
~a HYPN!lSE & Te<ER~P ES 8'1EVES 

SE FORMER ET ANALYSER 
SA PROPRE PRATIQUE 
POCR AMÉLIORER SES RESCL':':\TS :\C QCOTIDIE'.\J 

Améliorer sa pratique 

de thérapeute par l'évaluation 

et l'observation. quelle que 

soit son approche. et lisser 

une nouvelle relation avec 

ses patients. c'est tout l 'Intérêt 

de l'expérience SYPRENE. 

Décryptage et explications. 

. !\près quatre uns de formntiou. Ance­ 
Cbarlot:ede Maupeou. membre b réseau 
SYl'l<ENE fSystomic Pracrlce Reseurch 
Networi::), prauctenne on hypnose Ol cli­ 
ntclonne de la re la i io n , tômoigno dos 
chnngemez :s qui se sont ir.slo?ltis dons se 
relatlon "" pationt depuis <1u·011e utilisa 
levnluatlon et :omélioration de pratique: 
« t'analyse do n;c propr« p rottqne me 
parmet de ntett:-e la rc:::rfo!l au cœur du 
cluu,gemenl et d'amélforer mes résL1f:als. l) 

Qu'ost-ce que l'oméllorotion et I'évalua­ 
Uon de pratlque ? Comment induit-el I o une 
amël loratl an des résultats! Ccmmcnt 
crôe-t-ulle un changcmunt dnns ln pratique 
ihërnpeuuque cl dans la relation ou 1>11Uent? 
Comment s'est dëveloppëe ceue pratique? 
Revenons sur cette nouvelle discipline et 
ses rouages i:~:erncs. 

L'n:::éh orntton de prati quP e,: 1an• c;ue 
discipline à pari onttëre découle ries ré­ 
su:tnts liés an réseau SYPRE~Rde pratlque 
de recherche (PRN - Prcclice Research 
i\'ohrnrK") mis en place on 2014 par le ceatro 
de recherche !.ACT pour combler lo fossé 
entre praticiens ot chercheurs. Dans la but 
d'ôvo!uer. au de part. l'cfficncité ot l'effi. 
cionce do la thérnp!o systémique straté­ 
gique et d'observer les processus d'i:::er­ 
veu: ion cl de cha~1scmcnt. SYPRE~E 
ressen.1ble une ving~a!ae de membres pra­ 
ticlans orlgi~nires de sept r•Y• cllfforenu. 
De nombreuses i~stilu1:on" et centres de 
recberche c:11 rejoint cc i;rogronime: 
L,\CT [P•ris). le La!>oratolre tlo 11sycbo• 
puütologie ot de nouroj1sychologie cle 

ORtGO:RE VITRY 

r:h, ,L,he ... :-c7i,'~ .no' :: tta c o og11)a!..n .. 

a '-! d~ PHtl! De ca·t -. c,. Dles3 ,., i'd!'. ') 8 

ThM.ipeu• .. .,, ~:, nîc:iAn, ditèct,•ur ct,, ! I\CT \, 

EMMAHUELLE GALLIN 

rr. fal)fl,:' 5'.S' :n Î !"n,. ch'4:~ ,ea.-r, .:,r:ch J 

a!ACTetdoc• ·a--'"tn .. etntPsdet. ::i 

•
• ••.,.,.· • 1 1 r • ... , ... ,l\cr!'. e r.1t 1.o,n.::,%1'1t :Sf> ... r •ch": lws p r- 

t t ~ .. • "r~ e de;, cr l"C , ..!an;; o t·!:l<! 

