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De la simple promenade  
au « bain de forêt »,  

ce qui est prouvé  
et ce qui ne l’est pas encore 

 
Une piste possible pour repenser 

notre relation au vivant 
 
 
 

par Alix COSQUER 

Une notion aux multiples dimensions 
 

Le concept de sylvothérapie – ou thérapie forestière – recouvre une 
diversité de recherches et de pratiques qui s’appuient sur l’immersion 
des personnes dans un espace forestier, dans une perspective de santé 
et de bien-être. 

Le terme a fait une réapparition récente en Europe à travers la diffu-
sion de pratiques venues du Japon. En 1982, l’agence forestière du 
Japon forge le terme de « shinrin-yoku » (que l’on peut traduire littéra-
lement par « bain de forêt ») pour inviter les Japonais à fréquenter les 
forêts dans le but de contribuer à une bonne hygiène de vie et réduire 
le stress. A partir des années 1990, plusieurs initiatives japonaises et 
coréennes visent à étudier les effets des milieux forestiers – et de leur 
fréquentation – sur la santé humaine. Le terme de « sylvothérapie » 
(forest therapy) est proposé par le docteur Quing Li en 2012 (QUING LI, 
2012). Toutefois, cet intérêt pour les liens entre les forêts et la santé 
humaine n’est ni récent, ni exclusif aux pays asiatiques. On relève 
ainsi la première mention du terme en français en 1985, dans l’ouvrage 
Forêt et santé. Guide pratique de sylvothérapie (PLAISANCE, 1985) de 
George Plaisance (Cf. p. 19).  

Depuis les années 1990,  
de nombreuses études ont montré 

des effets bénéfiques physiques, 
psychiques et sociaux  

de l’immersion en forêt.  
Il existe cependant une variété 

d’espaces forestiers et de pratiques 
qui met en lumière diverses dimen-
sions du concept de sylvothérapie. 

Cet article nous éclaire sur  
ce qui se joue dans le déploiement 

de ces approches, aux frontières 
des sciences de la santé  
et de l’environnement,  

des pratiques thérapeutiques  
et des usages de société.
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Le déploiement de la sylvothérapie révèle 
un concept multidimensionnel, dont les 
enjeux sont associés aux divers contextes 
sociaux et environnementaux. En Asie, ce 
développement s’inscrit dans une réflexion 
autour de la contribution des forêts aux pro-
blématiques de santé en lien avec les modes 
de vie urbains et dans une réflexion écono-
mique et sociale relative à la mise en valeur 
des zones rurales forestières. En Occident, le 
renouvellement de la thérapie forestière, 
porté par une tradition du paysage thérapeu-
tique, s’insère plutôt dans des enjeux de 
santé publique et d’éducation, à travers les 
préoccupations d’accès et d’exposition à la 
nature auprès d’une diversité de publics.  

Par ailleurs, deux visions de la santé se 
rencontrent autour de la sylvothérapie. Une 
première approche médicale porte sur l’étude 
des maladies et des divers moyens de traiter 
les pathologies, à travers une approche 
dichotomique maladie/santé. Une deuxième 
approche, dite salutogène (ANTONOVSKY, 
1987 ; LINDSTRÖM et al. 2012) consiste à s’in-
téresser plutôt aux facteurs qui favorisent la 
santé et le bien-être humain – individuel et 
social – en établissant un continuum entre 
un état de bien-être et un état de mal-être. 

L’étude des effets des milieux forestiers et 
de la sylvothérapie sur la santé humaine met 
en lumière diverses dimensions du concept de 
sylvothérapie, interroge les contours de ces 
pratiques et invite à une perspective critique 
sur ces développements (COSQUER, 2021).  

