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ce: VAGINISME
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Definition DSM-V

Douleur génito-pelvienne/Trouble de la pénétration

Contraction des

Incapacite a Douleur pelvienne Peur ou anxiété Muscles du
: recevoir une . : plancher pelvien
Persistant ou pénétration ou vulvo-vaginale lors d'une Tors GRIFE
récurrent . : lors d'un rapport énétration :
vaginale lors d'un PP P , tentative de
sexuel vaginale

pénétration
vaginale

rapport sexuel

<

American Psychiatric Association: Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, 5th ed. Text Revision (DSM-5-TR). Washington, DC, 2022.



Anamnese

INTIMITE
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Explications
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Toucher THERAPEUTIQUE: comment?
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Toucher THERAPEUTIQUE: comment?




Is “Dilator Use” More Effective Than “Finger Use” in
Exposure Therapy in Vaginismus Treatment?

Melike Aslan?, Seyda Yavuzkir®, and Sema Baykara®

JOURNAL OF SEX & MARITAL THERAPY
https://doi.org/10.1080/0092623X.2020.1716907

« N= 62; vaginisme 1aire

« 2 groupes: DTG (dilator) et FTG (finger)

Conclusion

The current study revealed that the use of a dilator in the dilation and desensitization treatment
for vaginismus is more effective than using a finger] The study showed that the way that the



Toucher DIAGNOSTIQUE: comment?




Ce a quoi il faut préter attention

A

~ . . ” )
Avant chaque geste, méme non invasif, prevenir
et/ou demander la permission

Garder un contact visuel ]

J

_J

Proposer, ne pas imposer

Expliquer la raison de chaque geste

crainte ou douleur, possibilité de dire stop

J
Rappeler gu’'a chaque instant, si inconfort, ]
Prendre le temps, ne pas forcer J
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Situations exceptionnelles pour un geste plus rapide:

fo vawosme
A
 patient demandeuse
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1. Conséquence de la vulvodynie
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2. Vaginisme
situationnel
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3. Patiente demandeuse

. Rassurer sur sa « normalité »

s Envie/besoin de recevoir un diagnostic

Q Examen incontournable du point de vue des patientes
EIEFrance n= 611 : 80% des patientes s’attendaient a étre examinée!

() Bien comprendre leur choix et rassurer sur la délicatesse du geste

(" EndoFrance, Enquéte sur la charte de la consultation en gynécologie et sur la notion de consentement. 2022.



Conclusion

--
--
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