t' stdnn m'" "$t.r.nM, lld .tl p:pe e• 

P s:ü:d«-YPRE"E .. "r, Pa FR.\i Tt.uri .. ,1 

:- ":n ut dam 

.. !J ... ral .. a o Je:.,.. --:!fil u:ii t.-"'" a .. ,, 

C n1'our I' ,Jr ,j ,.1..1,\'?'4,i;P" Q::,.~z.:-i J,. trm-.1,J 

- ';:?:: '"":.' "'E°:.i. • n.s 

.t ,J ;;: 1u né - ht 

Rt•' '"~t .(i p:-,• npt :H 

~... ' ' rr~ " 

l'm,iverslté de Paris 8. lo CERMES3 CNRS . 
le Contre de thôra;,,eslra:églque cl' Arezzo 
(!ta lie) du Pr. Giorgio Nacdone. le MRI de 
Pnlo Alto (Californie}. le co:11rc de for. 
matie.: CIRCÉ !Pari•) !ondé par 'fereso 
G,ncla. l'université UN/\M . Nntionol 
Autonomoi:s l'ni\'ersity of Mex.ico (Mexico 
City). l 'l nstil ut Mi 11101hys (Nan les) du 
Dr. Hdc Bardot. oa cnccre Je l:c.lvorsf!v 
of l.ouislnna-Monroo (l,otliSlono1. Pensd 
au départ comr.1e un outil au service do 

" , ,..,a' -:;. • a .. >->u:,, .. 

·r, \-îF .-;-o \H .. e~ .,,a 

r-11 pot;r ,. us. 

< .,. J l:\S d" LI: .. 

- .>tC ,,,. ., ;. • .. 

., l:epr u • 

AUDREY BECUl'/E 

b .. .,. .. <·:: .i: 

1 nd,~?' sOl'" 111~H.Ht1 'le~rtc mpor•emt-n 

jl t .:::.1 s ..... agos• ~ l!":>C .p6 .... e..s a 

g1 ~I n clo fa d,\,,r~i•f'! t1l er:go~ mP l org.1111- 

.. n n~ 1 E fla;, .. :? f:-:· .. ,,a .. ·r~ do:-$ "' 

I• ft ~ .li ;:eo D :i ff' ~ 1C i t .. :na :! S • 

1 - 



1• recherche. SYPRENE est devenu avnnl 
tout un puissant ou Ut d'obscrvatton et d 'éva­ 
luation cle pratique au service de l'amë­ 
llorotion des résultats pourt~ul praticion 
professionnel.<,uc'.loque soit sou approche 
(hypnose. systémlq.e. TCC ... ). 

Plusieurs quosllonntiiros rapides (moins 
dt! 30 secor:.deS) por11H1ttent à l 'Intervcnn nl 
d'évaluer de Iaçon qua·,li:ative et qunll­ 
tallrnà la fois i 'al'..ance tbérape,:lique avec 
le SRS (M:!ler& D:.ncon. 2004) et :·état do 
b1en-êtrecon1oxtuallsd (incliviè::ol. inter­ 
rolationnel. social ot global) avec !'ORS 
,Mlllcr&Duncan. 2004). LoGHQ 12 (Gold· 
borg, 19ï2) clarifio 1'()1.a1 de bion-êtro d.J 
pc::,: de vue de l'lndivid::. Enfin ln ques­ 
tloo de l'ëchelle (2 évolue l'évolullon do 
la réso:i::ion de probli>n:e du point do vue 
du patier.t et do celui du thérapeute. 

contl n no. l .cs q~1os1 ion 110 ires permet ton L 
au praticien cl i\H pntlont d'avoir unfoec!­ 
back sur I'nvaucëo d" ln sltuatlon au r,:r 
et à mesure do ln 1hor.ipio et de procéder 
à des a::1s1on1<mt-.. chemin faisa:1'. C'est. 
nous rappelle ,\,,no,C:hnr!Ol'ede 1\!aupoou. 
« J'obsen:itio11 rlr m ni prop-:-e travail, da 
Je: teltulon el dm;. JJrocc•ssus qvi me po1·11wt 
d 'omëliorer ma propro praliquo on 11tili­ 
sa11! /'ii::erfaco S l'l'lllîNë. naf::r•t ô me­ 
sure des sén!lcA,( • 

On a pu ainsi ~1 o hl i ,. - pour l'ajJproc:ho 
systémique stratégique - en analysnnt 
lus interventions de 2Z lhérapcuHJs 
avec 1 150 patiunts. uno amélioration 
signifîcntivc ou unfl résolution com­ 
plète du prohlèmn daus i9 (!.1, des eux. 
avec une moyo,1110 rie 5.4 séances ot 
une durée do ll·nllomont de 5,3 mols 
(Vitry et al.. Z02t). 

