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      La thérapie psychologique EMDR (Eye Movement Desensitization and Reprocessing) a été développée à la fin des années 1980 par la psychologue américaine Francine Shapiro pour travailler sur les souvenirs traumatiques et les symptômes de stress qui leur sont associés. L'EMDR est un traitement psychologique en huit phases composé de protocoles et de procédures standardisés applicables aux adultes et aux enfants. Les huit phases (histoire du patient, préparation du patient, évaluation des aspects primaires de la mémoire, désensibilisation de la mémoire traumatique, installation de la cognition positive, examen du corps, fermeture et réévaluation) et le protocole de la ligne du temps passé-présent-futur, facilitent une évaluation complète de l'image de la mémoire traumatique, la préparation du patient et le traitement 1) des événements passés qui ont jeté les bases de la pathologie, 2) des situations perturbatrices actuelles et 3) des défis ou des stimuli futurs possibles qui pourraient faciliter l'apparition des symptômes (F. Shapiro, 2001).

      Lorsqu'un patient est évalué sous cet angle, les expériences qui ont contribué au problème actuel de la personne recherchée, ces expériences peuvent être des événements traumatiques graves, comme un accident ou une agression, ou des situations plus quotidiennes comme la relation avec les personnes significatives de la vie. Ces expériences récentes ont à voir avec ce que l'on a appelé le traumatisme interpersonnel et aussi avec le concept d'attachement dysfonctionnel. Aujourd'hui, les preuves scientifiques concernant l'influence des traumatismes de l'enfance sur le développement de problèmes médicaux et psychologiques tout au long de la vie sont accablantes. Dans la plupart des pathologies, une contribution de ces apprentissages dysfonctionnels a été constatée. Bien entendu, cela ne nie pas l'existence d'autres influences, comme les facteurs génétiques, toxiques ou socioculturels. L'EMDR, comme les autres thérapies orientées vers le traumatisme, va axer son travail sur l'identification, l'accès et le traitement de ces expériences qui sont à la base de la pathologie, et qui n'ont pas été traitées. La particularité de cette technique est que sa combinaison théorico-pratique de différentes orientations psychologiques intègre la stimulation bilatérale.

      Dans la plupart des cas, l'utilisation de mouvements oculaires saccadés horizontaux permet de désensibiliser l'inconfort que peuvent provoquer les souvenirs traumatiques et, par conséquent, de réaliser le retraitement. Et leur intégration dans les souvenirs biographiques standardisés du patient (F. Shapiro, 2001). Il s'agit là d'un élément jusqu'ici atypique dans les procédures psychothérapeutiques, ce qui a entraîné des réticences et des remises en question de cette psychothérapie. Cependant, après de nombreuses recherches, la méta-analyse la plus récente (Lee & Cuijpers, 2013) a conclu que les mouvements oculaires ajoutent un effet au traitement et que cet effet est essentiel. En utilisant la terminologie statistique, la taille de l'impact des mouvements oculaires s'est révélée importante et significative lorsque seuls les changements eux-mêmes sont analysés, et modérée et significative lorsqu'elle est incluse dans un traitement clinique, où beaucoup plus de variables peuvent être influencées. Par conséquent, aujourd'hui, les preuves scientifiques soutiennent le rôle des mouvements oculaires dans le traitement des souvenirs et le traitement par l'EMDR. L'un des principaux avantages de l'EMDR est que tant son protocole standard que les protocoles spécifiques pour le traitement de différents problèmes psychologiques ou psychiatriques sont bien standardisés et validés scientifiquement, ce qui facilite à la fois son utilisation clinique et la recherche scientifique La thérapie EMDR a essayé depuis ses débuts de fonder ses procédures de recherche.
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      Le traitement EMDR est une méthode spécifique, étape par étape, pour traiter les traumatismes et autres symptômes. Il permet aux clients de se connecter de manière sûre et modérée à l'image corporelle, aux pensées personnelles, aux émotions et aux sentiments, et libère les patients de leurs capacités naturelles de guérison. Les thérapeutes peuvent traiter le SSPT, l'anxiété et les phobies avec l'EMDR.

      QUELQUES SITUATIONS DANS LESQUELLES L'EMDR DONNE UN RÉSULTAT POSITIF Ci-dessous, nous pouvons voir quelques applications cliniques de l'EMDR.

      À côté de la condition, il y a la référence d'un article scientifique, à titre d'exemple, qui peut être consulté pour vérifier les résultats positifs dans chaque cas. La psychologue américaine Francine Shapiro a développé le traitement EMDR à la fin des années 1980.

