Module 9

Vers un algorithme
therapeutique

Thérapie Incarnée : I’'expeérientiel et la relation au coeur de la thérapie
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Encore une fols, NOUS CONCevons
la thérapie comme un jeu, un
chemin initiatique et une
philosophie se voulant
dynamique et entrelacer avec le
vivant.
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La therapie est un jeu (module8)
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La therapie est egalement un chemin initiatique

Un chemin initiatique est un chemin au cours duquel I'individu (son
identité, un de ses réles...) « meurt » pour revenir a la vie sous une autre
forme. Il va vivre un phénomene de desintegration puis de
reintegration. C’est une sorte de quéte du « mystere interieur ».

Dans ce chemin la transmission et 'apprentissage occupe une place
essentielle. |l prépare I'individu a recevoir un enseignement. C’est un
processus experientiel et existentiel, la personne y vit une série
d’épreuves gu’elle devra traverser pour atteindre la « maturité ».

Enfin, comme dans tout chemin initiatique, le processus de thérapie
donne une place primordiale aux rites et au symbolisme.
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Enfin, nous pensons egalement la
therapie comme une philosophie.

- CARNO



Une philosophie ?
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« Demarche [qui consiste a adopter une}
reflexion critique sur les problemes de
I'action et de la connaissance humaine.
|C’est un] effort vers une synthese totale
de I'homme et du monde [...] |le but etant
d’apprendre] a connaitre notre nature ».

« |C’est un] ensemble de réflexions ayant
pour objet un ordre de la connaissance
ldans] un domalne d'activite particuliers ».

https://www.cnrtl.fr/definition/Philos

- CARNO



Ainsi, ICcl vous ne trouverez pas d’'outils
ou de protocoles « tout fait », mais au
contraire, un systeme de reflexions et
de connaissances gui vous pousseront
a « penser », « agir » et « vivre » la
therapie au travers de votre prisme
(donc de Iui donner une forme propre a
votre personnalite et a la rencontre qui
se deroule dans l’ici et maintenant).

- CARNO



La realité n’existe pas
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Nous ne faisons que percevoir la realité au
travers de nos 5 sens. Ainsi, guand une
personne vous parle de sa « realité »,
souvenez-vous qu’elle ne parle pas de
quelque chose de completement factuel,
mais simplement de ce qu’elle en a percu,
iIntegre et interprete, de son point de vu a
elle, dans un contexte et un role donné...
Bref, elle ne vous livre que |'histoire « gu’elle
se raconte » (voir les thérapies narratives a
ce sujet).

- CARNO



Pour comprendre cela la PNL
propose un schéma pour

« modeliser » comment nous
construisons, au travers de filtres
et de mécanismes cognitifs,
notre realite subjective.

- CARNO
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Meme si ce schéma n’est pas
completement juste et fait appel a
des notions discutables
(lnconscient...), Il ale meérite de faire
comprendre que « notre carte n'est
pas le territoire »™. Dis autrement,
que notre représentation de la
reallte n est pas| Ia reallte

eeeeeeeeeeeeeeeeee
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Nous creons nos cartes d’apres nos
experiences et les representations que nous
en avons (place centrale de I'attention, des
croyances...), ensuite nous opeérons dans le
monde a partir de celles-ci.

EN PNL, en écoutant le langage de la
personne, en reperant ses « omissions,
generalisations, distorsions » et en les
Interrogeant, Il devient possible de percevoir

« Sa carte » .
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Toutefols, si la carte n’est pas le
territoire mais elle est le territoire
du changement.
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C’est a dire qu’il va falloir explicité la carte de
la personne, lui donner une forme, pour
pouvoir y travailler et faire changer ses
représentations... donc sa carte.

Donc donnez forme aux « histoires » de vos
patients, écoutez leurs structures... mais ne
les laissez pas vous embarquer, car certains
de nos consultants sont de tres bons
conteurs. lIs peuvent capter notre attention

(i/s nous hypnotisent) et nous plonger dans
leurs histoires pendant des heures...

- CARNO



Note

Attention, la PNL comme I’hypnose traditionnelle prone la restructuration
de I'experience subjective , par une modification directe et volontaire des
informations sensorielles (et motrices) internes, liee a cette derniere, par
le thérapeute grace a l'utilisation de I'imagination du sujet.

Cela consiste a tenter de supplanter les messages du corps (dire « tais-
toi » a son corps) en surimposant des couches sensorielles
« controlees ». Ce que j’appelle un pansement sur jambe de bois...