 
 

Les effets bénéfiques  
de l’exposition forestière  
et des pratiques  
thérapeutiques en forêt  

 
Au cours de la dernière décennie, le champ 

de recherche portant sur l’étude des effets du 
contact avec la nature et notamment de l’ex-
position aux systèmes forestiers sur la santé 
humaine s’est considérablement développé 
(NEJAD et al. 2022 ; JIMENEZ et al. 2021 ; 
YANG et al. 2021 ; FRANCO et al. 2017 ; 
HARTIG et al. 2014). Quoique portant sur des 
milieux écologiques différents et s’inscrivant 
dans une diversité de contextes d’expérience, 
les résultats des études pointent des effets 
bénéfiques, à la fois physiques, psychiques et 
sociaux, sur la santé auprès de différents 
publics. 

Plusieurs enjeux principaux en termes de 
santé dans les pays occidentaux sont liés aux 
modes de vie contemporains (urbanisation, 
sédentarité, augmentation du temps passé 
devant les écrans), qui entraînent une dimi-
nution du temps passé en extérieur et un 
accroissement de certaines pathologies. 
L’accès à la nature, et notamment aux 
espaces boisés, en permettant à la fois une 
augmentation de l’activité physique et une 
diminution du stress et des risques de santé 
associés (KONDO et al. 2018) , émerge comme 
un enjeu de santé publique.  

Des bénéfices physiques. Les effets phy-
siques bénéfiques de l’exposition aux envi-
ronnements naturels sont majoritairement 
décrits à travers l’observation d’une série de 
mesures, telles que l’activité cérébrale, la 
fréquence cardiaque, la tension artérielle, les 
niveaux de cortisol et d’adrénaline, qui sont 
des marqueurs de l’activation de fonctions du 
système nerveux (HANSEN et al., 2017 ; SONG 
et al., 2016 ; IDENO et al., 2017). Des études 
ont montré les contributions positives de 
contacts aux environnements forestiers sur 
le sommeil (KIM et al. 2020), l’immunité 
(CHAE et al. 2021), ou encore la prévention de 
certaines maladies (LI et al. 2007). 

Des bénéfices psychiques. Les effets 
psychiques pointent un accroissement du 
bien-être psychologique engendré par l’expo-
sition des individus aux environnements 
forestiers. La réduction physiologique du 
stress s’accompagne d’une diminution des 
facteurs de risques psychologiques et de la 
charge de certaines maladies psychiques 
liées au stress (RAJOO et al. 2020 ; LEE et al. 
2014 ; SUNG et al. 2012 ; BERTO et al. 2014). 
L’exposition à la nature est également asso-
ciée à la baisse des incidences d’autres 
pathologies, telles que les troubles anxieux 
et dépressifs (BERMAN et al. 2012 ; SARKAR et 
al. 2018), à une restauration des fonctions 
cognitives (BRATMAN et al. 2015), de la 
mémoire et de l’attention (OHLY et al. 2016 ; 
STEVENSON et al. 2018), et à une amélioration 
de la santé mentale (VANAKEN et al. 2018). 

Des bénéfices sociaux. Les expériences 
de contact avec des milieux naturels partici-
pent également au développement de com-
portements prosociaux et à la cohésion 
sociale (ARBUTHNOTT et al. 2023) et contri-
buent à la diminution des inégalités sociales 
de santé (MITCHELL et al. 2008). 
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Une diversité de milieux  
naturels et de pratiques  
de sylvothérapie 

 
Les effets bénéfiques observés lors des 

études sont associés à une diversité de 
contextes (individuels, socio-culturels, écolo-
giques et territoriaux) qui participent à la 
construction des relations des personnes aux 
espaces forestiers. Quelle est la contribution 
des caractéristiques biologiques et écolo-
giques des milieux aux effets observés sur la 
santé humaine ? Quelle est l’influence des 
pratiques développées dans le cadre de la 
sylvothérapie ? Les effets cumulatifs des dif-
férents paramètres (tels que l’activité phy-
sique, l’accessibilité des sites, la biodiversité 
des milieux…) contribuent à cette com-
plexité. 