Mais au-de:à de co, calculsstatisti:;~1cs. 
les inten-enants ont témoigné rl'u:)e nm,­ 
lloralioa clc leu.- prutique qui s·nxpliquc 
nota,a,-:10111 par la rôle central d'une priso 
o:,. compte rigoureuse et g:obale du food­ 
back da::s ce processus d'a:1"":êJiora1ton 

... le patient se sait 
écouté l'l ilnpliqué 
dans Jr processus 
de changcn1ent 

Décrypton• .. Lo terme de foedback 
n'est pns emplcy(l dans un cadre concop• 
tuel théorique,. mnls il désigne« Jo mllnilli-c 
r!on: le thétOJ>ou:o peut sa•.-o;:-que la rola• 
tion ë:::1s JaqueUe il s·eng::gea, ec le cliert 
progresse bien , ors une issae thérapeu­ 
tique. Lïntégrotio11 des peints de vue rau 
partie de r:e i,ot.vcau porad:gm• ~ la j'ois 
da1lS la recllerchc et la prt1tjque • (Dunr.on 
Ol al.. 2012. p.15). 

Dans SYPRENE. le feedbc=l. :nest:ré 
grâce à l'éche!lo ORS. SRS et GHQt 2 por· 
n1et au praticlon do l'aire évoluer l'intur­ 
vention on fonction dos évohHionsdo~ 6vn­ 
lua1io:1s. Lo ro•'ustement de lo tl:droplo 
reu~crce d ·a~tta:~t l'alliance thén1;>outi<1 .10 

qua lo petianl se sait 6c:outi.1 ot l111pliq:.té 
dons le processus dcc!1ongomcnt. D1.mcan 
et al. (2012) conclueat quo lu combinai· 
,.;on <!'111:0 mesure du progrès et do! 'ap­ 
port dufced/Jack à l'ir:ter\'onon: c prod:.,:: 
constamment un chcrgement clinique­ 
ment significatif. al'ocdesefj'ets du Irai· 
te ment ddpassa.ct tolll ce que l'en amit pu 
vofrdnns la littérati:re concernant ce que 
t·oll nomme lo psychothtlrnpio nppuyéc 
empiriquemen! , .. eopirica11y supported 
psychot hara;>y-).1..es taux de rlésrodation 
sor.t rédui:sdc moitié. !out con'.:ne/'aban• 
do1J. Adjoignez t::1 feedbnck /au théra­ 
peu1eJ t:<mc:ernant /'éva!1,nl l011 formelle 
de Ill rolarlon pal' le client. or ce domiel'est 
moins susceptible de co11:10:11-e u:1e dégra, 
dolio:r clo $011 état. o une plus gronde pro­ 
babili:c de rester davantage cle temps. et 
a deux fois pl,1s dec.'iances,l"crriverà 11:i 
chnngornc::l cliniquemr.nt significatif» 
(2012. Jl· 68). 

..... ~ .... E ::-::E::-:~,.., E .. :::::: _ .. 
::::!;..,"" ~ :' ::- :: .. ,. ... ... .,._ ..... ...... :.- :.. .. 

Wntzlawlck el al. (1975. p. 26) iden­ 
tifient doux l!·pes c!c changements: le 
pren, iur. !;su de la théorie dus groupes. 
« pnmd place à l'in:érfourd'tJ.': systèn:e 
donné. qui. lui. ,·este ir.changé )►; le se­ 
CO!~d. rô1ullal èe la thêorJe c!us types de 
logiG,uo. modifie le système lui-môi::;e. Le 
r0lo du food back dans !o procossus de 
c;hungonte:~t u été souHgn0 por l'école de 
Palo Allo qui nllribuo co~ r:hn,igeme:us 
de typos 1 et Z à deux nivoirnx d'uFpren­ 
tissage: celui qui permet des trnnsforma- 

tious internes au systèmo donné (type 1). 
ot l'outre qui aboutit ô lo !roJ1sformation 
cln H)'Slèn'ltt lui-même (typu 2). On parle 
donc d'np;::-entissngc do type t Jcrsquc 
los ràg]os relallonne!lcs demeJre=it ln· 
changées at: sein d'un mêmo système 
(Wiltozae!e & Garcio, 1902. p. 269). Por 
oxomp!o. lorsqu'il oxlsto un écart par 
rnpport à une norme de fouctiuua~menl. 
colui~ci sera cornpon~6 pordos réactio:1s 

