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 الجمعية الفرنسية الجزائرية للطب النفسي : تنظيـــم
 ب النفسيالجمعية الجزائرية للط : بمشاركـة

  الجمعية الجزائرية للأطباء النفسانيين بالممارسة الحرة
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A r g u m e n t  d u  C o n g r è s  دواعـــي المؤتمـــر  
        C'est avec beaucoup de plaisir et d'émotion que nous 
vous convions à vous rendre à Alger en mai 2005 à l'occasion 
du deuxième congrès de la Société franco-algérienne de 
psychiatrie. Pour sa deuxième édition, nous avons choisi de 
consacrer notre rencontre au trouble bipolaire (TB). 
 

Le TB constitue en effet, un authentique problème de santé 
publique tant par sa fréquence que par ses conséquences 
socio-professionnelles. Au niveau mondial, l'OMS considère 
qu'il fait partie des dix pathologies les plus préoccupantes pour 
le XXIème siècle. Ce n'est donc pas un hasard, si le TB 
connaît ces dix dernières années, un  regain d'intérêt soutenu 
par les résultats de très nombreux travaux qui ont 
considérablement enrichi sa compréhension et amélioré la 
prise en charge des patients. 

 
    Le TB concerne aussi bien les hommes que les femmes et 
ceci quelle que soit leur classe sociale. Il débute autour de 20 
ans et sa prévalence à un an se situe entre 0,1 et 1,7% selon 
les critères du DSM. La prévalence sur la vie est comprise 
entre 0,2 et 1,6%. Ces dernières années, on note un intérêt 
croissant pour les formes dites mineures qui conduit ainsi à un 
élargissement sensible de la population considérée comme 
souffrant de TB. La prise en compte du TB II et du trouble 
cyclothymique conduit à des taux de prévalence plus élevés 
supérieurs à 3%. Pourtant  et malgré l'existence de critères 
diagnostiques définissant de manière précise les troubles 
appartenant au spectre bipolaire, on considère qu'il faut en 
moyenne autour d'une dizaine d'années avant qu'un 
diagnostic correct soit posé. 

 
     Le remaniement  important du contexte épidémiologique, 
nosographique, clinique et thérapeutique du TB auquel on 
assiste, est sans aucun doute le témoin des résultats obtenus 
par ces nombreux travaux. Les données récentes en matière 
de génétique, d'imagerie cérébrale, de recherche 
thérapeutique, de travaux sur l'importance du stress et des 
évènements de vie, et de l'impact des mesures psycho-
éducatives dans la prise en charge etc., nécessitent des 
synthèses régulières et l'élaboration de recommandations 
claires. L'objectif de notre congrès est justement de permettre 
des mises au point utiles et nécessaires destinées à toutes les 
personnes s'intéressant à cette pathologie. La présence à nos 
côtés de spécialistes  unanimement reconnus dans le 
domaine du TB, est déjà en soi un gage de réussite. Mais au-
delà de l'intérêt scientifique, nous y voyons surtout une 
occasion de renforcer les liens professionnels et amicaux 
entre les psychiatres des deux pays.  

Dr M. Taleb 
 

 ي لمشاركتنا المؤتمر الثان   2005يسـعدنا دعوتكم إلى الجزائر في ماي             
للجمعـية الفرنسـية الجزائرية للطب النفسي الذي اخترنا أن يتمحور في            

 .دورته الثانية حول موضع الاضطراب الثناقطبي
 
 

    يعتـبر الاضـطراب الثناقطبـي إشكالية على مستوى الصحة النفسية           
بة انتشاره أو انعكاساته الاجتماعية و المهنية،       سواء كان ذلك من خلال نس     

مـن ذلـك أن الجمعية العالمية للصحة تعتبره أحد عشرة أمراض الأكثر             
و من هنا فإنه ليس من باب       . إشـكالية فـي القـرن الواحـد و العشرين         

الصـدف أن تركـز الاهـتمام بشـكل متزايد في العشرية الأخيرة على              
د الأبحاث و الدراسات التي ساهمت      الاضـطراب الثناقطبي من خلال عدي     

 .بقسط وافر في فهم هذا الاضطراب و تطور الرعاية النفسية للمرض
 

   يـتعرض للاضـطراب الثناقطبي كل من الرجل و المرأة و ذلك مهما             
اختلفت طبقتهم الاجتماعية حيث تكون بدايته حوالي العشرينيات من العمر          

 حسب مواصفات الدليل    1،7لى   إ 0،7و ينتشـر فـي السنة الواحدة بنسبة         
الأخصـائي الأمريكي للطب النفسي، في حين تكون نسبة انتشاره حوالي           

