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L'Observatoire régional de la santé mentale

Ressources humaines :

Laurent Plancke, chargé d’études. 1 ETP

Alina Amariei, chargée d’études. 1 ETP

Géraldine Guétiére, technicienne d’enquéte (programme VigilanS). 1 ETP

Maxime Dehem, médecin psychiatre (programme VigilanS jusqu’au 31/10/2016). 0,2
ETP

Ruben Elisée, interne de santé publique (jusqu’au 31/10/2016)

Philippe Trouiller, interne de santé publique (a partir du 2/11/2016)

Adam Feral, stagiaire en géographie (janvier-mars 2016)

Redha Kharfallah, stagiaire en master Systémes d’information et aide a la décision
(février-juillet 2016)

Emeline Dupuis, stagiaire en sociologie (avril-juillet 2016)



1. Systéme d’information sur la santé (Sirsé) Hauts-de-France

L’acquisition d’une licence d’utilisation de GéoClip et la présence d’un stagiaire durant le 1%
trimestre 2016 ont permis de démarrer la construction d’un systéme d’information
géographique sur la santé mentale. Trois fonctions principales sont proposées :
- la production de cartes en temps réel, a [’échelon choisi par [utilisateur
(département, territoire de santé, secteur de psychiatrie ...)

- L’édition de portraits de territoires, synthéses comparatives du territoire sélectionné
par l'utilisateur (existant ou constitué pour les besoins de I’étude ; exemple : zone de
Lille-Roubaix-Tourcoing)

- La production de tables comprenant les indicateurs sélectionnés.

Les 292 indicateurs disponibles sont organisés en 3 grands registres :
- Déterminants de santé : age, sexe, pauvreté, CSP...

- Offre de soins
Démographie professionnelle
Etablissement et services
- Recours aux soins et aux traitements
Médicaments psychotropes
Soins ambulatoires
Services de santé
Ambulatoires
Hospitaliers
- Morbi-mortalité
Conduites suicidaires
Mortalité

lls sont déclinables en 6 zonages : département, territoire de santé, zone de proximité,
secteur de psychiatrie adulte, secteur de psychiatrie infanto-juvénile, aire de recrutement
des établissements publics.

Faute de financement complémentaire, le projet n’a pu étre finalisé en 2016.

Une version beta est cependant d’ores et déja disponible http://www.sig-sante-
npp.fr/#l=fr,y=map1
En 2017, elle devra étre modifiée pour prendre en compte la nouvelle géographie sanitaire
(territoires de démocratie sanitaire et territoires de santé).

= Valorisation

Communications orales :

- Bruxelles, 35° journées de la Société de l’information psychiatrique, 30 septembre
2016.

- Llille, Journée scientifique de la F2RSM, 11 octobre 2016


http://www.sig-sante-npp.fr/#l=fr;v=map1
http://www.sig-sante-npp.fr/#l=fr;v=map1

2. Travaux a partir des bases médico-administratives

Les bases de données de recours aux soins et aux traitements constituent des sources
d’information de plus en plus employées pour appréhender des questions sur la psychiatrie
et la santé mentale (tentatives de suicide, nombre et caractéristiques des personnes prises
en charge, ..)

1) Troubles dépressifs

Apreés avoir produit une synthése régionale sur les conduites suicidaires (2014), la F2RSM Psy
a entamé en 2015 une étude sur les troubles dépressifs, a partir des enquétes en population
générale et les bases médico-administratives. Cette démarche s’inscrit dans |’objectif général
d’amélioration du systéme d’information sur la santé mentale.

= Valorisation

Ruben Elisée. Troubles dépressifs : le big data au secours de |’épidémiologie classique ?
35émes journées annuelles de la Société de l'information psychiatrique, septembre 2016.
Bruxelles

Rapport final en cours de finalisation.

