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Implications Modification de la gestuelle

corporelles

Réflexe
Volontaire Auto-Touchers

Faciaux Spontanés
(ATFS)




ATFS:
Auto-Touchers Faciaux Spontanés

m Souvent non conscients

m Fréquents (x 23/H; dont 44% contact
avec les mugqueuses)

m Leur taux est prédictifs d’un risque
d’infectieux des voies respiratoires

m Le port du masque diminue les ATFS

m Mais les |ésions générées par celui-ci
les augmentent...




ATFS et « Moi corporel »

Contribuent au réconfort et a la libération émotionnelle
Constitutifs de la conscience de soi corporelle
Centraux dans I'expérience de possession du corps

Les processus qui sous-tendent cette appropriation corporelle sont
plastiques et peuvent étre modifiés

Pour se reconnaitre en tant que « moi corporel », une congruence des
perceptions multisensorielles est nécessaire

Cette appropriation du soi corporel est soumise a des différences
subjectives de sensibilité liées au niveau d’incarnation du sujet et
d’intégration des signaux extéroceptifs et intéroceptifs



» QUELS IMPACTS
PSYCHOCORPORELS PEUT
GENERER LA CONTRAINTE

DES ATFS?




Méthode exploratoire

m Méthode utilisée :

Analyse Interprétative Phénoménologique (IPA)

- Démarche exploratoire a visée compréhensive
- Subjective et inductive

- Permet de générer des hypothéses théoriques

- Explore le vécu du sujet dans sa dimension expérientielle

m Public:

- 9 professionnels infirmiers travaillant en institut de formations paramédicales
- Portés volontaires pour le renfort covid

- En renfort depuis au moins 3 semaines

- Engagés dans différentes missions avec un niveau d’exposition variable

m Outil :

- Entretien semi-dirigé téléphonique ou en visioconférence d’une durée de 45 a 50 minutes




Auto-inoculation percue

m Représentations du risque d’auto-inoculation :
- Inégalement percu
- Non lié au niveau d’exposition au covid

« Ca ne m’a pas du tout effleuré I’esprit » (participant 8)

« Tu fais attention aux objets que tu touches mais pas que tu te
touches toi » (participant 5)




Vécu du port de I'équipement de 5
protection facial

m Vécu du port de I'’équipement de protection facial :
- Sentiment de sécurité
« Je suis protégée avec ¢a » (participant 2)
« C’est comme une bulle » (participant b)

- Niveau d’acceptation corporelle de I'équipement de
protection faciale variable

« Me mettre un masque c’est une épreuve » (participant 2)

« J'ai 'impression que je I'ai intégré assez facilement » (participant 4)




Facteurs d’influence du vécu des ATFS

m Perception de son visage et ATFS:

— Niveau d’investissement variable du sujet a I'égard de son visage :

« J avais tendance a me toucher le visage » (participant 3)
« Je ne faisais pas attention a mon visage » (participant 2)

- Niveau de conscience des ATFS est augmenté dans le contexte du covid :

« Méme si je savais que je me grattais le nez, avant le covid je n’en avais pas conscience »
(participant 7)

m Antécédents de santé et ATFS :

- Modification de la perception des ATFS selon les antécédents concernant la
zone du visage (antécédents dermatologique, ophtalmique, ORL ou allergique) :

« Je faisais déja attention a ne pas me toucher le visage pour ne pas étre contaminante »
(participant 5)

« Je fais attention aux yeux, le reste du visage ¢a ne m’inquiéte pas » (participant 2)




ADAPTATIONS
PSYCHOCORPORELLES
ET ATFS
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m Contrble des ATFS par évitement : organisation
sensori-motrice

« J’ai les mains devant moi, les paumes faces au visage, les avant-
bras relevés : le mouvement est bloqué » (participant 6)

m Contrble des ATFS par occupation des mains :

« Quand tu as les mains occupées peut-étre que tu portes moins les
mains au visage » (participant 5)

m Stratégies corporelles compensatoires :
- Usage du coude

« Mon corps je ne vais pas [ utiliser de la méme facon, c’est plutot mon
coude que je vais utiliser. » (participant 3)

- Pratique d’auto-touchers sur des zones corporelles
MOIiNs exposées

« En te parlant je me rends compte que des fois je me touche la
jambe ou le dos » (participant 4)



Implications des
ATFS contraints et
du port du masque
de protection sur le
sol corporel




Implications corporelles

Habitus corporels et ATFS contraints :

« Ca change toute ta gestuelle » (participant 7)
« Ca fait partie de mes rituels, ca fait partie de moi » (participant 1)

Contrdle du geste réflexe :

« On est sous controle sans cesse » (participant 7)
«C’est pas naturel de toujours réfléchir sur cet espace de ton corps au quotidien, c’est bizarre » (participant 3)

Dimension incorporée du masque de protection :

« Le masque tu le sens méme quand tu ne I’as plus » (participant 5)
« Comme s’il me manquait quelque chose, comme les lentilles ou les lunettes » (participant 9)

Corps sali :
« Tu as cette sensation que tout est sale » (participant 5)
« Je nettoie méme mon visage et mes lobes d’oreilles au SHA » (participant 9)



Modification des représentations du soi corporel

Perte de la congruence entre la volonté et I'agir :

« Les mains ¢ca nous permet d’agir et le visage, la téte... c’est tout le systéme cérébral. L'un va avec I'autre.
Tu ne peux plus faire ce que tu veux. C’est un peu comme une barriére symbolique » (participant 1)

Perte du sentiment de propriété du corps entier :
« Mince, mon nez me géne » (participant 5)

Sentiment de réification de soi :
« lIs [les ATFS] font partie de toi, de ta personne, c’est retirer une part d’humanité » (participant 3)
« On est en mode playmobil » (participant 3)

Abandon du soi corporel :
«On est capable de complétement s’oublier, une forme de négation des gestes réflexes » (participant 7)
Résilience :
« Finalement tu oublies que tu as ce masque comme si ton corps tu le lachais un peu » (participant 1)



Les ATFS sont impliqués dans la constitution du
soi corporel

Leur contrainte génére des modifications
corporelles

Parfois accompagnées d’impacts sur la
représentation du soi corporel

Nous ne savons pas a ce jour comment cela
évolue dans le temps

Constat




Aujourd’hui, le port du masque est requis pour toute personne
évoluant dans I'espace public clos; au-dela des soignants, nous
pourrions :

- Etendre les recherches a visée compréhensive du sujet
contraint dans sa corporéité en situation pandémique

Les recherches futures pourraient :

- Explorer les vécus incarnés des personnes exposées et
contraintes de maniére durable dans leur gestuelle
supposant que les imprégnations corporelles pourraient y
étre majorées et potentiellement stables dans le temps

Au regard de la variabilité des expériences vécues, il serait
important de:

- Prendre en compte le vécu des individus afin de les
accompagner dans I'expression de possibles répercussions
psychocorporelles

Perspectives
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