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ON ! PROBLEMES

théraple, g massage
me une modalité
ne combinaison

INTRODUCTI

Agsocié 8 la soXO
cantrique émerge corm

t u
ntbmnuntc. offran
:m}qul d'éléments physiques ot dmo-

donnels pou’ favoriser lintimité ot l@
bien-étre soxuel, Dans cotte perspec

, cot article se penche sur I'effet de
en tant qu’outil

dans la gestion de deux
sexuelles courantes |

I'éjaculation prématurée chez les
hommes @t |'anorgasmie chez les
femmes. Nous aborderons également
les aspects déontologique, éthigues et
pratiques liés a l'intégration du mas-
sage tantrique dans le cadre thérapeu-
tique, en soulignant I'importance d'une
approche individualisée, respectueuse

et consentante.

thérapeutique
4occupations

1, MASSAGE TANTRIQUE DANS LE
TRAITEMENT DE TROUBLES SEXUELS

Particularités du massage tantrique

e massage tantrique (MT) est un mas-
sage méditatif, qui permet de prendre
conscience de sa respiration, de son
corps et de son hien-étre. L'énergie sexu-
olle est ainsi diffusée dans tout le corps.
il n'y a pas de recherche d'excitation. Le
MT vise 4 apprendre a 'hnomme et a la
femme 4 se détendre dans leur corps et
leur sexe. lls découvrent souvent une sen-
sation de plénitude complétement dif-
férente de celle liée & I'excitation. Dans
notre approche, la personne est touchée
par une masseuse professionnelle femme
(lautrice, N.C), qui n'attend rien d'elle
sexuellement, La masseuse guide la per-
‘Wﬂﬂe n‘!assée dans le processus de
feconnexion avec son corps, établissant

n entre le physique et I'émotionnel.

e, el P‘U5

an médecin |
quscite un

saxologie, :
, santé mentale €

ompo%ante du
antrique, 'e M1
tif dans la pro-
ot mental.
n du yog2
nts gcien-

Uintérét du MT
[h‘}l'1if.ulil‘irﬁrnﬂl"ﬂ an
intarot croissant @1
physique. En tant que c
yoga e de la rnr.faditﬁfmqr? t
peut jouer un role significa
motion du bien-étre sexue! '
MT g'insere dans la traditio
tantrique. Quelgues éléme
tifiques indiguent I'é e
taines pratique yod
médecine. e
rantrique, a été étudié po
ot sa pertinence clinique. Des cherchgurs
act sur le sommeil et

ont souligné son imp | |
la vigilance, montrant ains des résultats

positifs dans la gestion du stress et des
troubles du sommeil . Cette exploration

des états de conscience liés a la médita-
tion tantrique ¢'étend également 2 des
expériences sensorielles, motrices et

ffectives, offrant des perspec’cives uni-
ques sur la relation entre le tantra et la

conscience @,

Le concept de kundalini, souvent associe
au tantra, a également é6té étudié, met-
tant en lumiére les expeériences Sen-
sorielles liées a cette énergie. En explo-
rant les structures de la conscience a
travers la méditation, les chercheurs ont

studié les mécanismes expliquant le role
du tantra dans la modulation de la cons-
cience ©. Ces travaux suggérent que le
tantra va au-dela de la simple mindfulness
et peut influencer les processus cognitifs

profonds.

En ce qui concerne la médecine sexuelle

des études ont examiné les effets aigus e:c
chroniques des pratiques tantriques sur
indice de détresse, montrant des résul-
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tats positifs . De plus, des redwerc::s ;i‘”:[
exploré les corre!af:i?nﬁ_ psyc .P y
siologiques de la méditation tantngus,
mettant en lumiére les implications de ces
pratiques sur le fonctionnement du sys-
teme nerveux autonome ®. En synthese,
ces quelques éléments portent a croire
que le tantra peut influencer la cons-
cience, la cognition et le bien-étre sexuel
et mental, élargissant ainsi les perspec-
tives sur les interventions thérapeutiques
et la promotion de la santé sexuelle.
Cependant, son implication spécifique en
sexologie reste trés préliminaire.

