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Qu’est-ce que le TOC?

• Obsession : pensée intrusive involontaire, répétitive et angoissante

• Compulsion (rituel): acte visant à neutraliser l’obsession

• Évitement: la personne évite les situations qui pourraient déclencher un TOC



Prise en charge actuelle du TOC en Suisse

• Choix thérapeutiques polarisés

• Traitement ambulatoire de 1-2h/semaine
• Hospitalisation stationnaire pour gestion de crise
• Pas de niveaux intermédiaires de soins

• Prise en charge des jeunes jusqu’à 25 ans : particulièrement problématique



La Fondation vivaMente

• Créée à Genève en 2022 

• À but non lucratif et reconnue d’utilité publique

• Les membres du Conseil :
• Paola Tedeschi, fondatrice – Présidente
• Marcello Tedeschi, fondateur – Vice-président
• Pr Guido Bondolfi, médecin psychiatre – Membre
• Dr Julien Elowe, médecin psychiatre – Membre
• Sigrid Malandain, psychologue – Membre



La Fondation vivaMente : notre mission

• Introduction à Genève (et plus tard en Suisse) du même programme 
thérapeutique intensif spécifique – en régime d’hôpital de jour – suivi aux États-
Unis par le fils des fondateurs et bien connu depuis 20 ans pour la prise en 
charge d’enfants, adolescents et adultes souffrant de TOC sévère et résistant, 
n’ayant pas répondu aux modèles traditionnels de traitement ambulatoire. 

• Projet réalisé en collaboration avec Eric A. Storch (créateur du programme) et 
RBH (Rethinking Behavioral Health, Houston, Texas).

• En partenariat avec le CCEAF (Centre de Consultations Enfants Adolescents et 
Familles) de Genève.



La Fondation vivaMente : notre programme

• Programme intensif en régime d’hôpital de jour

• PHP (Partial Hospitalization Program) : 6h de thérapie/jour, 5 jours/semaine, 6-8 semaines

• IOP (Intensive Outpatient Program) : 3h de thérapie/jour, 5 jours/semaine, 6-8 semaines

• Qu’est-ce qui fait la différence dans ce type de programme ?

• TCC : approche qui aide à identifier et modifier les pensées négatives et les comportements problématiques, 
en se concentrant sur le présent pour améliorer l'état émotionnel. Méthode collaborative et axée sur des 
solutions, où le patient apprend des stratégies pratiques pour se sentir mieux au quotidien.

• EPR : forme de TCC consistant à s'exposer volontairement aux situations ou pensées déclenchant de l'anxiété 
(exposition) tout en s'abstenant de réaliser les rituels compulsifs habituels qui soulageraient temporairement 
l'anxiété.

La TCC avec EPR est la thérapie de choix pour traiter le TOC, MAIS elle n’est efficace que si elle est administrée 
selon un protocole précis et spécifique. 



Critères pour une TCC avec EPR efficace

• Le cadre : hôpital de jour

• La quantité : 3-6h de psychothérapie/jour, 5 jours/semaine, 6-8 semaines

• La qualité : 
• un protocole strict, intensif, structuré, cohérent, personnalisé
• des thérapeutes avec un niveau de compétences très élevé

• L’implication des proches : 
• une participation à 100% au parcours thérapeutique (cheerleaders)
• une psychoéducation ciblée et approfondie



Daily Schedule



Journée-type d’un programme PHP

• Premier jour

• Check-in
• Attribution de la chambre
• Première rencontre avec les psychothérapeutes
• Bilan initial (diagnostic, sévérité du TOC)
• Élaboration d’une hiérarchie des TOC
• Début du traitement thérapeutique



Clinical assessment



Clinical assessment



Anxiety Rating Scale



Clinical assessment : SUDS



Journée-type d’un programme PHP

• À partir du deuxième jour

08h00-09h00
• Moment consacré aux devoirs/rattrapage scolaire (si besoin, pas obligatoire)