      Les praticiens l'ont d'abord utilisé pour traiter les personnes souffrant de souvenirs traumatiques, mais ils l'utilisent désormais pour traiter diverses maladies, notamment :

      - Le trouble de stress post-traumatique - Le trouble de stress post-traumatique chez les personnes ayant une personnalité - Le trouble obsessionnel-compulsif (TOC) - Le trouble d'anxiété généralisée - Le soutien pendant le deuil - Le traitement des personnes victimes d'abus sexuels - Le soutien psychologique lors de catastrophes naturelles ou humaines - Les problèmes sexuels masculins - La substance - L'anxiété lors des présentations - Le contrôle de la douleur chronique - La dépression - La phobie Le traitement se compose de huit étapes. Pendant le traitement, les personnes se souviennent de l'expérience traumatisante consistant à bouger les yeux d'un côté à l'autre. Le thérapeute dirige ce mouvement des yeux.

      L'objectif est que les personnes traitent ces souvenirs traumatiques et les intègrent dans leur esprit standard. La théorie qui sous-tend ce processus est que le fait de se souvenir des moments cruciaux réduit le désagrément. Avec le temps, l'exposition à ces souvenirs diminue leur impact.

      L'EMDR est quelque peu similaire à un autre traitement du SSPT, la thérapie cognitivo-comportementale (TCC), dans la mesure où les événements traumatiques sont remémorés ou discutés, et où les pensées sont identifiées et modifiées.

      Ces processus sont appelés exposition et cognition. Elle repose sur l'idée que les symptômes surviennent lorsque le traumatisme et d'autres expériences nuisibles ou douloureuses interfèrent avec la capacité de guérison naturelle du cerveau, et que la réadaptation bilatérale peut être utilisée pour promouvoir et compléter le processus de guérison. Dans le même temps, le client s'est senti à nouveau traumatisé dans le contexte de l'environnement sûr du thérapeute (prise de conscience).

      Le Dr Romas Bouvidas, vice-président du développement clinique pour Spectrum Health Systems, a déclaré que le traitement EMDR est un traitement en huit étapes. "Il expose les expériences traumatiques qui vont au-delà des capacités naturelles du cerveau et qui, par conséquent, peuvent provoquer des symptômes traumatiques tels que le flash-back ou l'anxiété ou des stratégies d'adaptation nuisibles telles que l'isolement comportemental et l'automédication". Il a dit s'il fallait boire ou non."

      COMMENT FONCTIONNE L'EMDR ?

      Grâce à l'EMDR, les personnes peuvent traiter en toute sécurité les informations traumatiques jusqu'à ce qu'elles ne soient plus psychologiquement nuisibles à leur vie. Il existe huit étapes de rétablissement : dans la phase rapide, les personnes se concentrent sur la mémoire endommagée et déterminent leur croyance en elles-mêmes. Avec cette mémoire négative (comme les abus), on peut croire : "Je le mérite" signifie un sentiment positif en cela. Ce que l'on veut ("Je suis une bonne personne à payer. Regardez ma vie"). Toutes les sensations et émotions liées à la mémoire se produisent parce que l'attention est portée sur des stimuli externes qui provoquent des mouvements oculaires bilatéraux, et le thérapeute observe généralement avec deux doigts. Plus inquiétant, la plaie est traitée dans un mouvement bidirectionnel pour remplacer le regard opposé. L'idée de base de cette forme de thérapie est la suivante : parfois, dans notre vie, il se produit des choses auxquelles nous n'avons pas suffisamment de ressources psychologiques pour faire face (traumatisme).

      Ce manque de ressources psychologiques peut être dû à plusieurs raisons :

      1.	Parce que nous étions très jeunes (principalement des enfants/adolescents) et que nous n'avions pas encore construit les ressources nécessaires pour faire face à l'adversité.

      2.	Parce que nous n'étions pas en mesure de traiter les événements qui se sont produits (comme lorsque vous êtes sous l'influence de l'alcool ou d'autres drogues ou dans des situations délicates, comme lors de rapports sexuels ou dans des environnements peu familiers et sans réseau de soutien).

      3.	Parce que l'événement était extrême ou s'est produit de manière très inattendue, comme dans les cas d'agressions très violentes, d'enlèvements et de pertes importantes (décès, rupture de relations, etc.).

      Ainsi, des souvenirs liés à ces événements peuvent surgir qui n'ont pas été traités correctement. Ils sont isolés et ne peuvent pas rejoindre le reste de notre esprit d'une manière appropriée ou "adaptative". C'est comme s'ils étaient figés, dans notre cerveau, sous une forme brute.

