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CONCLUSION : Ma spécialité : prévention par rééducation des réflexes

INTRODUCTION

Ce memoire est une synthese professionnelle de mon approche, une réflexologie ayurvedique
pensee comme un acte de prévention santé. Jy defends une conviction issue du terrain et des



transmissions, le vivant cherche naturellement I'équilibre... a condition quon lui redonne un cadre
simple, réepetable, et respectueux de son rythme.

Mon fil conducteur est volontairement concret :

observer les signaux (avant la rupture),
comprendre le terrain,

ajuster avec une boussole claire,
transmettre des gestes réepétables,
accompagner vers lautonomie.

Dans ma pratique, le pied est une porte dentree precieuse (empreintes, appuis, ancrage, zones
réflexes), mais mon approche ne se limite pas au plantaire, elle inclut le toucher et lobservation
de l'ensemble du corps, 'hygiene des sens, le souffle, le ventre/nombril et I'environnement de vie.
C’est pourquoi je parle de réflexologie ayurvedique.

Cadre de sécurité,

Cette approche s'inscrit dans la prévention et laccompagnement du confort. Elle ne remplace
pas un avis medical, un diagnostic ou un traitement.

En cas de douleur intense, persistante, ou de signe inquietant il faut vous orienter vers un
professionnel de sante.

La prévention, pour moi, nest pas une promesse “magique”.
Clest une capacité a réduire la dérive avant quelle ne devienne rupture.
Cest apprendre a reconnaitre : “tiens.. la, je méloigne de mon equilibre”.

GRAND | : Pourquoi prevenir ?

1) Le corps parle avant la douleur

Nous vivons une époque paradoxale, cest a dire que jamais nous navons eu autant
d'informations santé, et jamais nous navons été aussi éloigné de nos sensations/sens.

Les rythmes saccélerent, les écrans captent l'attention, les obligations fragmentent le quotidien.
Le corps devient “fonctionnel”, puis “bruyant”.. et on soccupe de lui surtout quand il dérange...

Or, le corps parle avant la douleur. Il parle en amont :

sommeil fragile, reveils nocturnes, fatigue persistante,
digestion lente, lourdeur, ballonnements, brouillard mental,
tensions chroniques, douleurs récurrentes,
hypersensibilite, agitation ou au contraire ralentissement,
perte délan, irritabilite...

Quand on arrive au symptome, on est souvent deja loin du point de depart.
Prévenir, cest retrouver ce point de départ : le signal.

2) La prevention comme education sensorielle du vivant



La prévention que jessaie de transmettre nest pas une liste d'injonctions.
Cest une éducation sensorielle, apprendre a reconnaitre les signaux précoces, avant que le
symptome ne s’installe.

Je retrouve tres souvent la méme progression :

Quand on comprend - on change

Quand on sent - on transforme

Quand on répete - on réeduque

Quand on allege la pression - on se sent mieux

La plupart des personnes ne manquent pas de motivation. Elles manguent de reperes simples,
realistes, repetables. Elles ont appris a tenir, a mentaliser, a sadapter.. mais pas a se sentir. Or la
prévention ne fonctionne pas si elle reste une idée : elle doit devenir une habitude.

Dans ce cadre, la réflexologie ayurvedique devient un langage : une maniere dentrer en relation
avec le corps, et de lui redonner des reperes de securite.

3) Ayurveda : rythmes, qualites, Agni & Soma

LAyurveda est une medecine traditionnelle dont le coeur est la prevention, maintenir l'équiliore
avant qu’il ne se rompe. Elle propose une lecture fine du terrain: lindividu, sa constitution, ses
rythmes, ses saisons interieures.

La santé nest pas “tout va bien / tout va ma

|”

: cest un équilibre vivant.
Les piliers de prevention chez Hope Therapie

e Lesrythmes : jour/nuit, saisons, intersaisons

e Les qualités : chaud/froid, lourd/léger, sec/gras, rapide/lent
e Lunicite de lapersonne

e Agni (transformation) (jour) et Soma (regenération) (nuit)

Agni nest pas “juste la digestion”, cest la capacite a transformer : aliments, emotions,
expériences...