2) Troubles psychotiques

En 2016, une étude sur ces troubles, par le biais des bases de remboursement des
médicaments anti-psychotiques, du Recueil d’informations médical en psychiatrie (RimP) et
des bases d’Affection de longue durée (ALD) a débuté. Sont associés a cette étude : les Drs
Claire Rascle (CHRU Lille, Psychiatrie), Marie-Cécile Bralet (CHI Clermont, Psychiatrie), Sophie
Gautier (CHRU Lille, pharmacologie), Véronique Vosgien (EPSM AL, addictologie), Thierry Danel
(F2RSM Psy) et le Pr Alain Dervaux (CHU Amiens, Psychiatrie).

L’accés aux bases se fait notamment dans le cadre d’une convention signée avec le service
médical de la Cnamts des Hauts-de-France (Drs Claude Gady-Cherrier et Michel Tahon).

3) Hospitalisations longues

Une étude sur les séjours de longue durée en service de psychiatrie avait été réalisée a la
demande de I’ARS, dans le cadre d’un programme d’actions coordonnées visant a
["amélioration des parcours de soins et de prise en charge dans la zone de Hénin-Beaumont -
Lens - Carvin.

= Valorisation

Plancke L, Amariei A. Les hospitalisations longues en psychiatrie. Revue d’épidémiologie et de santé
publique. févr 2017;65(1):9-16.

4) Réhospitalisations psychiatriques
Les réhospitalisations sont courantes en psychiatrie, qu’elles soient programmées ou non.
Une exploitation du RimP a permis d’en calculer la fréquence et de rechercher les facteurs
significativement associés a des taux plus élevés.

= Valorisation
Plancke et al: La réhospitalisation en psychiatrie. Facteurs individuels, facteurs
organisationnels. Soumis



5) Transition psychiatrie infantojuvénile - psychiatrie adulte

La F2RSM Psy a été saisie d’un projet d’étude sur la continuité de suivi psychiatrie a la sortie
de I’adolescence par le Dr Frédéric Fourcroy, EPSM Calmette a Camiers. Une exploitation du
RimP a été réalisée en vue de calculer la fréquence de poursuite des soins aprés la derniére
consultation en psychiatrie infantojuvénile.

= Valorisation

Article en cours de rédaction.

6) Traitements de substitution aux opiacés (TSO)

Une exploitation des bases de remboursement des médicaments et une enquéte dans les
Centres de soins, de prévention en addictologie (Csapa) ont permis de produire un état des
lieux sur les TSO dans le Nord - Pas-de-Calais, en lien avec les Cédre bleu (Csapa implanté a
Lomme). Cette étude a été financée par I’ARS.

= Valorisation

Rapport, juin 2016 https://www.farsmpsy.fr/les-traitements-substitution-aux-opiaces-nord-
pas-calais.html
PsyBréves n°g, février 2016. https://media.farsmpsy.fr/11845.pdf

3. Mortalité des personnes affectées de troubles psychiatriques

er

Un 1% travail concernant la mortalité et les causes de décés des patients ayant été
hospitalisés en psychiatrie a été réalisé (Charrel CL., Plancke L., Genin M., Defromont L.,
Ducrocq F., Vaiva G., Danel T. Mortality of people suffering from mental illness: a study of a
cohort of patients hospitalised in psychiatry in the North of France. Social Psychiatry and
Psychiatric Epidemiology, 2015 ; 50 : 269-277).

La suite de ce travail est ’enquéte MoPsy qui a étudié le niveau de mortalité et les causes
de décés (au 31/12/2013, date de point) de 14 ooo patients qui avaient été hospitalisés en
service de psychiatrie dans le Nord - Pas-de-Calais en 2008-2009. Les données, recueillies au
sein de 9 établissements, puis transmises a l’Inserm pour établir le statut vital et -le cas
échéant, la cause du décés- ont permis de calculer un indice comparatif de de mortalité de
400 (ce qui signifie que les personnes psychiatriques décédaient 4 fois plus que la
population régionale, a age et sexe comparables).