      En utilisant une métaphore, nous pourrions penser à la mémoire traumatique comme si elle se trouvait dans une boîte ou une capsule séparée des esprits qui ont été bien traités. Le problème est que, même sans que nous en soyons conscients, ces souvenirs "encapsulés" entravent notre fonctionnement psychologique, ce qui peut provoquer des souffrances dans le présent, comme l'anxiété, une faible estime de soi, des problèmes relationnels (par exemple, la difficulté à créer des liens), des problèmes sexuels ou entraver nos performances (au travail, dans les études, dans les activités physiques). Dans la thérapie EMDR, ce contenu des "capsules" sera retraité et réintégré à d'autres souvenirs. Dans l'environnement sûr de la thérapie et avec un professionnel qualifié, le patient aura une nouvelle chance de traiter les souvenirs traumatiques de manière plus saine. Après le retraitement, les souvenirs ne seront plus aussi douloureux qu'avant et les événements, auparavant traumatisants, ne pourront plus entraver la vie présente et future du client.

      De nombreuses personnes peuvent penser "mais je ne souffre pas du passé, et je ne pense même pas avoir de traumatisme". Cependant, ces "capsules" n'ont pas besoin d'être conscientes ; en fait, il est courant qu'elles ne le soient pas. Il peut encore arriver que la personne pense que l'événement passé (ou son enregistrement dans la mémoire) est, aujourd'hui, sans importance. Par conséquent, cela ne lui causerait pas de désagrément significatif. Cependant, lorsqu'on aborde le sujet de la thérapie, on constate que le souvenir lié à des événements spécifiques est chargé d'émotion et a encore un effet au moment présent parce qu'il n'a pas été traité correctement au moment où il s'est produit. Il n'est pas rare que, lors du retraitement, des souvenirs oubliés, mais ayant des réflexes négatifs dans le présent, remontent à la surface et puissent être travaillés.

      Ainsi, une tâche essentielle de la thérapie EMDR consiste à trouver les liens entre la souffrance actuelle et les souvenirs non traités correctement et, ensuite, à les retraiter. Une fois que le souvenir à l'origine des difficultés a été traité, les souffrances apportées à la thérapie peuvent être éliminées ou considérablement réduites. La séance dure généralement une heure. L'EMDR est considérée comme utile car la "stimulation bidirectionnelle" ignore les zones du cerveau qui traitent la mémoire et peut empêcher le cerveau de traiter et de stocker correctement les pensées. Pendant l'EMDR, les personnes peuvent entraîner leur esprit en toute sécurité, ce qui aboutit à des solutions pacifiques leur permettant de mieux comprendre les événements perturbateurs passés et l'origine des pensées négatives du jeu dues à des événements traumatiques.

      QUI UTILISE LA THÉRAPIE EMDR ?

      La thérapie EMDR a été soutenue par l'American Psychiatric Association et l'International Association for Trauma Stress Research. Elle est également utilisée par des organisations étrangères telles que le département des anciens combattants des États-Unis, le Pentagone, le département de la santé du Royaume-Uni et le Conseil national de la santé mentale d'Israël.

      Selon la Fondation pour la recherche EMDR, il existe plus de 30 études de référence qui ont prouvé l'efficacité de la thérapie EMDR au cours des 30 dernières années sur des sujets tels que le viol et les abus sexuels, la réduction des traumatismes, les traumatismes et l'abandon. Les accidents d'enfants et les symptômes mettant la vie en danger. L'anxiété, la dépression, la toxicomanie, etc.

      Eddie Nathan, LCSW MSc, est un psychothérapeute agréé qui a plus de 20 ans d'expérience et est certifié en tant que thérapeute EMDR. "La technologie transforme la façon dont nous traitons les effets physiques, émotionnels et psychologiques, en particulier ceux liés aux événements traumatiques", a-t-il déclaré. "La douleur et le danger associés à un événement traumatique avalent l'âme avec retenue, ce qui conduit à un sentiment émotionnel de fast food. L'EMDR perturbe le système de croyances, également appelé cognition, et une série de mouvements latéraux des yeux, une action qui modifie les perceptions ou les sons négatifs. Dans le même temps, les clients doivent créer des images plus douloureuses de la douleur et du danger (traumatisme). " LA THÉRAPIE EMDR FONCTIONNE-T-ELLE ?

      Selon l'Institut EMDR, Inc, plusieurs études sur ce type de traitement ont montré que 84 à 90 % des victimes d'un seul traumatisme perdaient le SSPT en seulement 90 minutes. Une autre étude financée par le HMO Kaiser Permanente a révélé que 100 % des victimes d'un traumatisme individuel et 77 % des victimes de traumatismes multiples ont perdu le TSPT en seulement six séances de 50 minutes. Dans une autre étude, 77 % des vétérans ont été libérés du SSPT en 12 séances.