... un processus 
de régulation par 
feedback ... 

<1ui visent ù revenir eu point <l'éq.iiHbre 
(horndoslasic). Il s'agit d' ... :: proccsst:s do 
régu !e:lo:i par feedback que l'on retrouve 
dAt'IS !Q11f systèn~e clf1 soi pur rai:port à 
soi, de soi par rapporl m1x uu l rns {famil]o. 
ontroprlse. otc.) ou de so! pnr rnpport au 
monùu (culture. etc.). 

L'apprentissage de typo 2 correspond à 
un• changement des p,-ômis,es f ... }qui gou­ 
,·c:-nenr le systè1ne cm taut que totalité» 
(\Vatzlowlcket al .. 1975. p. 41 ). Paul \Vatz• 
lnwfck rc:irnrque qu'u11 npprcn1issage do 
typo 2 apparait de moniôro hasardeuse. 
con:mu une il!c::ii::ation soudaine et ir:t• 
prdv,sible. Il s·agit !ci do qaosllonner !es 
di ff 6roa 1 s n h·c1n1 x de com p !ex ité d ·n j)· 
pra111lssuga a.fin dïdunlilïor t:CJ qui. sr..:r la 
pln~1 <I.: f,mdback. cor:lril.1ta: ~ mail~:o:!ir 
le systbme dans :::10 posi1ion d'équilibro 
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(homéostasie) inchangée el ce q:il permet 
d'on mod i fior lesrëgles de Ioncüonnement 
el donc le poin: d'êqui!ibro (3). 

Gregory Datcson (1 ll,ll) illustro ce 
concept rie ;;;\'es.lx d'npprcnttssage à par­ 
tir de ses travai.x sur les dauphins. patle»t 
do deutéro-npprentlssage où le dresseur ré­ 
corn pense !a capacité d'lnnovatlcn (apprec­ 
rlssage de typo 2) du dauphin. Co type d'ap­ 
prentfssagc nous intéresse dons tcute 
in~orvention thérapeurlque 'syatém!quo. 
hypnose. TCC. 1,JIT, !CV ... ) puisque le tra­ 
vail th4ropeu'iquo consiste b accompagner 
une personne afin qu'el le puisse modllior 
sa r0pr6senta1io:1 de son problème. 

Le /Rcdb<ick reçu pnr les questtonnnlres 
permet de focaliser le pationt sur l'étot de 
son apprent lssnge du chnngemunr 01 sur 
lo rést:itat de ses nouvelles expériences. 
L'o~;,rontissago est donc au cerurc (le la 
transformntion d:1 pot lent. mals a.us~i do 
ln stratégie du praticien. 

L'o;;::en1iss11gc par _reocf:Jad 0$1 ég•• 
lement au cœur de la pratique mê:nc de 
I'Intorvenan' .qul va également unalyser los 
résdtats et les effets de sa pratique s6nnce 
pu séance Dnns ce cadre. SYPRENE vo 
devenir un outl l q•.1i permet au praticien 
d'encoder et accéder à ses propres statts­ 
ti<;::es. Au-delà de ce suivt. il lui offre un 
reflet de su pratique ot une réflexion sur 
sos points forts ot los pcf ets à amôliorer. 