Les jeunes patients présentaient une surmortalité encore plus importante ; les principales
causes de décés étaient les suicides (25% des cas), les tumeurs (16%), les maladies de
["appareil respiratoire (12%).

= Valorisation

Communication a la Journée scientifique de la F2RSM Psy, le 11 octobre 2016
https://www.farsmpsy.fr/services-service-millions-drhabitants-ans-plus.html



https://www.f2rsmpsy.fr/les-traitements-substitution-aux-opiaces-nord-pas-calais.html
https://www.f2rsmpsy.fr/les-traitements-substitution-aux-opiaces-nord-pas-calais.html
https://media.f2rsmpsy.fr/11845.pdf
https://www.f2rsmpsy.fr/services-service-millions-drhabitants-ans-plus.html

4. Centres médico-psychologiques (CMP)

La F2RSM Psy a construit une interface d’accés aux coordonnées des CMP selon la commune.
En 2016, une enquéte auprés des établissements picards a recherché a quels CMP (adulte et
infanto-juvénile) était rattachée chacune des 2300 communes de Picardie.
L'interface permet désormais a toute personne (patient, famille, médecin ..) d’accéder aux
coordonnées des CMP pour I’ensemble des Hauts-de-France.

= Valorisation

Interface https://www.f2rsmpsy.fr/annuaire-des-CMP

Lien site internet : https://www.f2rsmpsy.fr/annuaire-des-cmp-couvre-desormais-ensemble-
des-hauts-france.html

5. Evaluation d’une formation d la prévention des risques
suicidaires en Ehpad

L’ARS a confié a la F2RSM Psy l’organisation et I’évaluation d’une formation de formateurs
sur la prévention des risques suicidaires en Ehpad. La 1" phase a consisté en un stage de
formation de 9 bindmes (médecins et infirmiers pour la plupart) ; il a été réalisé par le Pr
Jean-Louis Terra, en novembre 2015 et février 2016. L’évaluation de cette premiére phase, par
questionnaire ante et post, ainsi que par entretien semi-directif, a permis d’observer une
satisfaction presque compléte, une réelle motivation, mais aussi des difficultés anticipées.
Forts des compétences acquises en session 1, ces professionnels forment a leur tour des
personnels des Ehpad au repérage et a la prévention des conduites suicidaires. Fin 2016, 3
sessions avaient eu lieu. Elles donnent lieu également a des questionnaires ante et post. Les
responsables des Ehpad seront interrogés pour apprécier les effets de la formation dans leur
établissement.

6. Troubles dépressifs et non recours aux soins

Les enquétes en population générale permettent de savoir qu’une proportion importante de
personnes présentant des troubles dépressifs (positives au Mini) déclarent ne recourir ni aux
soins ni aux traitements (39% en 2010). Une enquéte par Internet auprés de 110 personnes a
recherché les motifs de ces non-recours : les personnes concernées ont souvent connu des
épisodes moins sévéres, ont une moindre perception de la gravité de leur état et aux moins
confiance aux professionnels (psychiatres et psychologues).

= Valorisation

https://www.f2rsmpsy.fr/psy-breves-ndi2-janvier-2017-troubles-depressifs-non-recours-aux-
soins.html
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7. Participation a des études et groupes de travail

La F2RSM Psy a eu un role actif dans des études ou groupes de travail, en y apportant son
expertise.

1) Parcours dans les champs du handicap psychique et de la psychiatrie

En collaboration avec le Creai et le Crehpsy, une étude sociologique sur les parcours dans les
champs du handicap psychique et de la psychiatrique dans |'espace transfrontalier est en
cours de définition. Agathe Chevalier, étudiante en sociologie a ’'Ecole des hautes études en
santé publique réalise un stage dans ce cadre.

Le projet d’étude n’a pas été retenu par l'Institut de recherche en santé publique (Iresp) a
qui il avait été soumis.