De manière générale, le champ d’étude 
portant sur les effets des expériences de 
nature est fortement appelé à se développer 
(FRUMKIN et al. 2017) et des lacunes subsis-
tent largement en termes de connaissances 
(GRILLI et al. 2020 ; FRANCO et al. 2017) ; 
Selon les études, on observe de fortes varia-
bilités entre les publics, les contextes dans 
lesquels s’inscrivent les recherches, les 
méthodologies ou encore les effets observés 
(TYRVÄINEN 2019). 

 
Une  dive rsité d’e space s  
fore stie rs 

La majeure partie des pratiques de sylvo-
thérapie ont pour cadre des forêts existantes. 
Il existe un continuum très large entre des 
espaces forestiers présentant des caractéris-
tiques remarquables (biodiversité, paysages, 
patrimoine…) et des peuplements d’arbres, 
dispersés dans des espaces artificialisés. 
Certaines approches consistent à amener les 
personnes à fréquenter des sites forestiers, 
reconnus pour leurs effets positifs sur la 
santé (c’est par exemple le cas de forêts 
labellisées au Japon), pour l’intérêt qu’ils 
suscitent auprès du public (les apports de la 
diversité biologique de ces milieux s’entre-
mêlant avec des enjeux patrimoniaux et cul-
turels) ou parce qu’ils se prêtent au déploie-
ment d’activités (dans le cas de sites 
aménagés). 

D’autres initiatives cherchent plutôt à 
favoriser l’accès et la proximité des espaces 
forestiers en encourageant la fréquentation 
des milieux boisés là où les gens vivent, par 

exemple en proximité des centres urbains 
(KONDO et al. 2018). Dans d’autres cas enfin, 
les espaces forestiers sont précisément pen-
sés et créés dans un objectif thérapeutique 
(forêts thérapeutiques) (CORAZON et al. 2010).  

 
Un éve ntail de  pratique s 

Une partie des approches en sylvothérapie 
s’inscrit dans le cadre des thérapies 1 basées 
sur la nature 2 – un terme générique pour 
décrire les approches de santé reposant sur 
des expériences et des activités dans un 
cadre naturel – spécifiquement conçues pour 
soutenir un processus de soin. Ces thérapies 
basées sur la nature relèvent parfois, mais 
non nécessairement, d’une approche médi-
cale ; on parle alors de médecine basée sur la 
nature (ou de médecine par la nature) 
lorsque la recherche médicale est mobilisée 
pour documenter les effets de certaines pra-
tiques. Plus largement, l’écothérapie 
(CLINEBEL 1996) désigne un large champ de 
pratiques s’intéressant au développement de 
relations entre les individus et la nature 
dans une perspective préventive de santé 
(détente physiologique, diminution du stress, 
amélioration de la qualité de vie…), de 
construction et d’enrichissement du lien 
humain-nature. 

Les démarches de sylvothérapie font inter-
venir de multiples comportements et interac-
tions (sollicités, spontanés, involontaires…). 
Certaines caractéristiques des pratiques 
d’accompagnement apparaissent toutefois 
comme des constantes de l’expérience : une 
situation d’exposition des individus à un 
espace forestier (qui peut être estimée à tra-
vers des facteurs tels que la proximité, la fré-
quence et la durée du contact à la nature) ; la 
recherche d’un état d’attention, de disponibi-
lité (physique et mentale) du sujet au 

1 - La thérapie étant, de 
manière large, un moyen 
de prévenir, traiter, soi-
gner, ou soulager une 
maladie, il en existe un 
très grand nombre : 
médicales, paramédicales 
ou non conventionnelles ; 
individuelles ou en 
groupe ; longues ou de 
courte durée ; agissant 
sur le psychisme ou le 
physique… 
 
2 - « Nature-based  
therapy » en anglais. 
Les termes de « thérapie 
assistée par la relation  
à la nature »  
et de « thérapie verte » 
sont aussi parfois 
employés.

Photo 1 : 
Immersion en forêt  
dans le Var. 
Photo Lionel Barbe.



moment présent ; une expérience physique et 
sensorielle avec l’environnement ; l’écoute et 
l’accompagnement d’émotions et des sensibi-
lités ; l’émergence d’une réflexivité – indivi-
duelle ou collective - sur l’expérience vécue. 