Cela inclut lo ::ombro moyen do rendez­ 
vous. le taux de drop-out, abundon. le type 
de problëmatlqae pourle<;.:el il est sol li• 
cil 6. la <!u:éo moyoi,110 de troltemont po1:r 
ses pationts/cHcnts. les prob!émntiques 
traitées et )'efficacité. ou cac.oro la stra­ 
tégie mise e11 placo pour u:10 prob1émotiquo 
don:iée et le momen.tauG,•-iel cc~a o cté !ait. 
L'outil permet a._:ssi A l'h~~en•cnant de 
documenter ses séonces. de ron l'orc~r !a 
riguem de l'lr::ervcntio:: gr4ce Il u:: n:eil• 
leur suivi d~ ç:ocessus. de faciliter lo 
prépa rnlion et l'analyse, du 1ravn il réalisa 
et dese pré;>a:erau n"!loux lorsquïl esl su• 
pen•is~ Cn ,·éritab!o système d'aide~ ln 
proliquea 6té programmé dunsSYPRl,NE 
afin d' .. sister le rra1iclen pocr rccbercl:er 
une tentative do solulio:) ot les prcsc:rip­ 
tlons on s·oppuyn::t sur ries mots clés 
rc!otîfs aux sy:npté::-nes. é1-:~01io11s. diag­ 
nostics. loglG\rns ou systbrncs de porcop- 
1ion, rdactfon. L'i ~t~.ltivf!(t et l'ergonomie 
0111 également été adop:ées auJ< outils ,,i,. 
mér::;•Jes. 1obloues etsmortphonos. ovcc.; 
des possibll::és d'envois directs nu ;>atiem 
en temps roc!. 

J.'t:tilisation de SYPRE:-.E 1:écessi:e 
unapprent!ssago rigoureux et durabl•. Lo 
tomps nêcossairn pour q~1e le3 ott:dionts 
ma!~rJse:1l ot praliquont J'o.méHora:10:1 ot 
l'évaluation du pra1!que est do doux ans 
111intmum. Ello permet a~1 thérapeute an 
forL"lalior. :i'nppre:1dre à 111::éliorer ses ré• 
suitats grâce il nne quu!il6 d'écoute 01 uno 
nlliance t!lérn?euliquc rer.forcécs notam­ 
ment a,·ec les questionnaires OKS ot SRS. 

qui optim lsen1 Pimplica1 ion du palfont clans 
le processus tMrapo~'.ique el l'obsor\'OllCe 
des trailemen:s. Elle bi 1>er111ot d'évaluer. 
~ l'aide d'outils scionlif1ques. le nombro do 
séances n:1s i que la èurécet le taux do rous­ 
si te des.os inlervenlionsol dcpoi;volrcom­ 
r:1:infq~1er avec: ses collôgaes. La rniso on 
œt•vro del 'auto-obser,1ation de fo pratiq.1e 
à traverslo feedOOckest t:n factourcommun 
permotH111t do prdclfre une meil loure of­ 
fi-cacité d.: traitement. une rdd..ictfon du 
iem;,s et donc du coOt de lo prise en charge. 
comme le rappelle M1ltor el al. (2020) for­ 
mato:.schoz L.'ICT. 

SYPRF;NE. 011 tant que (}lateformod'ob­ 
servntion. perme1 d·acquérir uumindsat 
ceutré su,· l'nméliornllon continue du 
pratique el <!o placer l'obsorvnlion de 
pra:lque nu cœur de l'apprenlissnge. Cet 

Sotie! dP6 of/ir1f!rs ÎNtlr.rifl du Chabei•tn11, 
''ntin(!\"HI01t.c .. ,.. t,- tir 

apprenli•sago d ·nuto,obsen•slion de prn, 
lit;uo dol! l)tro u=e 1iralh1ue d61ih6rée. ou 
scn5 de Bruco \Vampc!rl. formateur chez 
L1\C1'. avoc. i'lr.stullatlon d'une routir1e 
d'amé!ioraticn. 