2) Suicide et travail

L’étude Héraclés a porté sur la souffrance psychique liée au travail exprimée en médecine
générale, menée dans le Nord - Pas-de-Calais, par l'Inserm, en collaboration avec de
nombreux organismes régionaux (ARS, URPS-ML, Université de Lille ...) et la F2RSM Psy.
Faisant suite a cette étude, un projet de recherche sur suicide et travail a été retenu dans le
cadre de I’appel a projets Observatoire national du suicide (ONS)-lresp. La F2RSM Psy est
associée au CH de Versailles (Nadia Younes) et a I'lnserm (Maria Melchior) dans ce projet,
pour aborder plus particuliérement la prise en charge du risque suicidaire par le médecin
généraliste.
= Valorisation

https://www.f2rsmpsy.fr/travail-souffrance-psychigue-etude-heracles.html

3) Codage de la tentative de suicide

La F2RSM Psy a poursuivi ses démarches en direction des établissements de santé en vue
d’améliorer le codage de la TS, notamment dans les services de psychiatrie.
Dans ce cadre, une démarche de recherche de consensus a été menée avec les
Départements d’informatique médicale (Dim) ; une thése de médecine a été soutenue sur ce
théme (2016).

= Valorisation

https://media.farsmpsy.fr/11850.pdf

Parmentier P., Recommandations de codage des tentatives de suicide dans le RIM-P en
région Nord - Pas-de-Calais, Thése pour le dipldme d’Etat de docteur en médecine, Université
de Lille, 16 décembre 2016. https://media.f2rsmpsy.fr/pp-manuscrit-these-14450.pdf

4) Communauté psychiatrique de territoire de |’Artois

La F2RSM Psy a participé aux réunions pléniéres et aux travaux du groupe ‘suicide et
urgences’ en apportant son expertise et des données socio-épidémiologiques.

5) Participation a des groupes de travail
- Santé en milieu carcéral (CHRU de Lille)
- Audit croisé interhospitalier sur les Centres médico-psychologiques
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8. Cartographie

Les nouveaux contours de la région ont entrainé un trés important travail d’actualisation
cartographique :

secteurs de psychiatrie adulte
secteurs de psychiatrie infanto-juvénile
implantation des établissements ayant une activité de psychiatrie

L’offre de soins et les indicateurs sont désormais documentés a ’échelon des Hauts-de-
France. Un numéro de PsyBréves a proposé une synthése de la situation régionale.
https://www.f2rsmpsy.fr/o81-psy-breves-ndio-avril-2016-troubles-mentaux-souffrance-

psychique-lroffre-soins-hauts-france.html

1) Figures du mois
Edition, chaque mois d’une figure ou carte sur un sujet d’actualité. En 2016, elles ont porté

sur:

les files actives des services privés de psychiatrie (2013)
les psychiatres libéraux (2015)
[’évolution du nombre de suicides par département (1971-2013)

les Groupes d’entraide mutuelle (Gem) et les Conseils locaux de santé mentale
(CLSM) (2016)

les ressources humaines des services de psychiatrie adulte publics (2014)

les taux de prise en charge dans les services de psychiatrie (2013)

les psychiatres et psychologues libéraux (2015)

le niveau de pauvreté des nouvelles régions francaises (2012)

les réhospitalisations psychiatriques (2011-2012)

les secteurs de psychiatrie infanto-juvénile (2016)

les secteurs de psychiatrie adulte (2016)

la mortalité des personnes affectées de troubles psychiatriques (étude MoPsy) (2011)

9. Aide méthodologique et statistique
Une aide a été apportée dans les travaux suivants

Alexandra Czyrka. Efficacité des programmes de soins ambulatoires sans
consentement.

Maryline Grébert et Jacquie De La Haye. Soutien psychologique et procréation
médicalement assistée.

Eugénie Auxenfants. Violence subie par les personnels des urgences.
Johanna Badel. Recours a I’équithérapie en psychiatrie infanto-juvénile.
Lionel Matina. Les scarifications prises en charge aux urgences.