ENJEUX DEONTOLOGIQUES ET

ETHIQUES DU MASSAGE TANTRIQUE
La p@tique du Massage tantrique (MT)
associee 3 la sexothérapie
eXige une vigilance particuliere en
Matiere de déontologie et d'éthique afin
© garantir le respect des droits des
personnes la confidentialité et Iintégrité
| p{ﬁ- es;:onne”e. Les praticiens :2::
bum Peutes qui l—ntégr_ent le MT dans
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doivent donner un conNSeniSme

SOl 3 1Ir yéaﬂlf:,
éclairé avant le deout ce ’_a i
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ment un respect sbsolu des limites pe
sonnelles et des frontieres pProiessior

nelles. Les pratidens cowent mainie
une distance professionnelle adégu
bien evidemment eviter tout comp
ment inapproprie. La formation ap
fondie en sexothérapie et en MT,
que la supervision professionns
reguliére, sont essenticlles pour garant
un niveau élevé de compétence et d'in-
tegnté dans cette pratique,
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masculins les

ts, affectant signiﬁcativement

 des individus qui en souf-
| affecte environ

que certaines
prévalence pour

lus élevee (20-40 %). 'EP se
lation survenant

ai de moins de
des

wan des trou

etudes sug
rait étre P
deéfinit par une éjacu
avant ou dans un dél
3 minutes suivant la pénétration, avec

conségquences négatives sur le plan per-
<onnel ; que ce soit percu subjectivement
ou mesuré objectivement par le patient

ou par la partenaire (6).

Sans traitement, I'EP peut entrainer des

conségquences psychologiques impor-
ntes. Elle peut étre associee a des diffi-
cultés relationnelles, voire a une dépres-
sion clinique. La honte et I'embarras peu-
vent empécher de nombreux hommes
de discuter de ce probléme avec leur
médecin. Egalement, il est essentiel de
souligner que la compréhension de I'im-
pact de I'EP va au-dela de la perspective
individuelle, influencant également la

satisfaction de la partenaire féminine.

La prise en charge thérapeutique a fait
I'objet en France d'un travail collectif suite

a une revue systématique de la littérature
de 1995 a 2022, amenant a des recom-
mandations pour le traitement de I'EP ©. ||
est .ainsi recommandé a tout patient
atteint de ce trouble de bénéficier de
:j!s psycho-sexologiques associés
potentiellement a une pharmacothérapie

miere inté
orale. A noter qul_ :

ise réguliere .
- des effets indé

primaire €
lidocaine en spray; seu
tion avec la dapoX

La sexothérapie est définie par un ensem-
ble de thérapies inspirées des Psy”
iter une dysfonc-

chothérapies visant a tra
individuel ou du

tion sexuelle au niveau '
couple, comprenant les thérapies cogni-

tivo—comportementales breves et integra-

tives, les thérapies systémigues adaptees
au couple, ainsi que d'autres approches

(analytique ou & mediation corporelle).
Des thérapies complémentaires existent
également comme celles basées sur la
méditation de pleine conscience, $ans
qu'il y ait d'étude probante dans cette
indication. On peut aussi citer des exercl-
ces du plancher pelvien qui semblent
orésenter une efficacité 3 long terme
intéressante, comme démontré dans une
étude avec un suivi de 36 mois, montrant
atteinte d’'un retard a |'éjaculation multi-
plié par 4 a 3 mois, effet maintenu plus
d'une fois sur deux sur 36 mois ”. Une
autre étude fait une synthese de 37 arti-
cles,rdont 5 essais controlés randomisés,
2 méta-analyses et 4 études observation-
ne!lgs sur la rééducation du plancher
]E)elvlgn sur les hommes souffrant de dys-
onction sexuelle, notamment I'EP et |3

dysfonction érectile . La conclusion allait
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|'r massage du plaf
| démar-che associeé a 1’ 2
| I'EP. le travail sur les émotions, gt
| conscience du corps et de 5€5 E i
I t |'excitatio
sexuelles (notammen_ ‘ -

un état d'esprit méditatif et |a prath:{e
adéquate de la respiration et du rela-
chement musculaire s'intégrent dans urr;
protocole structurée intitulé Mataca

