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CYCLE  2024  THERAPIE DE COUPLE  

Association pour le Développement  des Thérapies Comportementales des Couples et des Familles 

Samedi 05 Octobre - Dimanche 06 Octobre 2024  

Weekend à distance, objectif ; acquisition de savoirs pratiques et de 

connaissances spécifiques au domaine des TCCE du couple  

Samedi 5 octobre 9h30 à 13h 

*PREPARATION FORMATION IBCT 2025 ,  
                                                ORIGINES / BASE ET CONCEPTUALISATION  

François ALLARD fondateur de l’ADTCCF membre de l’AFTCC et de la SFTF 
Psychologue clinicien thérapeute de couple, Auteur traducteur, formateur 
ADTCCF , intervenant AFTCC ,  DU TCC Nîmes. 

Présentation de la méthode IBCT , du manuel thérapeute 2024 et du guide 
couple 
Allard, F. & Antoine, P., (2018) Le couple en Thérapie Comportementale Cognitive et émotionnelles. 
Collection Pratiques en Psychothérapie. Elsevier-Masson 

F. Allard traducteur coordinateur, V. Navet, M Cuddy, L, Kempe A Radhi, B Philippot traducteurs (de boeck, 

2024) La thérapie comportementale intégrative de couple A. Christensen, B D. Doss & n. S., Jacobson  

 

Samedi 5 octobre    15h  à 17h 

PARENTALITE PATERNELLE 

Sébastien DUPONT : Psychologue, auteur formateur, thérapeute familial 
et coordinateur du Diplôme Universitaire de Thérapie familiale (Strasbourg) 

Le père et les nouvelles configurations familiales, du partage des tâches 
à  la procréation médicalement assistée : une synthèse des dernières 
connaissances sur ce domaine 
Les Pères et la paternité (Puf, collection « Que sais-je ? 2024)  

La thérapie familiale (Puf, collection « Que sais-je ? 2022) 

La famille aujourd’hui (EDS, 2017) 

https://r.email.adtccf.org/mk/cl/f/sh/1f8JIKXx3IkdaCaCif9jmtUbUP/0zW-QGzPJtlT


Dimanche 06 Octobre 10h à 13h 

TROUBLES INDIVIDUELS ET COUPLES :ECBCT   (D. BAUCOM) -  

Marion CUDDY, PhD, DclinPsy Membre de l’AFTCC, Psychologue clinicienne 
Maudsley Hospital Londres, conférencière  Présidente du groupe d'intérêt 
spécial couples du British Association for Behavioural and Cognitive 
Psychotherapy 

Troubles individuels somatiques ou psychologiques en thérapie de couple 
Worrell, M. & Cuddy M. (2024). Case Studies in Cognitive Behavioural Couple Therapy: Couple 
Narratives. Routledge: London and New York. 
Cuddy, M. (2018). Thérapie comportementale et cognitive de couple à partir du contexte.  (pp27-45). 
In F. Allard & B. Pascal (Eds) : Le Couple en Thérapie Comportementale, Cognitive et Emotionnelle. 
Elsevier Masson. 
Cuddy, M., Papps, B., Thambisetty, M., Leigh, P.N. & Goldstein, L.H. (2012). Processing and memory for 
emotional and neutral material  in amyotrophic lateral sclerosis. Amyotrophic Lateral Sclerosis, 13 
(6), 592-598. 

Dimanche 06 Octobre 14h à 17h 

LES ENFANTS DU DIVORCE  -RESOLUTION DES TENSIONS FAMILIALES  

Dr Stanislas KISS  auteur chercheur psychiatre clinicien cognitivo-
comportementaliste. Enseignement post-universitaire et universitaire, 
consultant pour l’AFP (association française pour les enfants precoces).    
Arrêtons le massacre: Séparation des parents, incidences pour les enfants Broché 2003 
L'Epanouissement de l'enfant doué Broché – 4 mars 2009 

 

DEUX WEBINARS TCC COUPLE 13 NOVEMBRE ET 20 NOVEMBRE 2024 

François SAINT PERE : psychologue Thérapeute de couple IBCT, médiation 
familiale, cofondateur de la Clinique de psychologie St-Lambert ainsi que 
de la Clinique Psychosanté Magog.  Québec 
 Le burn-out amoureux (Éditions de l’Homme, 2015).  