Soma, cest la capacite a régénérer : reconstituer, nourrir, apaiser, réeparer.

La prévention consiste a soutenir 'équilibre entre les deux, a transformer sans sépuiser, a
regenerer sans senliser.

LAyurveda ne demande pas plus deffort, elle demande plus de justesse, cette justesse devient
praticable quand elle est traduite en gestes concrets, routines simples et reperes realistes.

4) Pont avec la physiologie moderne

La physiologie moderne confirme une intuition ancienne : le vivant cherche l'équilibre. Les
neurosciences parlent de regulation, la physiologie de retour a ’lhomeostasie. Lexpérience
montre qu’un corps ne “dysfonctionne” pas au hasard : il sadapte.

Le systeme nerveux autonome (SNA) alterne naturellement entre mobilisation (action) et
reparation (recupération). Quand lalternance se déregle, le corps “tient” au lieu de se régeneérer.



La prévention consiste alors a restaurer :

e la capacité a redescendre (souffle, relachement, sécurité),

e la circulation interne (mouvement, fluidité),

e des reperes de rythme (routine, sommeil, pauses),

e une relation au corps moins “mentale’, plus sensorielle.

Si prévenir, cest rééduquer la regulation, alors il faut un outil concret, incarné et transmissible.
C'est ici que ma réflexologie ayurvedique prend encore plus de place.

GRAND Il : La reflexologie ayurvedique, une préevention
incarnee

1) Ma definition : du pied au corps entier

Jutilise la réflexologie ayurvedique, en incluant dans ma pratique :

le pied (zones réflexes, empreintes, appuis, ancrage, lecture posturale),

l'observation du corps (posture, respiration, verrouillages),

le toucher du corps (nuque, cuir chevelu, ceinture scapulaire, bassin, ventre/nombril),
le souffle

le yoga restauratif (outil majeur de pacification et de réparation), yoga branche de
FAyurveda!

la sudation personnalisée (quand indique : relance, nettoyage)

e ['hygiene de vie & 'hygiene des sens (langue, nez, oreilles, yeux, sommeil),

e [environnement (reperes maison, Vastu shastra réaliste)

Mon objectif nest pas d'ajouter des choses.
Mon objectif est de rendre la prévention praticable : simple, ajustée, répetable.

2) Logique ERPA adaptee en suivi abonnement

Pourquoi je garde la structure... et pourquoi je I'etire dans le temps ?

Dans ma formation (ERPA), la logique daccompagnement est structuree en plusieurs blocs de 3
séances chacun. Jai choisi de conserver cette architecture, car elle donne une progression
claire, rassurante, et cohérente, et jai pu constater que, le vivant ne se réeduque pas toujours
“en série courte”. Il se reeduque par repetition et ajustements progressifs et plus long dou mon
choix de creer il ya un an un abonnement mensuel (1 a 2 seances/moais).

Ce choix :

e me permet dobserver la personne dans plusieurs “méteéos intérieures” (saisons, stress,
événements),

e il evite leffet “coup de boost” isole suivi d’'un retour aux vieux automatismes,

e il installe l'essentiel : reéduquer de nouveaux réflexes.



Les blocs revisités (colonne vertébrale du suivi)
Bloc 1: Securiser / Observer / Stabiliser

But : créer un socle de sécurité (nerveux + sensoriel), comprendre le terrain réel.
On cherche :

e une premiere baisse de pression,
e une clarification des signaux (sommeil, digestion, fatigue, douleurs),
e un geste simple dancrage a la maison a chaque seance

Outils de début et dominants dans ce cycle : 'écoute, I'histoire de santé + empreintes de pieds,
le toucher et/ou yoga restauratif + micro-routine !