.. f ,. - ~- 
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Cloudo do Scorruflle, psscho!ogue, C:i­ 
nicic:1ne de la rolnticn et membre de 
SYPRENE. témoigne: 11 1.:01wl_vso de ma 
propre prctiquerend possible une amd­ 
lioralion au niveau de la relatio:1 an~c 
mes parion1s. l/sso sonUm! d au!ant plus 
cc:outés. lis vofe.,t av:11,t mCmc qi:e la 
séance De démarreqz;c fa suis proche de 



leur préoccizpalion. 1.'éw:!untion rie levr 
nivec:1 de blen-être nourrit c;l gé116ral un 
ser.1im011t d·r.spoirt/iérnpeuriquo: espoir 
que les choses puisse«: concrètement evo­ 
tver. Mu/gré Je cadro formol des questian­ 
natte», les questions me permettent d'odop­ 
ter une position basse. d't1tobffr une com­ 
munication outlietnlcue et d'entrer cln::s 
l'univers de mes pottente : âopprochor âe 
façon rigoureuse l81Jr ressenti pour ajus­ 
ter W,' mieux l'tnterventian,» 

... des sessions 
entièrement 
consacrées à 
] 'observation 
de pratique ... 

Avec le questionnaire SHS. :o pationt 
est a..:ssi ir:1orrog6 sur la maulère dont il 
perçott la thérapio el ses avancées. Anna­ 
Charlene do Mnupeou explique ainsi à ses 
patients : • /e snls intéressée par votre 
f esdbeck pourètre sôre quo ce que nous [ai­ 
sans ,·o:;s convient bf<tn. et êtro au plus 
proche de ce qui se passe er: séance afir: de 
voir ce qu '1} convient de [aire dvc.'~rnrou 
pas.» Au nh eau de sa pratique personnelle, 
clle alcute que l'observation da prsuque et 
léchnngs entre pairs lui ont permis do ne 
pas s'Insteller-dans une rouuas et de rester 
« en alerte». d1dontifier ses« best-proc­ 
tlces •·de« bal:iyer les angles morts». 
de dëcouvnr les freins et los obstacles qui 

cmpêchout la thérapie d'avancer de I nay,Jèro 
cpumele c e C'ess un miroir qui fait aussi 
découvrf rau rhéropou:eses propres tenta­ 
tives de solution en tant quo thércpeut«. • 

L'expértence de SYPREN!i nous condu it 
à la mûme couclusion et nous avons dévc­ 
loppé dans nos modules do formnllons dus 
sussions ontiëreraent consacrées à l'obser­ 
vatio:, de pratiq .... Q, twer. notamment les 
lnten•onents Scott Mlller 01 Druce \l'ampold 
sur ces not,vr.aux 1ypes d'11pprer:tJssag<1. 
Ce chnmp entier do recherche nol:S a 

... rester attentif à sa 
pratiqueetd~couvrir 
une nouvelle relation 

cn:ec ses patients 

omend à crder un prograrnmo do forme• 
tio:, de 50 haures sur un an choz LACT. 
0:1 partcnarint à\'OC l'u~,iversit6 Pa:-is 8. 
sur l ·a1r.é~ !:,rutinn cJe pratic:.:.:e accessl blc 
à loul ir.:ervcnant cl[p!On,é ,;uell• q .. e 
soit son a?proche tbérapo~tique. Co pro­ 
grammi, de rorrr.atlon int!tullé • Partagez 
11vec vos pa!rs et am6liorei votro pratique 
G_ueHo GUe&ctt votre a;:::r,:oche:. (https:/1 
bil.ly13GqcoDr) fait égHloment ;,a1•1ie 
haegril~!e de l'enscr.1b!e des forma rions 
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DECOUVREZ LES PROCHAINES FORMATIONS À RENNES 

Hypnose, douleur aiguë et anesthésie 
"~ · ... ~àc- ;)-a ._r ;tg .. 