و قد تم في السنوات الأخيرة      .  علـى مـدى حياة الفرد      % 1،6 إلـى    0،2
الأمر الذي أدى   ) الخفيفة(تركـيز الاهتمام بصفة خاصة على أشكاله الدنيا         

هم عرضة لهذا الاضطراب    إلـى اتساع ملحوظ في شريحة الأفراد الذين         
مما أدى إلى ارتفاع ) الحلقي(و اضـطراب المزاج الدائري     IIالثناقطبـي 

 و رغم تواجد مواصفات تشخيصية تحدد % 3نسـبة انتشـاره إلى حوالي       
بدقـة الاضطرابات المتعلقة بالطيف الثناقطبي فإننا نعتقد أنه ينبغي مرور           

وضع التشخيص النهائي   حوالـي عشر سنوات على بداية الاضطراب قبل         
 .السليم

 
    إن الـتعديلات الهامة التي طرأت بالنسبة للمسار الوبائي، التصنيفي،          
السـريري و العلاجـي للاضطرابات الثناقطبية المشاهدة حاليا هي دون           
أدنـى شك نتاج أبحاث عديدة في هذا الميدان، إن المعطيات الحديثة على             

 الأبحاث الدوائية، الشدائد النفسية،     المسـتوى الجينـي، التصوير الدماغي،     
أحـداث الحياة و تأثير العوامل النفستربوية في الرعاية النفسطبية تتطلب           
كلهـا تحليلات منتظمة لصياغة اقتراحات واضحة، و من أهداف مؤتمرنا           
عـرض الـنقاط الضـرورية و الهامة على جميع الأطراف المهتمة بهذا             

 مشهود لهم في ميدان الاضطراب      إن تواجد أخصائيين  . المـرض النفسي  
الثناقطبـي هـو في حد ذاته ضمان نجاح هذه التظاهرة العلمية، كما أنها              
فرصـة لـتعزيز العلاقـات المهنـية و الودية بين الأطباء النفسانيين في              

 . البلدين
 

 محمد طالب. د
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Présidents :  رؤســاء المؤتمــر 
Professeur Jean-Michel Azorin  
Professeur Farid Kacha 

 

 ورينجان ميشال أز. د.أ 
 فريد كاشا. د.أ

Comité scientifique :  الهيئــة العلميــة للمؤتمــر 
Président : 

 Pr Jean-Michel Azorin 
Coordination scientifique :  

Dr Philippe Courtet 
Membres : 

Pr Abdelfatah Bakiri / Pr Abderahmane Belaïd / Dr 
Dalila Benmessaoud / Dr Farid Bouchene / Pr 
Mohamed Boudef / Pr Marc Bourgeois / Dr Christian 
Gay / Dr Philip Gorwood / Dr Mohamed Hamouda / 
Dr Elie Hantouche / Dr Chantal Henry / Dr Belaid 
Herbane / Pr Farid Kacha / Dr Abdelkrim Kellou / Dr 
Frederic Kochman / Pr Bachir Ridouh / Pr Frederic 
Rouillon / Dr Boualem Semaoun / Pr Mohamed 
Tedjiza / Pr Mahmoud Touari 

 
Responsable du Congrès 

Dr Mohammed Taleb 
 
Secrétariat 

Dr Rachid Houssine 
 
Comité   d'organisation 

Dr Nacéra Benmeziani / Dr Moncef Bentorcha / Dr 
Rachid Houssine / Dr Stéphane Mouchabac / Dr 
Jean-Pierre Tabeze 

 

 جان ميشال أزورين. د.أ : الرئيس 
 فليب كورتات. د : المنسق العلمي

 
  :الأعضاء

دليلة بن  . د/ عبد الرحمن بلعيد    . د.أ/ عـبد الفتاح بكيري     . د.أ
مارك . د.أ/ محمـد بودف    . د/ فـريد بوشـان     . د/ مسـعود   
مد د مح / فيليب قوروود   . د/ كريسـتان قـاي     . د/ بورجـوا   
بلعيد هربان  . د/ شانتال هنري   . د/ إيلي حنتوش   . د/ حمـودة   

/ فريديريك كوشمان   .د/ عبد الكريم كلو    . د/ فريد كاشا   . د.أ/ 
بوعلام سمعون  . د/ فريديريك رويان   . د.أ/ بشـير ريدوح    . د.أ