Bloc 2 : Relancer / Transformer / Fluidifier

But : remettre du mouvement interne (circulation, élimination, transformation).
On cherche :

digestion plus “vivante”,

énergie moins en dents de scie,

diminution des douleurs liees aux tensions/a l'inflammation,
sensation de “ca circule mieux”

Outils dominants : reflexologie crane + ventre/nombril + pieds, sudation quand indique,
ajustements de rythme, reperes environnementaux.

Bloc 3 : Reeduquer / Autonomie / Ancrage

But : rendre les nouveaux réflexes stables et autonomes.
On cherche :

e capacite a se relire seule (signaux precoces),
e routine “qui tient” méme dans les semaines chargeées,
e stabilité (moins de rechutes).

Outils dominants : repetition des gestes phares, hygiene des sens, autonomie stimuler/pacifier.

Le protocole nest pas une recette cest une progression, et la progression, cest ce que le corps
prefere... juste apres la sieste !

4) Stimuler ou pacifier

Un désequilibre appelle souvent son contraire.

e Froid /lent /lourd / vidé - stimuler (doux)

chaleur, friction légere, mouvement court, souffle tonique modére
e Chaud / rapide / sature / agite - pacifier

expiration longue, lenteur, toucher doux, baisse des stimulations



Le piege, cest de confondre stimuler avec “secouer”, ou pacifier avec “endormir”.

La prévention vise un signe simple --> le corps doit cesser de tenir bon

On le voit quand le souffle descend, visage qui sadoucit, epaules qui lachent, regard plus
présent.

En pratique, je peux pacifier en debut de séance pour faire tomber lalarme, puis stimuler
doucement quand le systeme est redevenu disponible, et inversement je peux relancer tres
leger, puis pacifier pour intégrer.

Aussi, je reprends une phrase de ma formatrice : « Je nai pas de protocole, parce que.. ca
dépend. »

Ce “ca dépend” nest pas flou : il est structuré.
Il sSappuie sur 4 étapes dans mes séances :

1. Observer les signaux du jour

o sommeil, digestion, douleur, énergie, humeur, charge mentale
2. Nommer les qualités dominantes

o chaud/froid, lourd/leger, sec/gras, rapide/lent
3. Ajuster : stimuler ou pacifier

o parfois en deux temps (ex : pacifier dabord, relancer ensuite)
4. Ancrer :un geste + un repere concret

o micro-routine + repere maison + suivi simple

Cette boussole a hope therapie, est une facon de rendre le soin lisible, pour moi, mais surtout
pour la personne. Parce que lobjectif est quelle puisse, un jour, se dire : “ok, la je sais ce dont jai
besoin”.

5) Le présentiel : séance type (decouverte - conclusion) et suivi

A) La decouverte je fais I'histoire de sante
Les premieres seéances sont fondamentales. Elles suivent une structure stable :

1. Accueil et météo intérieure
2. Histoire de santé
o rythmes, fatigue, digestion, sommeil, charge mentale
o événements récents, traitements en cours, saison intérieure
3. Lecture empr‘eintes de pieds (elle me permet de creuser la découverte si la personne ne veut pas se livrer !)
o zones deffacement/surcharge
o porte dentree émotionnelle : ce que le corps porte/retient/evite
4. Observation posture en utilisant le toucher/ respiration
o souffle haut/bas, verrouillages (machoire/diaphragme/epaules/bassin)
o qualité du mouvement, signes d’hypervigilence

Cette triade (histoire -pieds -posture) me permet de comprendre le terrain réel, pas seulement
le motif de consultation.



B) Le soin : qualite du toucher + direction
Je travaille par couches :

1. Securite ( souffle et apaisement)
2. Circulation
3. Intégration (ancrage)

Outils possibles selon la dominante :

reflexologie ayurvedique (pieds + zones adaptees),

toucher du haut (cuir chevelu/nuque/ceinture scapulaire) pour “decharger”,
ventre/nombril (présence, réegulation, transformation),

sudation personnalisée ( si necessaire)

yoga restauratif (si necessaire des le départ, surtout Vata/Pitta)

la respiration

C) Lancrage, un geste fidele vaut mieux qu’un plan fragile
Jancre systematiquement :

e 1 geste (2—5 minutes)
e 1 micro-routine (matin ou soir)
e 1repere maison (lumiere, aération, coin calme, écran, boisson tiede, etc.)