      Une autre différence de ce type d'intervention thérapeutique est que le thérapeute ne parle pas au client pendant le processus. Après une séance d'EMDR, les clients peuvent faire des rêves plus vifs, dormir différemment, et être plus sensibles à l'interaction avec d'autres stimuli externes. Tout cela est partagé avec le client à la fin de chaque séance EMDR.

      COMBINAISON DE LA THÉRAPIE EMDR ET D'AUTRES TRAITEMENTS La thérapie EMDR n'est pas le seul traitement approprié pour les personnes souffrant d'anxiété, de stress post-traumatique, de panique et de traumatisme. Demandez à votre thérapeute de vous proposer un traitement plus efficace ou une combinaison de traitements.

      La thérapie cognitivo-comportementale (TCC) est le traitement le plus courant. Une autre forme de traitement que vous pouvez envisager est la thérapie comportementale émotionnelle rationnelle (REBT). Si vous ne voulez pas participer à différents types de traitement mais souhaitez combiner l'EMDR avec une technologie de traitement à domicile, lisez la description générale de l'application de santé mentale.

      QUEL EST LE TRAITEMENT DE L'EMDR ?

      La désensibilisation et le traitement ultérieur des mouvements oculaires (EMDR) sont des méthodes interactives d'une psychothérapie qui sont utilisées pour réduire le stress psychologique. Il s'agit d'une méthode efficace pour traiter les traumatismes et le syndrome de stress post-traumatique (SSPT).

      Pendant le traitement EMDR, vous pouvez faire l'expérience d'un bref traumatisme ou d'un déclencheur pendant que le thérapeute contrôle le mouvement des yeux. L'EMDR est considéré comme valable car la récupération des événements stressants est souvent ininterrompue. De cette façon, vous pouvez traiter les souvenirs et les pensées sans une forte réaction psychologique. Avec le temps, on dit que cette technologie réduit les effets de la mémoire et de la pensée sur vous.

      QUELS SONT LES AVANTAGES DU TRAITEMENT EMDR ?

      Les personnes confrontées à des souvenirs traumatiques et au syndrome de stress post-traumatique peuvent bénéficier du traitement EMDR. La thérapie EMDR a donné de bons résultats dans le traitement des blessures et du SSPT. Elle aide également à gérer d'autres troubles mentaux tels que la dépression, l'anxiété et les troubles paniques.

      De nombreuses personnes peuvent préférer ce traitement à la prescription de médicaments qui peuvent avoir des effets secondaires inattendus. D'autres peuvent trouver que la thérapie EMDR peut améliorer l'efficacité de leurs médicaments.

      Si vous pensez que la thérapie EMDR vous convient, contactez un médecin agréé.

      La désensibilisation et le retraitement des mouvements oculaires (EMDR) est une technique utilisée par certains psychothérapeutes pour traiter les patients souffrant de stress psychologique. Des études ont montré que l'EMDR est une thérapie relativement sûre et efficace. Des organisations comme l'American Psychiatric Association (APA) et l'Organisation mondiale de la santé (OMS) la recommandent pour les personnes souffrant de stress post-traumatique (PTSD). Dans ce livre, nous discutons des avantages potentiels de l'EMDR et explorons les recherches qui la sous-tendent. Elle est particulièrement efficace pour les personnes qui ont

      
    

  


OEBPS/toc.xhtml

  
    Table des matières


    
      		
        Table des matières
      


      		
        Mentions légales
      


      		
        Introduction
      


      		
        1. QU'EST-CE QUE L'EMDR ?
      


      		
        2. QU'EST-CE QUE LE COMPORTEMENT ?
      


      		
        3. L'EMDR TRAITE L'ANXIÉTÉ, LES TROUBLES PANIQUES, LE PTSD ET LE TRAUMA
      


      		
        4. THÉRAPIE DU TRAUMA EMDR CHEZ LES ENFANTS ET LES ADOLESCENTS
      


      		
        5. COMMENT FONCTIONNE LE TRAITEMENT EMDR ?
      


      		
        6. QUELLE EST L'EFFICACITÉ DU TRAITEMENT EMDR ?
      


      		
        7. PTSD
      


      		
        8. INTRODUCTION À LA THÉRAPIE COGNITIVE ET COMPORTEMENTALE (TCC)
      


      		
        9. MALADIES ET PLAINTES PSYCHOSOMATIQUES CORPS ET ÂME
      


      		
        10. TROUBLE DE STRESS SOMATIQUE (TSS)
      


      		
        11. STRATÉGIES D'ENTRETIEN INDIVIDUEL QU'EST-CE QU'UN ENTRETIEN CLINIQUE ?
      


      		
        12. EFFETS SECONDAIRES DE L'EMDR
      


      		
        13. ÉTUDES MONTRANT QUE L'EMDR FONCTIONNE L'EMDR EST UN TRAITEMENT APPROUVÉ PAR L'APA. POURQUOI ET POUR QUOI FAIRE ?
      