10. Autre

Communication orale. Plancke L., Etat de la consommation de tabac dans les Hauts-de-
France, Lille, 10° congrés de la Société francophone de tabacologie, 3 novembre 2016.
https://media.f2rsmpsy.fr/plancke-tabac-congraus-soc-francophone-tabacologie-13799.pdf
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Il. Aide Méthodologique

Aide a la réalisation de travaux de thése et de mémoire

la F2RSM Psy propose aux personnels des établissements adhérents les aides
méthodologiques, réglementaires et bio-statistiques afin de formaliser des projets en
protocoles de recherche lors de consultation d’aide méthodologique.

La consultation d’aide méthodologique est animée par Mme le Dr Claire-Lise Charrel, PH
psychiatre a I’EPSM Lille Métropole et M. Stéphane Duhem, psychologue et neuropsychologue
au CHU de Lille. Selon les besoins M. Laurent Plancke, biostatisticien est consulté.

1. Enquéte sur les procréations médicales assistées (PMA)

Le Dr Maryline Grébert, praticien hospitalier au centre hospitalier de Valenciennes a la
retraite accompagnée de Jackie Delahaye, psycho-sexologue, sexothérapeute portent ce
projet d’étude.

L'objectif été de recueillir les attentes des couples engagés dans une démarche de
procréation médicalement assistée (PMA) consultant le centre de PMA de la polyclinique du
parc a Saint Saulve.

Un auto-questionnaire a donc été avec le concours du Réseau de Périnatalité du Hainaut au
Centre Hospitalier de Valenciennes et de la F2RSM Psy. Il a été distribué dans 2 centres de
procréation celui du service du Professeur Dewailly du CHU de Lille et celui des Docteurs
Pauline Tiberghien et France Pinel de la clinique du Parc de Saint-Saulve, auprés de 252
consultantes et consultants dont 217 femmes et uniquement 35 hommes a St-Saulve.

L’étude s’est déroulée sur 2 ans et les analyses statistiques ont été réalisées par la F2RSM
Psy a partir de 228 questionnaires exploitables.

Les résultats ont montré une participation beaucoup plus importante des femmes (195
femmes vs 33 hommes). L’affect le plus fréquemment ressenti au moment du diagnostic est
la tristesse (65 % femmes et hommes confondus). Durant tout le parcours, I'inquiétude est
constante chez les hommes (50 %) et plus importante les 2 premiéres années chez les
femmes (65 %). Trente pour cent des patients auraient désiré des informations sur un
éventuel suivi psychologique pendant leur parcours médical de la reproduction.

En conclusion de I’étude, il n’apparait pas nécessaire de systématiser la prise en charge
psychologique pendant ce parcours médical. En revanche une meilleure information sur la
possibilité d'une prise en charge psychothérapique semble nécessaire.

Un poster vivant (vidéo de 180 secondes) a été présenté lors de la journée scientifique de la
F2RSM Psy en 2016.

Un poster a également été présenté lors du congrés de I’Encéphale en 2016.
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2. Efficacité des programmes de soins ambulatoires sans
consentement

Alexandra Czyrka, interne de psychiatrie réalise son mémoire de DES de psychiatrie sur le
sujet.

Une aide méthodologique a été apportée quant a la construction du protocole de recherche.
C’est une étude rétrospective monocentrique dans |’agglomération lilloise. L’objectif principal
est d’évaluer limpact des programmes de soins (PDS) dans la prévention des
décompensations psychiatriques chez les patients atteints d’une pathologie psychiatrique
chronique et concernés par un tel dispositif de soins.