 L’infidélité (Éditions de l’Homme, 2013).  

13 Novembre 2024 à 19H30 à 21H30 

    *Burn Out amoureux – intervenir.  Développer des stratégies pour 

soutenir le couple suivant le dévoilement de la remise en question de la relation 

20 Novembre 2024 à 19H30 à 21H30 

   **Quatre profils de couple – Dépister, Optimiser votre intervention 

comportementale intégrative et expérientielle selon les profils des couples qui se 

présentent en consultation 

https://psychosantemagog.ca/
https://francoisstpere.com/publications/


 

 

BULLETIN D’INSCRIPTION CYCLE ADTCCF 2024 

*Membres ADTCCF 60 E + 20 E  (Adhésion) = 80 E 

**Autre  ( AFTCC, AFFORTHECC, AEMTC ou association locales AFTCC)  = 80 E 

***Appartenant à d’autres courants 100 E 

Nom : ……………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Prénom …………………………………………………………………………………… 

 

Adresse……………………………………………………………………………………………………………………………………  

…………………………………………………………………………………………………………………….……………… 

Mail (LISIBLEMENT) 

……………………………………………………………….……………………@.................................................... 

Téléphone ;……………………………………………………. 

 

Profession ;………………………………………………….. 

 

 

Paiement par chèque ( adhésion et inscription) à adresser à 

  

Mme Patricia CUNY  Psychologue 

1 rue Lucien COSSON  

88110 RAON L’ETAPE  

06 37 43 24 27  

 



 
DEMANDE  D’ADHESION  A  L’ADTCCF  ANNEE  2024 

Siège social :   ADTCCF , 119  rue des Pyrénées.  75020  PARIS     

Adresser votre demande d’adhésion accompagnée d’un chèque de 20 euros, 

 en la joignant à votre demande d’Inscription aux ateliers organisés par l’ADTCCF,  
 

Mention légale : ADTCCF Association 1901 à but non-lucratif   ; 119 rue des Pyrénées 75020 Paris ; N° Déclaration 
d’Activité de  Formation  enregistrée sous le N° 11756280575 auprès de la préfecture d’Île de France (cet enregistrement 
ne vaut pas agrément de l’état )Pour adhérer prenez connaissance de nos statuts et conditions 
d’adhésion sur le site (Vous devez disposer d’une Formation TCC  reconnue) 

adtccf@orange.fr                 Tel :  [+33 ]  06 08 05 49 74  ( F. Allard)             https://adtccf.org/     

Nom : …………………………………………………………………………………..………………………………  

 Prénom : ………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

PROFESSION /DIPLOME : …………………………………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………  

Adresse :……………………………………………………………………………………………………………………… 

Code. Postal :……………………………………………VILLE………………………………….………… 

PAYS : . 

Téléphone Mobile ………….…………………………………………………………………………….   

Courreiel (LISIBLEMENT) : …………………………………………………….@.................................... 

Formation(s) TCC : ………………………………………………………………………………………… 

 Motivation pour s’inscrire à l’ADTCCF :  

………………………………………………………………………………………………………..….……………… 

J’accepte que mon adresse soit communiquée aux autres membres        OUI            .NON.        

J’ai pris connaissance des principes de l’ADTCCF et je demande à adhérer :  

    ………………………..  /…………………………..………/ 2024                                                    Accord :  

 

Signatures  ……………………………………………………………                                                                                                                                           

mailto:adtccf@orange.fr
https://adtccf.org/