      		
        Conclusion
      


    


  
  
    
      		Table des matières


      		Mentions légales


      		Beginning


      		Introduction


      		Conclusion


    


  


This Font Software is licensed under the SIL Open Font License, Version 1.1.
This license is copied below, and is also available with a FAQ at:
http://scripts.sil.org/OFL


-----------------------------------------------------------
SIL OPEN FONT LICENSE Version 1.1 - 26 February 2007
-----------------------------------------------------------

PREAMBLE
The goals of the Open Font License (OFL) are to stimulate worldwide
development of collaborative font projects, to support the font creation
efforts of academic and linguistic communities, and to provide a free and
open framework in which fonts may be shared and improved in partnership
with others.

The OFL allows the licensed fonts to be used, studied, modified and
redistributed freely as long as they are not sold by themselves. The
fonts, including any derivative works, can be bundled, embedded, 
redistributed and/or sold with any software provided that any reserved
names are not used by derivative works. The fonts and derivatives,
however, cannot be released under any other type of license. The
requirement for fonts to remain under this license does not apply
to any document created using the fonts or their derivatives.

DEFINITIONS
"Font Software" refers to the set of files released by the Copyright
Holder(s) under this license and clearly marked as such. This may
include source files, build scripts and documentation.

"Reserved Font Name" refers to any names specified as such after the
copyright statement(s).

"Original Version" refers to the collection of Font Software components as
distributed by the Copyright Holder(s).

"Modified Version" refers to any derivative made by adding to, deleting,
or substituting -- in part or in whole -- any of the components of the
Original Version, by changing formats or by porting the Font Software to a
new environment.

"Author" refers to any designer, engineer, programmer, technical
writer or other person who contributed to the Font Software.

PERMISSION & CONDITIONS
Permission is hereby granted, free of charge, to any person obtaining
a copy of the Font Software, to use, study, copy, merge, embed, modify,
redistribute, and sell modified and unmodified copies of the Font
Software, subject to the following conditions:

1) Neither the Font Software nor any of its individual components,
in Original or Modified Versions, may be sold by itself.

2) Original or Modified Versions of the Font Software may be bundled,
redistributed and/or sold with any software, provided that each copy
contains the above copyright notice and this license. These can be
included either as stand-alone text files, human-readable headers or
in the appropriate machine-readable metadata fields within text or
binary files as long as those fields can be easily viewed by the user.

3) No Modified Version of the Font Software may use the Reserved Font
Name(s) unless explicit written permission is granted by the corresponding
Copyright Holder. This restriction only applies to the primary font name as
presented to the users.

4) The name(s) of the Copyright Holder(s) or the Author(s) of the Font
Software shall not be used to promote, endorse or advertise any
Modified Version, except to acknowledge the contribution(s) of the
Copyright Holder(s) and the Author(s) or with their explicit written
permission.

5) The Font Software, modified or unmodified, in part or in whole,
must be distributed entirely under this license, and must not be
distributed under any other license. The requirement for fonts to
remain under this license does not apply to any document created
using the Font Software.

TERMINATION
This license becomes null and void if any of the above conditions are
not met.

DISCLAIMER
THE FONT SOFTWARE IS PROVIDED "AS IS", WITHOUT WARRANTY OF ANY KIND,
EXPRESS OR IMPLIED, INCLUDING BUT NOT LIMITED TO ANY WARRANTIES OF
MERCHANTABILITY, FITNESS FOR A PARTICULAR PURPOSE AND NONINFRINGEMENT
OF COPYRIGHT, PATENT, TRADEMARK, OR OTHER RIGHT. IN NO EVENT SHALL THE
COPYRIGHT HOLDER BE LIABLE FOR ANY CLAIM, DAMAGES OR OTHER LIABILITY,
INCLUDING ANY GENERAL, SPECIAL, INDIRECT, INCIDENTAL, OR CONSEQUENTIAL
DAMAGES, WHETHER IN AN ACTION OF CONTRACT, TORT OR OTHERWISE, ARISING
FROM, OUT OF THE USE OR INABILITY TO USE THE FONT SOFTWARE OR FROM
OTHER DEALINGS IN THE FONT SOFTWARE.