Il s’agit d’'une étude observationnelle rétrospective monocentrique plurisectorielle réalisée a
I’établissement public de santé mentale (EPSM) de l’agglomération lilloise qui prend en
charge les patients de 8 secteurs de psychiatrie adulte sur les 60 secteurs que comptent la
région Nord-Pas-De-Calais. L’étude va comparer le nombre d’admissions en hospitalisation a
temps complet en soins sous contrainte (SDT ou SDRE) dans les 6 mois qui précédent la mise
en place d’'un PDS et dans les 6 mois qui suivent la mise en place du PDS. Le recueil
d’informations médicalisées en psychiatrie (Rim-P) est utilisé afin de récupérer certaines
données sociodémographiques (dge, sexe du patient) et médicales (diagnostic selon la CIM-
10, le nombre d’hospitalisations a temps complet en soins sous contraintes et la durée de
chacun de ces séjours).

3. Santé psychique des médecins généralistes du Nord - Pas-de-
Calais

Lucie Simoens, interne de médecine générale réalise sa thése sur le sujet, son directeur de
thése est le Dr Yannick Caremelle, Médecin généraliste.

L'objectif de ce travail est d’évaluer la santé psychique d’un groupe de médecins généralistes
libéraux de la région Nord - Pas-de-Calais.

Il s’agit d’une étude épidémiologique, quantitative, rétrospective et régionale. Grace a un
questionnaire envoyé par courriel, un échantillon de médecins généralistes a été interrogé
sur leur état de santé psychique en évaluant le niveau de dépression, d’anxiété, de burn-out
et la présence d’idées suicidaires.

Les médecins interrogés présentent un sur risque de burn out ressenti et de dépression. Le
risque de présenter des idées suicidaires est plus important chez les plus de 60 ans mais
aussi chez les médecins stressés par leurs cotisations ou par la gestion de leur cabinet.

Il semble que le fait de former des étudiants en médecine ou d’avoir des enfants a charge
protége les praticiens des troubles psychiques.

Dans I’échantillon la souffrance psychique en lien avec l'exercice de leur profession atteint
surtout les praticiens agés de plus de 60 ans, ou pour qui la gestion de I’entreprise libérale
génére un stress. Par ailleurs les litiges personnels et la solitude professionnelle ressentie
semblent étre des marqueurs de risque de burn out et de dépression.
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4. Evaluation du recours a I’équithérapie chez les pédopsychiatres
du service public du Nord - Pas-de-Calais
Joanna Badel, interne de DES de psychiatrie réalise son mémoire sur le sujet.

C’est une étude descriptive, quantitative, basée sur un questionnaire d’auto-évaluation
adressé a tous les pédopsychiatres du service public de la région Hauts-de-France. L’objectif
principal est I’évaluation des préconisations de prise en charge en équithérapie faites par les
pédopsychiatres de la région Hauts-de-France.

Résultats : Parmi une liste préétablie a partir de la CIM-10, 100% des 46 pédopsychiatres
ayant répondu ont sélectionné les troubles envahissants du développement comme pouvant
bénéficier d’une préconisation d’équithérapie. Entre 60% et 80% ont sélectionné 8 des 11
autres pathologies proposées. Les 2/3 des préconisations d’équithérapie sont faites dans le
cadre de suivi ambulatoire ou de prise en charge de jour. La détermination des objectifs
thérapeutiques et le suivi se font dans la majorité des cas en réunion pluridisciplinaire. Ils
impliquent les soignants accompagnant en médiation équithérapie et dans la moitié des cas
le pédopsychiatre et/ou I’équithérapeute (le terme « équithérapeute » a été retenu dans le
questionnaire pour faciliter la compréhension des pédopsychiatres). Parmi les
pédopsychiatres interrogés, 75% déclarent ne pas avoir recu d’information sur I’équithérapie
durant leur formation médicale et 60% déclarent s’étre renseignés sur |’équithérapie durant
leur parcours professionnel.

L’aide méthodologique apportée a été une aide a la rédaction du protocole et du
questionnaire ainsi qu’a sa diffusion.

5. Conséquences psychopathologiques de la violence externe aux
urgences : étude au centre hospitalier de Douai
Eugénie Auxenfants, interne de DES de psychiatrie réalise son mémoire sur ce théme.