09h00-11h00
• Check-in 
• Avec son psychothérapeute, mise en place du programme d’exercices de la journée 
• TCC/EPR personnalisée accompagnée par le/la psychothérapeute et par les proches

11h00-12h00
• Thérapie de groupe dans une salle commune



Journée-type d’un programme PHP

• À partir du deuxième jour

12h00-13h00
• Repas en commun obligatoire

13h00-15h00
• TCC/EPR personnalisée accompagnée par le/la psychothérapeute et par les proches

15h00-15h30
• Check out
• Bilan de la journée
• Attribution des devoirs à domicile pour le lendemain – à effectuer avec l’accompagnement des 

proches



Journée-type d’un programme PHP

• À partir du deuxième jour

15h30-08h00
• TCC/EPR à domicile selon programme établi avec le/la psychothérapeute et accompagnée par 

ses proches

09h00
• Check-in 
• Compte-rendu et bilan avec le/la psychothérapeute du déroulement de la soirée et de la nuit, 

ainsi que des exercices effectués à domicile
• Mise en place des exercices pour la journée



Homework assignements



Journée-type d’un programme PHP

• Au planning de base, il faut ajouter

• Des contrôles réguliers de ses paramètres physiques (tension, rythme cardiaque)
• 1h de thérapie familiale par semaine
• 30min/1h de séance par semaine avec le/la psychiatre (médicaments)
• 1 après-midi par semaine de psychoéducation/formation pour les proches
• Des bilans intermédiaires complets toutes les 2 semaines



Mise en place des EPR

• Partout dans la clinique et aussi à l’extérieur

• Approche ludique

• Approche motivante (reconnaissance et félicitations à chaque étape franchie)

• Exemples concrets : Maddie et sa feuille de mathématiques
Vittorio et sa recherche sur l’hypnose



Résultats envisagés pour ce traitement

• Acquisition d’outils fondamentaux pour la gestion du TOC

• Nette amélioration de la qualité de vie du patient et de son fonctionnement au quotidien 

• Possibilité concrète d’éliminer, dans un délai de 12-24 mois, le médicament, dont la prise – sans 
traitement adapté - est souvent prévue à vie











Final assessment



Études scientifiques



Études scientifiques



Études scientifiques



Un projet en 3 étapes
• Formation de niveau 1

• Introduction à la méthode pour les professionnel.le.s de la santé mentale
• 1 journée en présentiel à Genève
• 15 thérapeutes formé.e.s
• Effectuée le 14 février 2023

• Formation de niveau 2
• Formation avancée et continue
• 4 jours en présentiel à Genève + 6 mois de supervisions à distance
• 24 thérapeutes en formation
• 2 septembre 2025 – 31 mars 2026

• Projet pilote
• Jeunes et adultes
• Été 2026



Objectifs 

• Introduire à Genève (et en général en Suisse) ce type de programme

• Combler un vide thérapeutique important

• Future reconnaissance du programme de la part des assurances maladie

 Changement du paradigme de prise en charge du TOC en Suisse



Nous souhaitons remercier :

• Eric Storch et Benjamin Chang (RBH Houston), qui nous permettent de profiter 
d’un groupe de professionnel.le.s extraordinaires (Jordan Stiede, Caleb Lack, 
Rebecca Hamblin et Marni Jacob)

• Magali Voléry et Eric Ferrand, directeurs du CCEAF (notre Centre partenaire)

• Guido Bondolfi, Julien Elowe et Sigrid Malandain, nos précieux membres du 
Conseil de Fondation

• L’Association AETOC-Genève

• Les entités qui nous soutiennent



www.fondationvivamente.org

• Fondation à but non lucratif et reconnue d’utilité publique

• Mission : projet thérapeutique pour la prise en charge du TOC

• un traitement intensif et structuré
• un modèle d’hôpital de jour
• un programme qui a fait ses preuves depuis 20 ans aux USA