D' f,anck Bernard, médecin anes1hés1sce. responsable de la formacron 
Hypnose. dou!eur et troub!es chron,ques 

~ ~ a re sa . " :t ~ : .. ~J 2.. "" s :~ '\l 
0' Stephane Char,é, médecin anes:hésiste 
Hypnose et médecine générale 
": ~aP:e,. esa "' ... ::f 1-3 .. ,. tt .. 5• s:::3 

D' P,e,re le Gra:-rd, midech gênéra,is1e, responsao/e de la formac,on 
Oe ta consultation systémtque à la thérapie familiale 
"~ ~ S :, ü .,. S à"' r C'fb 5 f?t 11 2..,_ 

M. Frédérqae Berber, psycho r;gue, resµo1sa/J,e de la fr,rmoûon 
Hypnose et créativité thérapeutique 

J He sa ç : et 3 2~~3 

0' Ctaude Vîro1. osych,ac~e. 1espcnscb/e de la farma:,on 

avec te D Claude Yirot, ps~• c-rr2 
f 
Œl~Œ 
-·~~,;.• ,,;: • . ... =' 'il .. """· . 

Inscriptions et Informations s_r tNJ\ 1 c 'OSËS corr 



DEVENEZ 
MARRAINE OU PARRAIN 
D'UN COLLÈGUE 

Ensemble, dlffusons l'hupnose 

PRÉ-CONGRÈS 2023 OFFERT 

1 JOUR D'ATELIER OFFERT 

AVEC LE PARRAINAGE' 

Dans les cursus complets. des modules 
de formation sont dispensés dès la première 
année par Scott Mi llor. Bruce Wa,:1pold. 
Olivier Brosseau et Grégoire Vitry s1:r les 
Iondaruentaux de la recherche en matière 
c1·a~1élioration de pratique. l'utilisation 
des questionnaires ORS et SRS. lappren­ 
tissage de ln pratique réflexive (comment 
s 'améliorer sur les sujets s:..: ivauts : 1. struc­ 
ture de la, séance; 2. espoir thérnpouttque : 
3. alliance thérnpnuuque : 4. ressources du 
thérapeute: 5. ressources du patient). l'uti­ 
llsation de SYPRENE. les facteurs com­ 
muns et la pratique réflexive penneuant 
d'améliorer los ressources dé l'lntervenant. 

RETROUVEZ TOUTES - LES INFORMATIONS SUR 
WWW.HYPNOSES.COM 4 

dispensées aussi bien en hypnose (bltps:// 
www. la et. fr/con f'erences-d ccou verte/ 
Iorrnetton-hypcose) ,:;1: 'ea approche sys­ 
tém i que (hl tps:/ /,·~•,\•,v. lact. f r/r:l i :1 iclen­ 
de-Ia-relat ion). 

i::::ssc:..;.cEs 
• Dacœn B.L .. M:.l ·tS.O. Wo11''fXld 9 .. l f:.tbl,toM. :?111.: 
L ~Hf'r. ~e du cha,·gi'!m,r•n• üruxe .. es. Je Bceck : 
Pcbttcenou d'cngtr;e ca ar:g!.litt (::0:01 Th- 1,,·an 
and sou; o( r-h?r;;- iJ-t>.' '· r;r:r:;; whot 1. 1ri..s m :JMr• 
CP.'-' aud t"d. \'.',;sh;n;tc:-t OC APA e -,01'.$ 
-Co dberg D. i.9'.'::! ThP drre ·H no~ ps_rrh1atdc 
i. :-,;, )b_~•q;,,l"sl :"r:à"'& « \lnud,JerMo:~ngr&ph'"', 
::!J ht•p:•· ct.n.t.ec.ip ::aid WOlJ0:~-56, 
• M;1,er S :J .. Dun: 1.m.B.L. :WO.J Theoutr.o::;P.crr! 
s1-.,.( "lrvtmg:.tal ;;• • .qd11:m./;rat1nnor.d.,- rf11J1r-.:•,. 
val !n~i·t•.:lo! fr !h: S1udvof'!b,r.apo"hcC::.;;.n~t> 
-Mo uar ~. O1•Sh,1z,rS.(!08'."' Snl::;Jrn-fr,r-,t-,-d 
filr-·.1;:1 T,:;1,ard th.,. 1drnfi(ir(1!1oa ofthf>.~,:pc,u!ic 
ta .. K;-. , le.en 1 of\;,...rual tr.d Fa.mi.y Tht>t11pY,, 13 ~ , 
pp :,.:;q.:;50. 
• Vkrv el a!. (:!011 E'fft>ctti·tcni>~s r:.r.d E•11ci@n(: • of 
Stm:;,,gtco:Hi Sy:;!• :;ri,•'fl;,:rap·· m .l\'.Jturo. ·• c SN 
',,-;:; .. · Pre .:;;:r:.:,ry RP,;u.'1~ f:,im c S ... Mf't:r:c f>.-,:ctf<'l 
Hi• .. ~:: Y-h Selao~k SYPRBN.E . • 1 ~.1m.1l o F.-.mi ly 
T!~ •~,y;" .Z031J. O· 1-:? doî: :0.1 ll 1 1.; i:.~.542; 1:34 
. \ïtrvG. :?e'.?1 . P"atiq::r-Jef effici "':re :le .''apprrich1> 
s -::1 .. :i~· 1 ~ttr .. ,,. ~ ,: -1da,ïi J.:: pn.,ern d:. r;;" dt-;;::- . .J• 
b' _., de Go::t~ r.: ~nia,;>. Th .. ~., d•• d I rëil Ln:n•-~i e 