(MAssage TAntrique CARdinal).

la prise de

Description du protocole Matacar®
Le protocole Matacar® est standardisé en
quatre séances de sexothérapie et de MT.
Chaque séance, d'une durée de 2 h 30,
est espacee de quinze jours sur deux
mois, et réalisée par la méme profes-
sionnelle (N.C)), diplémée en tant que
Mmasseuse tantrique et sexothérapeute.
p Les séances se déroulent dans un cabinet.
Chaque séance est structurée en trois
| parties distinctes :

* Premiére partie
sexothérapie, dédié aux
Une éducation sexyelle.

un Temps de
echanges et 3

L
""‘

ilisation d'huile chaude garantit

utilis ; -

LUtI'lrienCe douce et lente sur | ensemp,

expe

du corps:

ame partie : un temps d échangg
Jintégration favorisant la réflexion SUr

in ;

" srience vécue. C€ moment g

l eipcogﬂiﬂo” vise a ancrer les nouvea,,

méta

hémas dans le corps €t sur le plan
5anith‘ | est suivi d'une phase de
cO .

écupération autour d’une boisson poy
r J _
assurer le bien-etré du client.

® TI"OiSi

Le contenu des séances est le suivant...
e La premiére séance débute par une

évaluation approfondie de la probléma-
tique, suivie de I'évocation du protocole

Matacar©. Une recherche d'éventuelles
causes organiques est réalisée, amenant
éventuellement a orienter le patient vers
d'autres spécialistes (urologue, endocri-
nologue, cardiologue, etc.). Aprés |'ob-
tention de |'accord écrit du client, la ses-
sion de sexothérapie, basée sur des
échanges approfondis, précede un pre-
mier massage doux et trés lent, visant 2
mstauIer une confiance initiale. Le client
PEUt etre en sous-vétements o Nu, a sa

nelle (une fe .
- mme) habillée
€njeu sexye|. + SaNs aucun

Ce SMPs ameéne |- € est effectye

COHSCienCe d re hO me 3 Une Prise de
| : Im

Musculaire ot d 'aporl:ance de cette zone
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ctant ou en la

urs de | troisieme séance, sQnt
= es « érection », « excita-

bOfdéS les term : “«e
a . détente » pour bien distinguer
.éti'!ts || est propose au client de faire
. ceul, des exercices de toucher

el et sexuel (« sensate focus » de

Masters €t Johnson, 1970) afin de com-
travail de pleine conscience.

Plé r ce = |
Et iﬁui ost demanaé de réaliser chez lui
courbes d'excitation sexuelle (selon

les directives expliquées en séances) dans
le temps lors de masturbations ou d'actes

sexuels. Lors du massage méditatif,

|'hommeé est amené 2 ressentir son
.rinée, son sexe et 3 bien différencier
= !

rérection, |'excitation (sans éjaculation) et
|a détente.

e A |2 quatriéme séance, les courbes sont
étudiées. La professionnelle interroge le
client sur les sensations ressenties et ana-
lyse comment il a appréhendé les dif-
férents exercices préconisés. Lors du
massage, il est propose a 'homme d'inté-
grer tout le travail déja réalisé, de ressen-
éir dans sa globalité son corps et la
détente et d'évaluer la peur de 'éjacula-

tion non controlée.

Evaluation de notre expérience

avec le protocole Matacar®

Notre expérience a débuté en 2017.
Nous avons réalisé une évaluation per-
sonnell de ces soins que nous pra-
fiquons au quotidien. Nous avons posé
quelques questions aux hommes qui ont
Vi -f_'E- avant de débuter, a la fin

: | 68 hommes
signifié par écrit. Sur siX ans, o i

ble
nsulté pour un pro
ot pté de suivre le protocole

tous ont accep e :
Parmi nt suivi 1€s qua

rmi eux, 61 0 t sul ‘
Matacar®©. a . e it

re séances ; ceu rréte ‘
; ' de disponlbthte person

n n'a fait part d'une rjon—
Cela témoigne

5 u protocole.
adhésion au P o

d'une bonne faisabilité et d'une
acceptabilité du processus.