D) Conclusion, ce quon observe d’ici la prochaine séance
Je donne un repere simple (pas systématiquement) :

e ‘ce que tu dois surveiller” (1 signal),
e “ce que tu fais si ca monte” (pacifier),
e ‘ce que tu fais si ca seffondre” (stimuler doux) la fameuse vague !

La prévention vit dans le quotidien donc je viens naturellement a la visio, un outil qui installe les
gestes au bon endroit, au bon moment, dans la vraie maison.

GRAND Il : Prévention chez soi visio (9 cycles)
L,Ate“er deS SO|nS & deS SenS (un accompagnement bientot disponible)

1) Pourquoi la visio est pertinente

La visio nest pas un plan B dans ma vision, elle est souvent le plan le plus juste :

e parce que le vrai terrain = la maison,

e parce gue les gestes doivent siintegrer dans les habitudes reelles
e parce que la regularite est plus facile

e parce que lautonomie se construit “sur place”

En visio, je gagne :



la réalité du quotidien (pas la version “cabinet”)
lintegration immediate des gestes

la répétition

lautonomie

2) Structure d’un cycle, installer des automatismes

Chaque cycle suit une structure :

Bilan : meteo interieure + 2 signaux

Lecture du terrain : rythmes + qualites dominantes

Direction : stimuler/pacifier (parfois en deux temps)

Transmission : 1 geste + 1 micro-routine + 1 repere maison

Intégration : test en vraie vie (dans la piece, dans la cuisine, dans la chambre...

ok wpE

En visio, on nexplique pas seulement : on installe un automatisme.

3) Atelier des Soins et des Sens (2026)

LAtelier des Soins & des Sens est la formalisation d’'une pratique cest a dire rendre la prévention
accessible et personnalisé je lance mon accompagnement en 20286.

Ce nest pas un catalogue dexercices, cest une progression pour apprendre a se lire, choisir une
direction, ancree et repétee.

Outils (esprit de l'atelier) :

carnet de suivi (météo intérieure / marguerite HOPE),
routines courtes adaptées aux saisons,

hygiene des sens,

reperes de terrain (rythmes, qualites),

gestes dauto-soin realistes,

Plus je suis dans la durée, plus je vois une évidence cest que lon nest jamais “purement Vata” ou
“purement Kapha”, il y a une constitution de fond... et une dominante du moment, influencee par
la saison, l'intersaison, la vie, japprend a comprendre naturellement cette science de la vie jour
apres jour en cabinet pas ces observations belles et uniques ©

GRAND |V : Trois terrains, trois strategies : constitution,
saisons, intersaisons

1) Vata / Pitta / Kapha : reperes, pas cases !!

Les doshas sont des reperes précieux, mais ils ne doivent pas devenir une case.
On ne “soigne” pas un dosha, on accompagne une personne, une personne peut avoir une
constitution dominante, tout en traversant des phases opposees selon :

e |a saison,



lintersaison,

un surmenage,

un choc émotionnel,

un traitement,

un changement denvironnement,

donc je ne peux pas construire de protocole “rigide’, jessaie de construire un protocole
adaptable.

Reperes rapides (dominante du moment)

e Vata:instabilite, froid, secheresse, anxiete, dispersion, sommeil fragile
e Pitta : chaleur, intensite, inflammation, irritabilite, controle, surchauffe
e Kapha : lourdeur, lenteur, stagnation, brouillard, retention, manque délan

2) Saisons & intersaisons : la constitution rencontre le climat

La constitution rencontre la météo extérieure... et intérieure.
Lintersaison est souvent un moment cle, bascule digestive, immunite, moral, douleurs, sommeil.
Les personnes “tiennent” puis craquent, ou deviennent brumeuses, ou senflamment.

