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Psychological Trauma Treatment: The Algerian and Arabian Experiences in Treatment
Based on Desensitization and Reprocessing by Bilateral Stimulation (Eye Movement
Desensitization and Reprocessing EMDR)

Nowadays, it is imperative to acknowledge the prevalence of adversities within the
individuals’ and the groups’ lives. In fact, like other countries, Algeria has gone through a
long history of collective traumas of war, in addition to multiple and successive natural
disasters, and recently the Covid-19 pandemic. Therefore, it is time to recognize the
potentially traumatic characteristic of this mined history of multiple distress and its impact on
mental and physical health of individuals and their psychological, social and professional
functioning.

Health professionals in general, and mental health professionals in particular,
psychologists and psychiatrists frequently find themselves confronted with individuals and/or
population in vulnerable situations, where they are solicited for tasks that require skills in
specialized approaches to psycho trauma, that is, for assessment, diagnosis, choice of
appropriate therapies and referral to the network.

Despite the deployed efforts in different sectors (public, private, non-profit, academic,
or clinical practice) to respond to the growing needs for crisis management and trauma




treatment, the specialized approaches to the treatment of psychological trauma are still out of
reach and are not well known to the majority of practicing psychologists.

The current scientific congress is a contribution to present to the students in
Psychology, the teachers and the mental health professionals; one of the therapeutic models
that adopts an informed approach thru research and practical experience on psychological
trauma; posttraumatic psychopathology and its individual and social consequences. This
model has gathered during the past twenty years, knowledge about how the brain develops,
functions and recovers from adversities.

Furthermore, this congress aims to be a promising scientific meeting to share the
results of various clinical experiences that have been conducted by a group of Algerian
practitioners trained in EMDR in the context psychological treatment of different mental
disorders based on this specialized approach to trauma. EMDR is an integrative approach that
uses several cognitive and behavioral techniques and follows consensual steps in the
treatment of trauma.

EMDR is trauma-based therapy, referring to the model of adaptive information
treatment; an explanatory model that postulates the possibility of transforming traumatic
memories networks into adaptive memories networks, that is to say, the transition from
implicit traumatic content to explicit memory and integrated into personal history.

This model proposes a different psychopathology and therapeutic approach,
considering most pathologies as consequences of traumatic experiences. Thus, any
psychopathology would have its origin in an unsuccessful treatment, because a traumatic
experience has been poorly metabolized. (Ludwig, 2017, Tarquinio &Tarquinio, 2015).

The training in this treatment takes place at two levels: the first level revolves around
the standard protocol and problems related to simple traumas, the second level extends to
protocols for various clinical forms of trauma, particularly those related to complex trauma.

Training comprises intensive courses and compulsory supervision. The trainee must
have a prerequisite in psycho-trauma and experience in clinical practice.

Since 2013, WHO advocates the use of EMDR as a chosen treatment for PTSD, it
recommends it as an approach to be encouraged in the field of research as well as in the
training of mental health professionals.

The first EMDR experiments began in Algeria in 1999, and since 2004, thanks to
HAP-France, seven (7) promotions of EMDR therapists have been trained in Algeria. The
EMDR Algerian Association was founded in 2015 and includes more than 100 psychologists
and psychiatrists; today they testify a promising therapeutic work.

Further, two doctoral theses are ongoing as part of clinical research on the
effectiveness of this treatment in the eventual resolution of the traumatic effects of life
adversity.

The congress will focus on 5 thematic areas:

Axis 1: EMDR, existent practices and research perspectives
Axis 2 : EMDR, simple trauma (recent trauma, single event, etc.)

Axe3: EMDR, Children, family and school issues



Axis 5: EMDR and psychopathology (anxiety disorders, mood disorder, grief, ...)
(Axis 6: Complex trauma EMDR (attachment disorders, abuse and family violence, abuse...)

Psychothérapies des traumatismes psychiques : L'Expérience Algérienne et Arabe dans
le traitement basé sur la Désensibilisation et le Retraitement parla stimulation bilatérale
EMDR

Aujourd'hui, il est impératif de reconnaitre la prévalence des adversités dans la vie des
individus et des populations. A 1’instar de beaucoup de pays dans le monde I’Algérie, a en
effet traversé une longue histoire de traumatismes collectifs, a cela s’ajoutent les multiples et
successives catastrophes naturelles, et derniérement la pandémie du Covid-19. De ce fait il est
temps de reconnaitre la caractéristique potentiellement traumatisante de cette histoire minée
de détresse multiple et son impact pesant sur la santé¢ mentale et physique des individus et leur
fonctionnement psychologique, social et professionnel.