Cela ne veut pas dire que les techniques pronees ne sont pas efficaces.
Elles sont tres utiles dans le temps de la voie Ressource, en preparation
mentale, lors de nouveaux apprentissages...

Nous pronons simplement une meilleure efficacite (sur le long terme) de
« ’écoute » et du « vécu » du par rapport a des
tentatives de controle pour éviter un vecus experientiel proposé (prise en
compte des messages de notre corps et acceptation de notre vecu k).
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Nous allons donc ecouter, non pas I’histoire
de la personne, mais I’histoire que la personne

se raconte, gu’elle vit (la STRUCTURE) pour la
mettre en forme et luil faire incarner.

Nous deroulerons ce scenario incarnee
jusgu’au point bloquant / non fini. Le but sera
de vivre enfin la fin de cette histoire ou d’en
construire une alternative (changement de
perception, prise de conscience...) pour enfin
la cloturer...
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e processus thérapeutique
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Et S’ils avaient TOUS raison ?
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Le mouvement analytique prone la
pour changer, le
mouvement des therapies breves et
solutionnistes prone I
pour changer, le mouvement des
therapie psycho-corporelle, dont nous
faisons partie, prone I
pour changer. Et si
chacun avait raison... mais dans des
temporalites differentes ?
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Les 3 temps de la therapie

Temps 1 - « Passer de la survie a la vie » : c’est le temps de confrontation autonome, du vécu sensori-
moteur. L’ objectif sera de passer de la rétractation a I'expansion, de la posture figée au mouvement, du
désequilibre au retour a I’équilibre. Cela grace au corps (processus BOTTOM-UP). Nous plongerons dans le
vecu sensorielle « figé », nous plongerons dans la « Blessure ».

Temps 2 - « Donner du sens pour integrer » : c’est le temps de la compréhension. L’ objectif sera d’integrer
ce qui a été le vecu. La prise de conscience part du sensoriel pour remonter dans le cognitif... donc cette
derniere n’est pas a néegliger. La personne fera des liens, apportera sa compréhension, son sens (/es

« interpretations » du thérapeute n’ont que peu d’utilite, au mieux nous orientons [’attention sur ce qui a éte
Important ou nous pouvons donner des clé de comprehension theorique a ce qui s’est passe mais c’est le
client qui faire son intégration). Cela grace a I'analyse et '’échange, dans le moment du débriefing de fin de

sens ou de fin d’accompagnement (I’utilisation des positions perceptuelles et temporelles seront d’une grande
aide dans ce moment).

Temps 3 - « Reprendre du controle la ou nous avons de la prise » : C’est le temps de I'apprentissage de la
maitrise des 4 processus : Attention, Cognition, Imagination et Muscles volontaires. Une fois les blessures

« guéries » et integrées, une fois la paix installée, de nouveaux apprentissages peuvent étre faits (processus
TOP-DOWN). Tous les outils de la préparation mentale, des courants solutionnistes (PNL, Hypnose, Auto
Hypnose...) sont les bienvenus.

Enfin, TOUT le processus EST SOUTENU et PERMIS par la relation et la sécurité qu’elle génere.
- CARNO



Note : petite particularite

Les taches therapeutiques (qui en principe font parties du Temps 3) peuvent
toutefois étre intéressantes a utiliser, méme si les deux autres temps de la

thérapie ne sont pas encore passes.

Elles auront alors pour fonction d’étre un outil d’engagement, de changement
« motivationnel », de prise de conscience, de recupération de matériaux, de
mise en place de petit pas ou de nouveaux apprentissages (AICM) utiles pour
la suite de la thérapie.

Par exemple, lors d’une addiction comme le tabac, on pourra, en parallele de
notre chemin thérapeutique, donner une tache therapeutique qui visera
directement le comportement automatique de I'addiction. L'objectif sera de
developper la motivation la personne : voyant sa consommation se réduire
-apprentissage par recompense- elle sera plus encline a poursuivre la
therapie que nous lui proposerons.

Attention, cependant a donner des taches efficaces (le sujet doit étre en
mesure de la faire, sauf si I’échec est un choix stratéegique) et pertinentes
(toujours savoir pourquoi on le fait, méme si, par choix strategique, on decide
de ne pas I'expliciter) et surtout qui ne parasitent pas le travail deja effectué.
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Un traitement Bottom / Up

Les courants de psychothérapie classiques privilégient un traitement Top-Down (descendant) : c’est a dire gu’ils
utilisent la cognition pour tenter de contrbler I'affect, I'expéerience sensori-motrice et les symptdmes des

psychopathologies.