Parmi les 61 hommes ayant compleiteclie
protocole, trois quarts ont accepte d€

répondre 3 quelques questions un molS
apres la fin de leur dernieré séance.

Parmi eux, deuX tiers (27) ont eu'de:s
dant ce mois-la,

prenaient aucun traitement méc‘iica‘—
menteux pour I'EP. Ce trouble existait
depuis le début de leur vie sexuelle dans
trois-quarts des Ccas. Une amélioration
globale a éte observée aprés le proto-
cole, avec une réduction du degré d'in-
satisfaction lié a I'EP (échelle visuelle
analogique de 3.90 a la fin versus 7,93
au départ), un délai rallongé de la sur-
venue de I'EP (70 % reconnaissaient une
éjaculation a plus de 3 minutes apres la
pénétration versus 7 % avant le proto-
cole), une baisse du sentiment d'étre
éjaculateur précoce (26 % ne se consi-
déraient plus comme tel, 41 % partois et
26 % encore). Par ailleurs, tous ont fait
part d'un changement de la relation a
leur corps, avec une prise de conscience
du corps dans sa globalité pour la moitié
des cas, et quasiment tous ont reconnu
importance de la zone périnéale dans
I'activité sexuelle (99 % versus 33 % au
départ). Tous ces hommes recomman-

deraient cette démarche a un ami.
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Anorgasmie de la femme :

un sujet complexe |
L'anorgasmie chez la femme est un sujet

complexe. Elle se définit comme l'inca-
pacité persistante ou récurrente a attein-
dre l'orgasme malgré une stimulation
sexuelle adéquate. Plusieurs facteurs
peuvent contribuer a ce trouble sexuel,
,_ ' et son exploration nécessite une appro-
che multidisciplinaire.

La prévalence de I'anorgasmie fréquente
chez les femmes serait environ de 10 a
15 %. Cette statistique souligne I'impor-
tance de comprendre les causes poten-
tielles de I'anorgasmie et d'élaborer des
nterventions  appropriées. Sur |e plan
’phyf:o!ogique, des recherches ont mis en
et;rr;Erec ; :vrr;;zﬁca;fr}‘du chtoris,'du vagin
7 2OUlgnant ainsi |31 com.-

capacité pour de,s e difeso atteingr,
i e. Ces éléments PSYChD|og1qUe%
I'orgasfm orturber la réponse sexyel,
P%uveﬂjniercle vicieux difficile a rgmpré
z;znjne prise en charge adéquate.
Parmi les possibilitfés Fhérapeyﬁiqueg'
nous citerons la thérapie cigmtu?e, Ia
thérapie de couple ou ,Ia t erapie ‘g?
Ui ont démontré leur efficacite
i harmacologique, les inhib.

Sur le plan p ,
teurs sélectifs de la recapture de la séro-
tonine (ISRS) ont montre une certaine

efficacité @, mais avec risque, q’eﬁetg

indésirables. La présence d'un defslr Sexu-

el jugé insuffisant peut étre_ associe. Dans

ce cas précis, la flibanserine ayant une
action centrale ciblant les systemes séro-
toninergique, dopaminergique et nora-
drénalinergique, s’est révélée intéres-
sante "?. Enfin, des thérapies basées sur |z
pleine conscience ont montré quelques
resultats significatifs 7.

3. UNE NOUVELLE APPROCHE AVEC
LA SEXOTHERAPIE ET LE MASSAGE
TANTRIQUE

Les possibilités thérapeutiques n’étant
ainsi pas nombreuses et simples, I'associ-
ation du massage tantrique et de |3
sexothérapie pourrait se revéler une
dpproche intéressante. Sy le méme sché.

ma ’
que pour I'EP, nous avons creéé un pro-



artie éducative de P

e a P
Lofs i fonctionnements ou

dps = ‘-3’5
= W’ngwﬁ, du vagin sont ex-
L PM ‘gmguit le massage, OU Iz femme
M {488 dénendre et 3 lacher prise.
c% est pas recherchée. Il est
osk 312 Wafde ({;ﬁ;}ff)ﬂﬂeﬂ’f&r oy
& _ - sexe 20N regsentir une
. W;fﬁéte aux pieds. Durant les