Les professionnels de la sant¢ en général et la santé mentale en particulier,
psychologues et psychiatres se retrouvent fréquemment face a des individus et/ou des
populations exposées a des situations potentiellement traumatisantes, et devant ce fait ils sont
sollicités pour des compétences qui nécessitent des approches spécialisées en psycho-
traumatologie : approches d’évaluation, de diagnostic, de thérapie et d’orientation dans le
réseau.

Malgré les efforts déployés, dans le secteur public, privé et associatif, dans le milieu
académique et pratique afin de répondre aux besoins croissants en matieére de gestion des
crises, et de prise en charge des traumatismes ; ces approches spécialisées dans le traitement
des traumatismes psychiques sont encore inaccessibles, hors portée et trés peu connues pour
la majorité des psychologues praticiens.

Ce congres est une contribution qui vise a présenter aux étudiants en psychologie, aux
enseignants et professionnels de la santé mentale 1'un des modéles thérapeutiques qui adoptent
une approche éclairée par les données des recherches et connaissances sur le traumatisme
psychique, la psychopathologie post traumatique et ses conséquences tant sur le plan
individuel que social. En particulier la compréhension accumulée au cours des vingt dernicres
années expliquant comment le cerveau se développe, fonctionne et se remet d'un traumatisme
ou d’une adversité.

Par ailleurs ce congres se veut une rencontre scientifique prometteuse pour partager les
résultats des travaux et expériences cliniques menés par des praticiens Algériens et Arabes
formés en EMDR dans le cadre de traitements psychothérapeutiques de différents troubles
mentaux s’appuyant sur cette approche spécialisée du trauma. Une approche intégrative qui
utilise plusieurs techniques cognitives et comportementales et suivant des étapes
consensuelles dans le traitement des traumatismes.

L'EMDR est une thérapie basée sur le traumatisme, elle se réféere au modele du
traitement adaptatif de 1’information ; un mode¢le explicatif qui postule la possibilit¢ de
transformer les réseaux mnésiques traumatiques en réseaux mnésiques adaptatifs c’est a dire
le passage d'un contenu traumatique implicite a un souvenir raconté et intégré dans 1’histoire
personnelle.

Ce modele propose une facon différente d’approcher la psychopathologie et le
travail thérapeutique, considérant la plupart des pathologies comme conséquences



des expériences traumatiques. Ainsi toute psychopathologie aurait pour origine un
traitement non abouti, un traumatisme du pass¢é mal métabolis¢ .(Ludwig,
2017,Tarquinio & Tarquinio, 2015).

La formation a ce traitement se déroule sur deux niveaux, le premier niveau tourne autour
du protocole standard et des problémes li€¢s aux traumatismes simples, et le deuxiéme niveau
s’étend aux protocoles pour diverses formes cliniques du traumatisme, en particulier ceux liés
aux traumatismes complexes. La formation est dispensée a travers des cours intensifs et des
supervisions obligatoires. Le stagiaire doit disposer d'un prérequis en psycho-traumatologie et
une expérience en pratique clinique.

Depuis 2013 L’OMS soutient 1’utilisation du traitement par EMDR en tant que traitement
de choix pour I’ESPT elle le recommande comme traitement a encourager dans le domaine de
la recherche comme dans la formation des cliniciens

Les premicres expériences EMDR ont commencé en Algérie en 1999, Depuis 2004, et
grace a HAP-France, sept (7) promotions de thérapeutes EMDR ont été formés en Algérie, plus
de 100 psychologues et psychiatres sont réunis par 1'Association EMDR Algérie depuis 2015 et
témoignent aujourd'hui d’un travail thérapeutique prometteur.

Deux theses de doctorat sont également en cours de finalisation dans le cadre de recherches
cliniques sur l'efficacité de ce traitement dans la résolution ultime des effets traumatiques de
'adversité de la vie.

Les travaux du congrés s’articuleront autour ded axes thématiques suivants :
Axe 1 :EMDR, réalité et perspectives de recherche

Axe 2 : EMDR et PTSD (trauma simple ,trauma récent, événement unique, ...)
Axe3:EMDR , Enfant, famille et problématiques scolaires

Axe 4 : EMDR et psychopathologies (troubles anxieux, troubles de I'humeur, deuil ...)

Axe 5 : EMDR trauma complexe (troubles de 1’attachement, maltraitance et violence familiale,
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