cer chms sa pratique, de sïn.terroger sur Pari~•DP c;:.111'~ 

En conclusion. améliorer sa pratique 
par l'évaluation et l'obse:-vation esl une 
discipline p&rlinente pour tout liuh-a­ 
poute. quelle qc:e soit sa ~,éthode d ·1:~!er­ 
ven~ton. C'est un chcix délibéré qui né­ 
cessite eugager.1ent. rigueur et b.:milité. 
Pot:r suivre cette voie. il est îr.clispo:tsa­ 
ble de suivre une formation à! 'analyse de 
ln prat i<j ne et à ses outils (questio1~!1aires 
ORS. SRS. GHQ12. résolution de pro­ 
blème). Celle démarche est un engagemeJ~t 
dans la durée.qui nécessiteuu temps heb­ 
domadaire dédié. C'est le choix d'avan- 

SE t,CFMER l:T ANALYSER SA PFJPRE =>Ri\.T'QUE ,9 

los leviers d ·or.1élioration et sur de non• 
vtiaux objectifs, c·csf tester alerle et atten· 
tif à ,::a p1·aliqueet découvrir peu à pou une 
nouvelle relation nvac ses palie!1ts. c·cst 
refuser de s·er:ferrner dans u ,rn l'OUtine 
aveugle. c·ost garderu::~e pratique vivante 
au setvice de l'amélioration de ses pro• 
pres résuhats cl"interver.tion. 

t\Ol<'>S 

t Conl6 1: svHr~·û att.fr 01 ~8 o- .;o 40. 
Z L(chel!e der~ a- utic:i ~If>,; orob11 mt•::. e-sl née 
«·;('(! :\l,•x Molr.3r~, Slé\'J do sn:u, r Hls~ El 1·tail 
à l'ut!gi1.o appe' i, • tchel!e ln\'l'!''l~: •· 
3 Crngo:r Ba•~ on abotde<.ltiux autres formei de 
c:h.eng,.r1, n !,:1 h{,:; à de;; .ipprei~tisu:;t>s diff .. t,·"'"· Le 
t.in:.au 3 rr.at ci:., ,a~ lac npi;.\:Jt..i ~ mud.fü,r l' idont:te 
c1·un 11v.;tl)rr.;i. l,a Q'..<1tr11'mo form.o da cbJr.;t>mt>r:1 
CJlh' 0.ih•wn q'.l..a!iffo de" r.-•,·olu ln:~nslr4' • l .,;;:,h.ta 
L!l t:n <,•, d.) .'I Ci-•· quo t:hOH! (l' ,:;nt·, rc-:no:.1 r.o,:\·1 .iu. 
ur.iq\111•1 tr.i.::~f m::.sl••ta. Ce :n:e d~ c:hl:-:g .. r:t••?'lt l\u 
wlir.:·•.,.psàm, individu 1 ,11 l!:1,( 1• ·<'t1!1.J$1 touché 
p..:.r ax1c1!:1p-jr-. une ,·.,p1,:..,c 