Wu‘de massage, un trayail est égale-

M’W autour du périnée ou rési-
souvent des Lraumas dus entre
W 3 Yaccouchement. Lorsqu’il y a2 eu
M wiels ou viols, le massage du sexe
idlisé lors oe 12 troisieme ou guatrieme

sance, 8 12 femme en donne son con-

gerdement éciziré, permet d'apporter de

la douceur dans cette zone maltraitée,
ot d'apaiser les tensions musculaires.
Comme dans V'EF, des temps d'échanges
sont structurés autour du vécu des
séances et au OEecours des massages.

#

En terme de résultats, d'aprés notre
erpHe qui est encore préliminaire,
bﬁmmes ayamt bénéficié des quatre
séances témoignent souvent d'une
meilieure acceptation de leur sexe et
d'une amélioration de leur désir sexuel
avec parfois 'apparition d’orgasmes.

Comme dans le cas de IEP décrit o
dessus, une étude scientifique dans cette
indication serait intéressante.

pthérapie associée au massage
)¢ semble constituer un proces-
peutique supplémentaire
de I'EP chez les
¢t de I'anorgasmie chez les
lans ce cadre, le MT effectué

regles éthiques et déon-

DOSSIER TA
L EPANOU

pourrait trouver

un Impact p ’
éducatif pour favoriser Fintimité et le
bien-étre sexuel. Ces résultats prélimi-
naires encourageants justifieraient des
recherches plus approfondies pour
consolider cette pratique €n tant

qu’outil thérapeutique en sexologie.
Nathalie CARDINAL

Nathalie Cardinal, sexothérapeute et masseuse
tantrique, présidente de I'ass0ciation massage tantrique

(AMT), Montpellier.

3 IDEES SIMPLES ET CONCISES :

CE QU'IL FAUT RETENIR...

« Alliance thérapeutique novatrice :

Iarticle explore une approche nova-

trice en sexothérapie en combinant le
massage tantrique pour traiter |'éjacu-
lation prématurée chez les hommes et
I'anorgasmie chez les femmes.

¢ Bien-étre sexuel holistique : le mas-

sage tantrique est présenté comme

un outil méditatif visant a favoriser le
bien-étre sexuel en diffusant I'énergie
sexuelle dans tout le corps, soulignant
Iimportance de l'intimité physique et
émotionnelle.

« Déontologie et éthique essentielles :
I'articde met en lumiére les enjeux dé-
ontologiques et éthiques liés a cette
pratique, soulignant la nécessité d'un
consentement éclairé, de la préserva-
tion de la confidentialité, et du respect
des limites personnelles pour intégrer
le massage tantrique dans le cadre
| 4
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A UNE VOIE POUR

DOSSIER TANTRENT SEXUEL

- RESUME
lles perspec-
Cet article explore les nouve :a Val-

tives thérapeutiques résultant

jie et le massage
ance entre la sexothérapie ,éjacula-

tantrique, en se concentrant sur I "
tion prématurée chez les hommes
I'anorgasmie chez les femme's. Le*muﬂ-:'
sage tantrique, en tant qu’outil méditatif,
vise 4 favoriser 'intimité et le bien-étre
sexuel en diffusant l'énergie sexuelle
dans tout le corps. Les enjeux déon-
tologiques et éthiques liés & cette pra-
tique sont soulignés, mettant I’accent sur
le consentement éclairé et le respect des
limites personnelles. En ce qui concerne
I'éjaculation prématurée, I'évaluation de
I'expérience d’un protocole spécifique,
Matacar®, combinant sexothérapie et
massage tantrique, a montré des résul-
tats encourageants avec une améliora-
tion marquée chez les participants. Une
approche similaire est en cours d’explo-
ration pour trajter I'anorgasmie chez les
femmes. Les résultats de ces expérien-
ces justifient la nécessité de recherches
approfondies poyr consolider |a sexo.
thérapie associée ay massage tantri-
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