Dans ma pratique, jessaie de relier :

constitution de fond,

saison extérieure,

saison intérieure,

qualités dominantes du moment,

Exemple :

e une personne Vata peut devenir “Kapha” en hiver (lourdeur, stagnation) si le corps sépuise et
se met en économie.

e une personne Kapha peut passer en “Pitta” en été (surchauffe, irritation) si lenvironnement
et le stress saccumulent.

e une personne Pitta peut basculer Vata en période de surmenage (nervosite, insomnie)
quand l'intensité est présente et a trop brilé les réserves.

Cest la que la boussole stimuler/pacifier prend tout son sens : elle sapplique aux qualités du
moment.

3) Adapter sans rigidite : dominante du moment et objectifs par
blocs

Je garde la structure ERPA, mais jajuste :
Priorités pratiques par dominante

e Dominante ou base Vata :
o priorité = seécurité + ancrage + repétition



o je privilégie : pieds + yoga restauratif + chaleur + routine stable
o jevite : trop de stimulation, trop d'objectifs, trop d’'informations
e Dominante ou base Pitta :
o priorité = pacifier + refroidir + relacher le contrdle
o je privilegie : yoga restauratif + reflexologie ayur douce + thérapie abdominale (quand
indiqué) + expiration longue
o jevite : rigidité, performance, routines trop strictes
e Dominante ou base Kapha :
o priorité = relance progressive + mouvement interne
o je privilegie : sudation personnalisee (si indique) + nettoyage doux + circulation/elimination
+ routine delan-motivation
o jevite : confort immobile, nourrir sans relancer

Et surtout, je garde une regle d’honnétete, la prevention ne marche pas si elle écrase la
personne, elle doit étre exigeante dans la justesse, mais douce dans l'entree.

4) Les cas pratiques que jai decide de presenter
CAS 1: Madame V

Burn-out, reconversion, terrain Kapha : lenteur, brouillard, suradaptation

1) Contexte et demande

Femme de 40 ans, consulte pour un burn-out installé depuis environ un an. Elle traverse une
reconversion, et revient chez ses parents. Sa demande explicite est “aller mieux”. Sa demande
implicite est souvent : “arréter le temps, étre portée, étre soutenue”. Elle prend des
anxiolytiques, décrit une fatigue lourde, un brouillard mental, une motivation faible, et une
difficulté a se mettre en action.

2) Lecture du terrain (histoire - pieds - posture)

e Histoire : sommeil non réparateur, journees chargees et pesantes “collantes”, impression de
stagnation.

e Posture/souffle : verrouillage des épaules/haut du corps, respiration courte, sensation de
“retenir”.

Lecture ayurvedique : dominante Kapha (lourd, lent, stagnation), avec un systeme nerveux en
mode economie : le corps survit, mais ne régenere plus vraiment.

3) Intention thérapeutique

Avec Kapha, le risque est de confondre “‘confort” et “enlisement”.

Ma strateégie : securiser et relancer, ne pas sous estimer les micro-progres, Kapha avance.. mais
il avance a sa vitesse (et parfois il fait semblant de ne pas avancer, juste pour voir si on insiste).
Dou le fait que je passe d'un sujet de préevention au lieu du sujet des emotions, avec Virginie je
me suis rendue compte qu'un desequilibre kapha peut étre deguise et qu’il faut anticiper et
insister !

4) Protocole par blocs (adapté en abonnement)



Bloc 1 : sécuriser + clarifier

e Rituel dentreée : brume Fleurs de Bach (sas), toucher cuir chevelu + ceinture scapulaire
(decharger le haut).

e Reflexologie ayurvédique : descente nerveuse + circulation douce.

e Ancrage : 1 micro-routine réaliste (2 minutes) : aération + boisson tiede + auto-pression
pieds / marche consciente.

