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Trauma et dissociation :

Evaluation

Les études de ces vingt derniéres années ont éclairé le

Jfonctionnement cérébral et la mémoire traumatique,
permettant de révolutionner la compréhension,
lévaluation et la prise en charge des traumas,
grice a la notion de dissociation (structurelle ou
tmumatz'que). Ces deux Journées proposent une mise
a jour des connaissances en victimologie, agrémentée
de nombreuses vignettes cliniques et de séquences
vidéos de séances avec des patients traumatisés.

et traitements

CONTENU

1. La mémoire traumatique :
Caractéristiques neurobiologiques
Manifestations cliniques
Dissociation et datation des souvenirs
Différentes acceptions de la dissociation.

. La clinique du trauma a la lueur de la dissociation :

Comprendre o la mémoire traumatique a
la lueur de la neurobiologie sous-jacente.

Connaitre et approfondir la clinique du
trauma et la notion de dissociation : savoir
repérer les signes et symptomes dissociatifs.

Comprendre les liens entre troubles de
lattachement, traumas précoces, qualité
de la régulation émotionnelle, résilience et
dissociation.

Connaitre les principales modalités de prise
en charge de la dissociation et du trauma.

PUBLIC CONCERNE

Notion de fenétre de tolérance

Hypo-et hyper-activation neurophysiologique et
leurs manifestations cliniques

Tentatives de régulation émotionnelle post-trau-
matiques : addictions, troubles du comportement
alimentaire, tentatives de suicide, passages a l'acte
auto-ou hétéroagressifs...

. La construction de la régulation émotionnelle et
les facteurs de risques du trauma : Attachement et
résilience
Transmission trans-générationnelle du trauma
Traumatismes et carences précoces et construction
des capacités de régulation émotionnelle.

4. Principales modalités de prise en charge
Psychothérapies du trauma
Approches corporelles
Comment «ramener au présent» un patient dissocié ?
Illustration par des cas en vidéo.
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