 
 

Perspectives critiques  
et développements 

 
L’étude des concepts et des usages de la 

sylvothérapie conduit à s’interroger sur ce 
qui se joue dans le déploiement de ces 
approches, aux frontières des sciences de la 
santé et de l’environnement, des pratiques 
thérapeutiques et des usages de société. Les 
rapports des humains aux arbres et aux 
forêts, complexes et millénaires, traduisent 
l’ambivalence des relations entretenues avec 
le vivant et la diversité des positionnements 
humains à l’égard de la nature, de la santé 
et plus largement des manières d’être au 
monde. 

 
Que ls modèle s  
pour la sylvothérapie  ? 

La voie de l’équilibre. Une première 
approche consiste à considérer les expé-
riences de contact avec les espaces forestiers 
comme des occasions favorables pour rétablir 
un « équilibre » entre des besoins physiques 
et psychiques de contact avec des éléments 
naturels et des contraintes liées aux cadres 
de vie contemporains. Par de nombreux 
aspects, la sylvothérapie ne vise pas une 
remise en cause des modèles économiques et 
sociaux mais leur intégration en accompa-
gnant les individus afin qu’ils en supportent 
mieux les effets. 

Cette démarche présente le risque de déve-
lopper et d’entretenir une vision exclusive-
ment utilitariste de la nature. La forêt est 
perçue à travers ses bénéfices, et non comme 
un sujet d’intérêt auprès duquel on cherche-
rait à comprendre les liens d’interrelations 
qui s’établissent et à produire du sens. Cette 
approche assoit une représentation anthro-
pocentrée du monde, qui se traduit par une 
absence quasi générale dans la littérature 
d’un questionnement des effets environne-
mentaux négatifs potentiels occasionnés par 
les pratiques de sylvothérapie. 

La voie de la transformation. Une 
deuxième approche, plus globale, s’inscrit 
dans une perspective de transformation des 

liens entre les humains et l’ensemble du 
vivant. La santé est considérée plutôt à tra-
vers le prisme de la médiation qu’elle exerce 
entre les expériences de nature et les atti-
tudes des individus vis-à-vis de l’environne-
ment (WHITBURN et al. 2019). Cette 
démarche introduit une porosité entre les 
sphères de la santé et de la conservation de 
la biodiversité ; de fait, les contacts avec la 
nature participent à la fois à la construction 
de rapports favorables au vivant (sentiment 
de connexion à la nature, comportements) et 
à la santé humaine (MACKAY et al. 2019 ; 
BARRAGAN-JASON et al. 2023 ; WHITBURN et al. 
2020).  

Les représentations de la nature peuvent 
se trouver bousculées par les pratiques de 
sylvothérapie. Les contacts avec les forêts et 
l’expérience de bien-être qui en résulte peu-
vent alimenter la construction de relations 
profondes avec la nature, fondées sur un rap-
port de mutualité, de coopération et de 
reconnaissance, plutôt que d’assujettisse-
ment. Arne Næss propose une distinction 
entre l’écologie superficielle, dont l’objectif 
central serait « la santé et l’affluence des 
populations dans les pays développés », et le 
mouvement de la deep ecology, dans lequel la 
mise en place de sociétés écologiquement 
durables s’enracine dans une relation pro-
fonde avec la nature (NÆSS, 1973, 2007) . 
Certaines pratiques de sylvothérapie, à tra-
vers des rituels et des propositions de 
contact avec le vivant, amènent de la 
conscience sur des comportements souvent 
inaperçus qui constituent pourtant une par-
tie de notre manière d’être au monde (senso-
rielle, émotionnelle…). 

Il ne s’agit pas d’opposer ces approches, 
mais d’organiser leur dialogue. Les pratiques 
centrées sur la santé des personnes alimen-
tent de manière importante et nécessaire les 
recherches et les usages en sylvothérapie, 
notamment à travers l’apport de connais-
sances sur les effets thérapeutiques. Le déve-
loppement des approches articulant les 
enjeux de santé humaine et environnemen-
tale, à travers le concept de One Health – 
une seule santé – ouvre des perspectives vers 
une approche plus intégrée de la médecine et 
de la santé (Cf. p. 86).  