Pour la Tl, le traitement doit étre Bottom-Up (ascendant, nous I'appelons la voie du vécu sensoriel), c’est a dire
qgu’il doit se faire en priorité au niveau sensori-moteur, au niveau du corps. On ne cherche pas a prendre le
controle ni a éviter I'expérience sensori-motrice, mais au contraire a observer et a vivre cette experience que le
corps propose (nous ne faisons qu’accompagner la personne a laisser son corps lui faire vivre ce qu’il lui propose
de vivre, et le laisser lui méme revenir a I’equilibre grace a ses propres processus d’auto-guerison).

Tous les traumatismes, toutes les psychopathologies sont avant tout engrammeés dans le corps,
physiologiqguement. C’est donc a ce niveau gu’il faut descendre pour dénouer ce qui s’y est fige. Ce qui fait
thérapie s’est justement la « confrontation autonome » de la personne a son vécu sensori-moteur non intégré ou

fige.
e traitement Top-Down pas mis de co6te, arrive simplement dans un deuxieme temps. Le sens et la

compréhension émerge des nouvelles expériences et pas lI'inverse. (voir la psychothérapie sensori-motrice et les
écrits de Par Odgen)

|’ objectif sera d’intégrer (digérer ou rejeter, métaphore du caillou dans I’'estomac) les éléments des expériences
de vie qui restent bloguant (elements du passe toujours actifs qui continuent de figer la personne dans le present)

afin de retrouver complétude et unicite.

- CARNO



Les 2 voies de
travail

- 0On booste le Processus de vie : La
voie Ressource. On va mobilisé les
ressources internes de la personne
pour se remettre en mouvement (ce
qui est principalement fait dans les
therapies breves...).

~._* On enleve les freins au Processus de

~_ Vie : La voie Blessure.

- Soit on répare la structure (lever les
freins) pour relancer le Processus de

. Vie.

. Soit la structure doit s’effondrer (fin

d’un role ou d’une identite).
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Dans tous les cas la voie

« Ressource » n‘est pas une
option... Mais dans notre vision
des choses, elle se met en place
apres la voie « Blessure ».

- CARNO



Le Processus simple

Départ de la blessure,
de ce qui est fige...
Notion de CIBLE

VIDE

Nous verrons qu’il y a
plusieurs formes de vide

- CARNO
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Retour et Test

Trouver
la bonne porte
et s’y engager

Entendre
la demande
du client

“0}\
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O- Créer la relation et batir un cadre de sécurité
propice a la therapie.

1-Entendre la demande du client et stimuler son
engagement.

2- Trouver la bonne cible de départ : pour cela, il
faudra faire émerger la forme dans laguelle la o
personne est verrouillée (systeme et relations)

3- « Plonger dedans », faire incarner a la
personne sa posture et sa sensorialité figée. Puis
dérouler le mouvement proposeé par le corps (le
Processus de Vie), méme s’il mene a
I’effondrement.

4- Le point O est le moment ou la « blessure »
devient « cicatrise », le vide avant la
reconstruction.

5- On y fait I’expérience de I'apaisement
complet. C’est a partir de ce point qu’on
"reconstruit », notamment la Sécurité et les liens
A,M&M...

6- Faire revenir dans « la » realite, echanger sur
ce qui a ete vécu, et tester ce qui a éte travaillé. W

13
“ e
- I " A LIRNRL



Point technigue sur la notion de

« derouler » une sensation. La
question que I’'on me pose souvent
est : « a quel moment je suis dans
le derouler d’une sensation et a
quel moment je force la personne
a vivre une experience qu’elle ne
souhaite pas vivre ? »

- CARNO



Point technique

Deéerouler, Pousser ou Forcer

* Derouler : trouver une cible et la débobiner...
orienter I'attention du sujet sur le vécu sensoriel
généré par I’experience ou le scénario et
I’encourager a observer I’évolution de ce
dernier. On déroule une expérience pour
observer et vivre le processus.

* Pousser : aller au bout... contenir la personne
dans un vecu expérientiel bloquant (qui fait
therapie) sans gu’elle est de solution de repli
autre que de le traverser ou de prendre la
responsabilité de mettre fin a I'expérience. On
pousse la personne a rester dans I’expérience
pour laisser le processus aller a son bout.