»

Objectif : sentir une premiere difference simple (“je respire mieux”, “je suis moins figee”).
Bloc 2 : relancer + décrasser

e Sudation personnalisée quand indiqué : déclencheur de mouvement interne, soutien de
Ielimination et de la récupération (@anxiolytiques, anti dépresseurs)

e Reéflexologie : orientation circulation-élimination-réveil sensoriel ; travail ventre pour
remettre de la présence et une connexion a son corps quelle ne supporte plus.

e Ancrage environnemental : créer un coin a elle, méme minimal.

Objectif : reduire le brouillard, retrouver un peu delan.
Bloc 3 : rééduquer + autonomie

e Répeéter les gestes efficaces, peu mais fideles.
e Hygiene de vie : reperes simples sur rythme matin/soir, ecrans, sommeil.

Objectif : reconnaitre la bascule vers la lourdeur et agir avant l'effondrement.

5) Point clé : l'environnement

Son environnement familial est énergivore. Tant quelle na pas un espace minimal personnel, le
corps reste en defense et integre moins. La prévention passe donc aussi par une préevention
“environnementalg”.

6) Résultats (sur 1 an et demi)

Progres subtils mais solides : plus de stabilité, plus de reperes, déebut de reconnexion. Kapha
demande de la patience, jexplique le rythme du corps et je valorise les micro-progres tres
souvent avec elle.

7) Ce que ce cas a transformé
Cest ce cas qui a fait évoluer mon mémoire : je suis passée d’'un theme “eémotions” a une vision
plus large : prévention = rééducation du vivant.

CAS 2 : Madame C

Dépression + harcelement au travail, terrain Vata : anxieté, déracinement...
récupération en 6 mois

1) Contexte
Elle consulte apres une dépression et une période de harcelement. Terrain Vata : systeme



nerveux fragile, anxiété, déracinement, perte délan. Sommeil perturbé, ruminations, fatigue
nerveuse.

2) Lecture du terrain

e Histoire : surcharge et hypervigilance, perte de confiance.
e Souffle : haut, rapide, peu despace.

3) Intention thérapeutique
Avec Vata, la prévention passe par l'ancrage, la stabilite, la répétition.
Elle n'a pas besoin de “plus” elle a besoin de régularite.

4) Protocole (priorités Vata)

e Yoga restauratif en entree (20 minutes) : couverture lestee, coussins, poids sur les yeux :
autoriser la descente nerveuse, et elle adore, elle l'exprime beaucoup.

e Reflexologie ayurvédique : pieds + toucher contenant, rythme lent.

e Ancrage : routine ultra simple (2—4 minutes) : expiration longue + huile sur pieds le soir / auto-
pression.

5) Résultats (8 mois)
Arrét des anxiolytiques petit a petit avec son psy et reprise d’études, travail plus aligne, regain
de confiance et motivation.

6) Enseignement

La prévention na pas ete “faire plus”, cetait une quéte de stabilite, de lui faire arréter le mental
qui tournait en boucle.

Quand Vata retrouve des reperes, le corps redevient un allie.

CAS 3:Madame T

Traumatisme ancien + douleurs, refus dantalgiques : prévention par “nourrir et
sécuriser”

1) Contexte

Elle a subi un grave accident de la route il y a environ 17 ans : atteintes multiples (diaphragme,
cotes, bras gauche, operations abdominales, cheville, lesions vertébrales). Douleurs importantes,
refus dantalgiques désormais.

2) Lecture du terrain

Trauma ancien = systeme en defense. Méme si l'évenement est passe, le corps peut rester en
alerte, ici elle était en hypervigilence. Prevenir ici signifie, eviter lenfermement, preserver
confort et mobilite, restaurer en douceur.

3) Intention thérapeutique

Priorité : sécurité, enveloppement, reconstruction du confort, routine durable.

Jiintegre 'idée ayurvedique de “nourrir” apporter de l'onctueux (huile/ghee) pour soutenir tissus
et articulations (dans le respect du confort et des indications).