 محمد تواري. د.أ/ محمد تجيزة . د.أ/ 
 

 محمد الطالب.  د :مسؤول المؤتمر
 

 رشيد حسين. د : تمرسكرتيريا المؤ
 

 :الهيئة المنظمة 
جان . د/ ستيفان موشبام .د/ منصف بن ترشة . د/ نصيرة بن مزيان . د

 بيار تباز

Le Programme      البرنامــج 
Conférences  

- Historique du concept de bipolarité: Pr J-M. Azorin 
- Les limites nosographiques : Pr M. Bourgeois 
- Epidémiologie et comorbidité du TB : Pr F. Rouillon 
- Classifications cliniques : Dr E. Hantouche 
- Intérêt de l'approche dimensionnelle pour 
appréhender l'hétérogénéité des TB : Dr C. Henry 
- Les facteurs de vulnérabilité génétique : Dr Ph. 
Gorwood 
- Le TB chez l'enfant et l'adolescent : Dr F. Kochman 
- Les traitements pharmacologiques : Dr Ph. Courtet 
- Les traitements psychothérapiques et mesures 
psycho-éducatives: Dr C. Gay 

 : المحاضرات  
 أوزورين. م. ج. د.أ: المسار التاريخي لمفهوم الثناقطبية  -
 بورجوا. م. د.أ: الحدود التصنيفية  -
 رويان. ف. د.أ: الوبائيات و الإمراضية المصاحبة للثناقطبية  -
 إيلي حنتوش. د.أ: التصنيفات السريرية  -
. س. د: أهمـية المقاربـة المـتعددة الأبعاد لدراسة الثناقطبية           -

 نريه
 قوروود. ف. د: عوامل الهشاشة الجينية  -
 كوشمان. ف. د: الاضطراب الثناقطبي عند الطفل و المراهق  -
 كورتات. ف. د: المداواة الصيدلانية  -
 قاي. س. د: المعالجة النفسانية و السائل النفستربوية  -

 
Ateliers 

- Les aspects cliniques du spectre bipolaire 
- Troubles des conduites et bipolarité chez l'enfant et 

l'adolescent 
- Conduite pratique du traitement 
- Les cas difficiles ou réfractaires au traitement 

 :الورشات  
 المظاهر السريرية للطيف الثناقطبي -
 اضطرابات السلوك و الثناقطبية عند الطفل و المراهق -
 المقاربة العملية للمداواة -
 لمستعصية و المقاومة للمداواةالحالات ا -

Informat ion  إرشــــادات  

La sélection des communications sera effectuée par le comité 
scientifique, soit en présentation orale, soit en poster.  

Date limite de réception des résumés : 31 décembre 2004 
 
INSTRUCTIONS AUX AUTEURS  

- Adresser un abstract de dix à vingt lignes par émail 
ou courrier où figurent: 

 

 .    يتم اختيار أبحاث المحاضرات و المعلقات من طرف الهيئة العلمية 
 

    2004  ديسمبر 31:     آخر أجل لقبول ملخصات الورقات المقدمة 
 

 :تعليمات للأطباء المشاركين 
 ـ(ترسـل الملخصـات      - بواسطة البريد  )  سطر 20 إلى   10ن  م

 :الورقي أو الإلكتروني محتوية الإرشادات التالية 
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. Titre : …………………………………………….. 

. Nom des auteurs et institution(s) : ………….… 
…………………………………………………….…
…………………………………………….……..….. 
. Adresse précise : ………………………….……. 
. Email : ……………………………………………. 

    Préciser le type de communication souhaité:  
- communication orale dans le cadre de plénières ou 

d'ateliers 
- communication poster    

 
    Envoi par courrier postal au secrétariat scientifique du 
congrès :  

SFAP - Accueil Psychiatrique - Hôpital René Dubos 
6, avenue de l'Ile de France - 95300 Pontoise  
ou par email (avec envoi postal simultané) : 
 sfap@ch-pontoise.fr  

Les présentations pourront se faire au moyen de diapositives 
ou de vidéo-projecteur (préciser PC ou Mac).  

 

 ....................................................: عنوان البحث .  
 ......: المشاركين في البحث و المؤسسات التابعين لها . 

..............................................................................
.............................................................................. 

 ..................................................: العنوان الورقي . 
 .............................................: العنوان الإلكتروني . 

 محاضرة في إطار جلسة شاملة او ورقات عمل -
 عرض نص حائطي -

 
 الإلكتروني على عنوان        ترسـل الأبحـاث بواسـطة البريد الورقي أو        

 :السكرتيرية العلمية للمؤتمر 
  فرنسا- بنتواز 95300 نهج إيل دوفرانس 6

  sfap@ch-pontoise.fr: البريد الإلكتروني 
 

 .بالإمكان استعمال الوسائل البصرية عند إلقاء المحاضرة
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