* Forcer : agir sous la contrainte, sans respecter
le « rythme » ni avoir de mandat : brise
I’autonomie, la relation, augmente les
résistances et peut déclencher des boucles
traumatiques.
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Bien entendu, ceci n’est qu’un guide.

La chronologie des élements de ce
processus a une visée pedagogique. lls
sont placees dans un ordre logique pour
la comprehension de la pratique.

MAIS cette chronologie peut éetre
bouleversee. Nous devons nous adapter,
car le Processus est Rol.

- CARNO



Souvenez-vous (chapitre 5), en Ti
nous privilegions un traitement
ascendant dit « Bottom-Up ».




Notre demarche comporte en 2
phases :



1- Ecouter le corps - traitement
Botom/Up :

Mettre en place les conditions a
I’expression du corps et pousser la
personne a vivre ce qui lui est
propose par ce dernier... jusqu’au
bout ! Jusqu’au relachement complet
et integral.




Mais, meme si elle ne vient que
dans un deuxieme temps (sinon
ce n’est qu’une tentative de
controle de I'experience
subjective), la voie solution n’est
pas une option.




2- Integrer, projeter dans le futur (test) et
apprendre a utiliser « ses outils » ;
traitement Top/Down

La compréhension fait partie de la prise
de conscience. Elle est une condition
importante de l'integration (sens -
attention c’est la personne qui doit le
trouver et pas juste I'acquiescer). Ensuite
apprendre a utiliser A.C.l.M fait
également parti de la demarche.
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VIVANT
Processus de vie,
ici & maintenant,

adaptation

CORPS Nos Particularités
Incarner le vecu Rdles, Postures et Relation
sensori-moteur, L’expeérience au coeur de la demarche
Confrontation autonome Integration et synthese de nombreux courants

et expérience limite

MOUVEMENT
Vie, mort, fin,

posture figée

’experience

VISION SYSTEMIQUE
Contexte, Roles, identités,
regles du jeu,
struct. de I'exp. de vie

LLa relation

IMPACT
Lien, cible,
Forme, C méta,
histoire
SECURITE
Engagement, Cadre,
attachement

postures et SR ] Mw C A R N O
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Créer la Relation

Demande, Objectif et attentes (interview)
Les 5R comme Guide pour le thérapeute
Engagement et contraintes

Inspirations Thérapeutiques : . . :
et o e e - 1. Demande & 5R T s o P o Mta
thérapeutique), Thérapie des schémas . ’ o, .
Faire emerger les structures et schemas

Notion de cible et Notion de mouvement

Inspirations Therapeutiques : Faire parler le corps : L’hypnose la cleé de I'incarne
Thérapies systémique et familiale, 2

Thérapie Narrative, Clean Langage

Mise en f()rme (L’art du langage et de poser des questions)
Vous avez dit engagement ?

Inspirations Thérapeutiques : IR Engagement Exposer et dérouler le Processus de Vie
Thé/rapie Provocaltrice, Thlérapie Avoir Ie bon Ian age
Stratégique, Technigues d'impacts A g g
| , y 4 n u
" 3. Incarner & Vivre I'expérience Mouvements rythmiques

Travailler avec la Mort et les Vides
Inspirations Thérapeutiques : Outils de catalysation de I’expérience

Hypnose, Pyschothérapie sensori-

motrice, EMDR, HTSMA Que faire quand ca bloque ?

_— 4. Apaisement & Reconstruction 5R Vivre I'expérience jusqu’au bout

Inspirations Thérapeutiques : Les deux voies de retour a I'unité

Gestalt, Thérapie de 'attachement,

Thérapies Manuelle Le point O
Ne rien faire pour vivre la Paix

Inspirations Thérapeutiques : 4 = m Zhvi : 4
Thérapies breves et solutionnistes (TTC, — 5- Integ ratlon et NV Apprentlssages Debrlefe.r et Donner dU sens. po,ur Integrer
PNL, Hypnose Moderme, Coaching...), Construire de nouvelles habiletes

Logothérapie, Psychanalyse

La reconstruction des SR pour le client

Inspirations Thérapeutiques : Revenir dans la réalité du client
Hypnose modeme, Thérapie Stratégique, N
Thérapies breves et solutionnistes — 6. RetOur, TeSt, FUtur et CIOtU re :)681':6{, tejter elt tfeiter( . t)
rojeter dans le Tutur (ancre et 1tes
Cloturer la séance, le travail et la relation

Il N’y aura que deux types de blocages dans le processus de thérapie : en lien avec le vécu de la relation ou avec le vécu de I’expérience

' CARNO
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