4) Protocole

e Toucher lent, contenant, rassurant.

e Reflexologie ayurvedique : regulation et confort.

e Hygiene des sens (vue qui baisse) : gratte-langue, gandusha, neti, huile dans le nez, auto-
massage visage/oreilles, rituel du soir.
Mobilité progressive créer de lespace articulaire sans forcer.
Suivi visio : ajuster mobilité + routines selon metéo interieure.

5) Résultats (sur un an)
Diminution significative des douleurs, routine de mobilite installee, autonomie renforcee.

6) Enseignement

Ici, la prévention nest pas seulement “éviter une maladie”.

C'est préserver une qualité de vie, éviter la rigidification, remettre du vivant la ou le corps avait
fige.

CONCLUSION

Je définis ma spécialité ainsi, accompagner le vivant a retrouver ses réflexes de regulation,
en utilisant la réflexologie ayurvédique comme un outil de lecture du terrain, de toucher, de
transmission, et dancrage dans le quotidien.

Ce memoire met en evidence plusieurs axes qui, pour moi, se rejoignent en une seule evidence,
que la prévention nest pas une théorie, cest une pratique. Elle commence avant la douleur, dans
les signaux discrets, dans les rythmes, dans la maniere dont on respire, dont on digere, dont on
récupere, dont on “tient” la vie.

Jessaie déclairer dans ce mémoire :

e la prévention comme education du vivant, une réeducation sensorielle qui apprend a
reconnaitre les signaux precoces

e [PAyurveda comme medecine preéventive, fondée sur les rythmes, les qualités du vivant,
unicité et l'équilibre

e une boussole simple : stimuler/pacifier appliquee avec finesse, pour éeviter les réeponses
automatiques et retrouver une reponse juste

e la puissance du suivi dans le temps : petits ajustements, grandes transformations, parce
que le corps change par répétition plus que par volonté

e Pimportance des saisons et intersaisons, ou la “dominante du moment” compte autant
que la constitution, et ou l'adaptation devient un art du quotidien !

Au fil de ces pages, je realise que ce mémoire na pas seulement structuré une methode, il a
clarifié une posture. A travers mes expériences en cabinet, mes échanges dans le milieu du soin,
et ma formation initiale, une direction sest dessinée avec nettete, rendre la préevention
accessible, et la ramener la ou elle doit vivre dans la vraie vie.

Cest dans cette continuite que je lance aujourd’hui mon accompagnement en prevention sante
sensorielle, un parcours qui ne cherche pas a surcharger les personnes d’informations, mais a
leur redonner une capacite simple et puissante, sentir, choisir une direction, ancrer un geste



et le repéter. Mon intention est de former des réflexes de régulation, pas des routines
parfaites. Denlever la pression, pas dajouter une discipline de plus.

Je souhaite exprimer ma gratitude a 'lERPA pour la qualité des enseignements transmis et la
structure initiale qui ma permis de construire mon socle professionnel. Ce mémoire ma permis
de relier ces fondations a mon terrain, a ma sensibilite, et a ma maniere daccompagner avec
une approche a la fois traditionnelle, moderne et profondément humaine.

On enleve la pression. On remet du vivant.
Et souvent, tout recommence aujourd’hui.. avec un seul geste, une seule respiration, une seule
présence.

Pauline Galandrin

ANNEXES

Trame “Séance HOPE THERAPIE” (en présentiel)

Accueil + méteo intérieure (2 signaux)

Histoire de sante (rythmes, sommeil, digestion, stress, saisons interieures)
Lecture empreintes

Observation posture + respiration + verrouilages

Direction : stimuler/pacifier (parfois en deux temps)

Soin : réflexologie + toucher + ventre/nombril (si indiqué) + outils adaptes
Chez soi: 1 geste + 1 micro-routine + 1 repere maison

Conclusion : quoi observer d’ici la prochaine séance
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