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EMDR-behandeling

Eye Movement Desensitization & Reprocessing

Opbouw EMDR behandeling
Psycho-educatie: geheugennetwerken, traumatisering
Techniek van een EMDR-sessie

Indicaties en contra-indicaties voor EMDR

Eye Movement Desensitization & Reprocessing wordt
ontwikkeld sinds 1989 (1ste publicatie) door Francine Shapiro
en het EMDR-instituut - www.emdr.com



Opbouw EMDR-behandeling

INTAKE: recent trauma, levensloop, resources, voorgaande trauma's
PSYCHO-EDUCATIE: geheugennetwerken, traumatisering, EMDR-sessie

Inoefenen VEILIGE PLEK

TRAUMACONFRONTATIE-fase
(vaak meerdere sessies)

HERINTEGRATIEFASE: inoefenen bijkomende vaardigheden
(vaak niet nodig bij éénmalig trauma bij goed functioneren
vOOr het trauma)
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Indicatie bij Contra-indicatie bij Maar let op voor

Eénmalige en meermalige traumatisering
zowel Kkleine als grote trauma's
zowel trauma's als gebrek aan zorg / veiligheid

Specifieke fobién

Traumatische rouwproblemen Omdat: Pijnlijke intrusies kunnen immers de
normale rouw verhinderen. Rouw <> Trauma.

Agorafobie en paniekstoornis Meer uitgebreide stabilisatie nodig:
emotieregulatie, ontspanning, psycho-educatie

Burnout Eerst voldoende recuperatie nodig

Borderline persoonlijkheidsstoornis Na taxatie en ev. versterking affectregulatie
en problematiek in hoofdstukken verdelen

Dissociatieve problematiek Zelfs het inoefenen van resources, zoals de
veilige plek kan reeds desstabiliseren.
Echter: wanneer cliénten tijdens de trauma-
confrontatie in hun lichaam kunnen blijven,
niet in de dissociatieve trance gaan, dan is
EMDR helpend als traumaverwerking.

Trauma en Epilepsie EMDR kan bij epilepsie maar tokkelen
in plaats van oogbewegingen.
Echter: pseudo-epilepsie gaat vaak
samen met ernstige dissociatieve problemen.



