts
(Taille de I'effet = Delta EVA/ deviation standard).

@ Le bénéfice antalgique est obtenu a partir d’1 séance de durée moyenne égale a 37 +/-28 minutes
MUSIC

Lee (2016). The Effects of Music on Fain. A Mefa-dnalysis. Journal of music therapy; 33, 430477,
E unde & al (2019). Music-induced analgesia: how does music refieve pain?. Fain, 160(5), 389-993



Les Recommandations de Bonnes Pratiques
HAS 2008* et ANESM 2018

Interventions portant sur Les symptdmes non cognitifs entrainent une détresse significative ou des

le comportement comportements a risque. lls doivent faire I'objet d'une analyse afin d’identifier
les facteurs qui peuvent générer, aggraver ou améliorer de tels
comportements.

Cette évaluation doit inclure :
« |'état physique du patient ;
» la dépression ;

» les douleurs ;
« la biographie individuelle ;

SYNTHESE DES RECOMMANDATIONS PROFESSIONNELLES

Prise en charge
de la maladie d’Alzheimer

et des maladies apparentées : » les facteurs pS'y’EhD&DEiEI UX
interventions médicamenteuses !
et non médicamenteuses « les facteurs environnementaux physiques ;

Mars 2008

« l'analyse fonctionnelle et des comportements.

La musicothérapie X aromathérapie, la stimulation multisensorielle, la
orientation, la reminiscence therapy, la thérapie assistée
d'animaux, les massages, la thérapie de présence simulée (vidéo familiale) et
la luminothérapie pourraient améliorer certains aspects du comportement.

MUSIC *Haute Autorité de Santé (HAS). Prise en charge de la maladie d’Alzheimer et des maladies apparentées :
Vsl interventions médicamenteuses et non médicamenteuses, Paris, 2008, HAS




Origines de MUSIC CARE®

La 1ere Thérapie Digitale dans le Traitement de la Douleur

 Dr Stéphane GUETIN

» Musicothérapeute, Docteur en psychologie clinique
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« Chef de service de Neurologie, CHU Montpellier
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Le soin MUSIC CARE®

La sequence en « U »

Rythme stimulant
A (induction)

95 >T > 80 Rythme modéré
NI: 10-20 (éveil)

80 >T > 60
NI: 8-10

80>T > 60
NI: 5-10

60 >T > 40 60 >T > 40
NI: 2-5 NI: 2-5
40 >T > 30
NI: 1-3

Rythme lent
(relaxation)

NN

T: tempo (b par minutes)

NI: Nombre d’instrument 20 m | n UteS

| : Volume sonore

@D

validée. Douleur analg (2017)

Approche thérapeutique
centrée sur le patient

@ Music CARE Ch

Etape 2 : Choisissez votre séance
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Ballade pour Piano

Musique Classique

Guétin S, Touchon J. Musique et douleur : la séquence en « U », une solution thérapeutique standardisée et



Protocoles Music Care®
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L - Sequence
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Relaxing:
U - Sequence

Musical Variation

AN
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Wakening:
J - Sequence

Musical Variation
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Témoignages de Patients et de Médecins
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DOULEURS CHRONIQUES : QUELLE PRISE EN CHARGE ?




Application numeérique de santé: Dispositif
meédical Classe 1

Classical Ambiant

DISPOSITIF MEDICAL

Classe 1 - Directive 9354200

MUSIC CARE permet d'évaluer la

douleur et les paramétres

x current pain leve
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chaque séance.
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Compositeurs de Soins

Les séquences originales de MUSIC CARE® sont
composées par des musiciens de renom.

Tony Allen Vin Gordon David Bismuth Fixi

Batteur et directeur Tromboniste pour Bob Un des pianistes acclamés  Connu pour son accordéon

MUSIC@ musical de Fela Kuti. Marley et les Wailers. de sa génération. moderne et créatif



Effets physiologiques de MusicCare
Synchronisation des parametres vitaux
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MUSIC Jaber S, Bahloul H, Guétin S, et al. Effects of music therapy in intensive care unit without sedation in weaning
patients versus non-ventilated patients (n=30) Ann Fr Anesth Reanim. 2007;26:30-8



Baisse des consommations meédicamenteuses

DECREASE IN CONSUMPTION OF ANXIOLYTICS
AND ANTIDEPRESSANTS

*p<0.01
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MUSIC Guétin S, Ginies P, Siou DK, et al. The effects of music intervention in the management of chronic pain: a single-
blind, randomized, controlled trial (n=87). Clin J Pain. 2012;28:329-37




MUSIC CARE® & Anxiéte

JAMA Ophthalmology

Original Investigation

July 29, 2021

Efficacy of a Web App-Based Music Intervention
During Cataract Surgery
A Randomized Clinical Trial

Gilles Guerrier, MD, PhD2; Hendy Abdoul, MD, PhD3; Lea Jilet, MsC3; et al
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Baisse significative des complications

per-opératoires et des sédatifs
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Baisse du burnout des soignants de 22% et de I'anxiété de
67%

«#J Archives des Maladies Professionnelles et de | — | T lppterie
. I'Environnement .- : -
Volume 79, Issue 3, May 2018, Page 440 g 6 4
?
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Changements relathls stress (%)
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-

-_N W

h o T 15 Avant Aprés

Réduction relative du stress (7 jours avant par Burnowt avant et aprés 5 sessions Music Core
rapport & aprés wtilisation de [Fapplication (a=13)
MUS'C numdrique Musk Core) pour les séances T1 (39%), BMS: Bursout measure short version.

T2 (S8%), T3 {67%), T4 (59%) et TS (59%). * P =0,02; Réduction de 22% du BMS.
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20 ans de recherche en « Musique et Neurosciences »

Prix de I'Innovation

1% Prix de I'innovation des Soins
Initiative to Care (12C) - 2009

- Victoires de la Médecine
ICTORES

Nominé catégorie « Neurologie » - 2010
MEDECINE

FFP _Trophée de I'lnnovation « prix Coup de Ceeur »
Lﬂ?ﬁ'ﬂ Fedération de I'Hospitalisation Privée FHP - 2015

g" Trophée de « 'Hopital de Demain » New Health

J Salon de la Santé et de 'Autonomie Paris HealthCare Week -2016

EW Meilleure application dans le traitement de la douleur —
-

Pr S.Perrot (SFETD) - Magasine de la Santé -2015

SO SilverNight 2019
2015 Nominé « Trophée SilverEco 2019 »
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Labellisée MedAppCare en 2016
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En Conclusion:
Témoignages de Soignants