 
Une  démarche  croisée ,  
multi-acte urs e t te rritoriale  

Le renouvellement de la sylvothérapie 
repose en partie sur l’intégration croisée 
d’enjeux sociaux et environnementaux, 
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adaptés aux territoires et sur les rencontres 
des différents acteurs. 

De manière surprenante au regard des 
potentiels impacts sur la santé, les travaux 
relatifs à la sylvothérapie croisent rarement 
les dimensions écologiques des milieux fores-
tiers avec les dimensions de santé humaine. 
Le développement de recherches pour carac-
tériser les différents systèmes forestiers et 
leurs effets, notamment dans des zones 
encore peu étudiées, telles que les forêts 
méditerranéennes, constitue une première 
perspective. Une autre piste concerne l’inté-
gration de connaissances scientifiques et éco-
logiques dans les pratiques de sylvothérapie. 
Le partage de connaissances naturalistes et 
écologiques pratiques, notamment à travers 
la participation active des individus, permet 
de rendre compte de la diversité du vivant et 
peut constituer, de manière complémentaire, 
une source d’intérêt et d’émotion contribu-
tive au bien-être. La connaissance d’enjeux 
écologiques et socio-économiques autour des 
espaces forestiers (réchauffement climatique, 
cohabitation des usages, modes de gestion et 
d’exploitation…), spécifiques aux territoires, 
peut permettre aux pratiquants de se situer 
dans le cadre de leurs pratiques, non pas 
comme consommateurs d’un espace mais 
comme citoyens. 

Par ailleurs, alors que c’est souvent dans 
les espaces de proximité, au travers du terri-
toire vécu, que se développent des méca-
nismes d’attachement à des lieux, peu de 
recherches documentent les représentations, 
les comportements et les contextes socio-cul-
turels des pratiquants. L’inscription des 
démarches de sylvothérapie dans des dyna-
miques locales territoriales constitue à la fois 
une ouverture et un ancrage possible.  

Les enjeux à venir consistent à garder 
ouvert le champ des possibles. D’une part, 
des interactions sont nécessaires entre les 
champs de la recherche et des pratiques. 
D’autre part, le métissage entre des 
approches et des domaines complémentaires, 
relevant de la santé, de l’écologie, de l’éduca-
tion, des sciences humaines et sociales, de 
l’urbanisme, de l’économie, de l’aménage-
ment et des politiques publiques, etc. est 
nécessaire pour répondre à la complexité des 
enjeux.  

 

 
 

A.C. 
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Résumé
Ce article explore le concept de sylvothérapie, ou thérapie forestière, en tant que pratique de santé et 
de bien-être basée sur l’immersion en forêt. Il retrace l’histoire et l’évolution de ce terme, notamment 
son apparition au Japon sous le nom de shinrin-yoku et sa récente réintroduction en Europe. Des 
études depuis les années 1990 ont montré des effets bénéfiques physiques (activité cérébrale, fré-
quence cardiaque, tension artérielle, cortisol, sommeil, immunité), psychiques (bien-être, réduction du 
stress, amélioration cognitive, mémoire, attention), et sociaux (comportements prosociaux, cohésion 
sociale, réduction des inégalités de santé). Il existe une diversité d’espaces forestiers et de pratiques, 
allant de la simple fréquentation à des thérapies structurées. Deux approches principales se distin-
guent : une visant à rétablir un équilibre face aux contraintes modernes, et une autre, plus globale, 
axée sur la transformation des liens entre l’humain et le vivant. Le texte aborde différentes perspectives 
et des enjeux critiques liés à la sylvothérapie, en insistant sur la nécessité d’une approche croisée et 
multidisciplinaire intégrant les dimensions écologiques et de santé. 
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