L’objectif principal de cette étude est de mettre en évidence que le personnel des urgences
victime de violence de la part des usagers ont plus de chance de présenter un trouble
psychopathologique que le personnel des urgences non-victime de cette violence.

Il s'agit d'une étude épidémiologique transversale descriptive monocentrique de prévalence
menée auprés du personnel soignant et non-soignant (médecins et internes, infirmiéres,
aides-soignants, puéricultrices et auxiliaires puéricultrices, sages-femmes, brancardiers,
hoteliers, ASH, secrétaires, cadres) exercant au sein du SAU du centre hospitalier de Douai et
répondront a une série d'auto-questionnaires anonymes.

L’aide sollicitée auprés de la F2RSM Psy est une aide a la rédaction du protocole, aide a

[’obtention des autorisations réglementaires (CPP, CNIL, etc.) et une aide biostatistique pour
le choix de la méthode quant au traitement des données.
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6. Etats des lieux sur la préconisation de I’activité physique et
sportive par les psychiatres et pédopsychiatres des hauts-de-
France

Lucie Bailleul, Chef de Clinique psychiatrie de I’enfant et de |’adolescent, CHU Lille - Fontan
1.

L’objectif principal de cette étude est de montrer que la préconisation de l’activité physique et
sportive (APS), est peu répandue dans des objectifs thérapeutiques a part entiére pour la santé
mentale des patients, des psychiatres/pédopsychiatres, mais plutdt utilisé comme outil
occupationnel.

Un questionnaire en ligne a été envoyé a I’ensemble des psychiatres et pédopsychiatres de la
région Haut-de-France, qu’ils soient dans le service public, privé.
L’analyse statistique a été réalisée par M. Laurent Plancke, statisticien a la F2RSM Psy.

Résultats : 87 réponse ont été réceptionnées, 89 % des psychiatries et pédopsychiatres disent
faire une APS et pour 46 % d’entre eux, jusqu’a 6 heures par semaine.

Regard sur la preconisation et suivi de I'APS par les
psychiatres/pédopsychiatres pour leurs patients

7% 14%
PRECONISATION APS INTERROGATOIRE GRILLE D'EVALUATION DE
POUR LES PATIENTS D'ENTREE/INITIAL SUR SUIVIAPRES LA
L'APS PRECONISATION D'APS

mOUl mNON

Sensibilisation lors de la formation médicale sur I'APS

ETUDES DE INTERNAT CONGRES, LECTURES
MEDECINE FORMATION PERSONMNELLES

mOUl mNON

Dans quel objectif I'APS est-elle préconisée pour les
psychiatres/pédopsychiatres?

50%

o,
B 32°% 0%6 28% CRaEs 30% —
INSERTION SOCIALE, SANTE PHYSIOUE SANTE MENTALE
REHABILITATION
m lerintention M 2ieme intention 3ieme intention

L’aide méthodologique apportée a été une aide a la rédaction du protocole et du
questionnaire ainsi qu’a sa diffusion.
Un poster vivant a été présenté lors de la journée scientifique de la F2RSM Psy de 2016.
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7. Evaluation de l'efficacité du site www.saidersoimemego7.com

Le Dr Robert Jeanson, PH psychiatre a I’EPSM Lille Métropole est porteur de ce projet.

C’est une étude prospective randomisée mono-centrique dont "objectif est |'utilisation du
site internet www.saidersoimemego7.com associée a thérapie de soutien permettrait
d'obtenir une amélioration symptomatique plus rapide a M3 de la dépression chez des
patients adultes par rapport a la thérapie de soutien seule.

L’aide méthodologique apportée a été une aide a la rédaction du protocole et d’information
sur les autorisations réglementaires.

8. Prévalence de haute probabilité de pédophilie dans une
population carcérale d'auteurs de violences sexuelles sur
mineurs de moins de 15 ans

Laurane Le Pen, interne de psychiatrie a axé sa thése sur le sujet.

C’est une étude d’épidémiologie descriptive, rétrospective et transversale dont la population
ciblée sont des adultes de plus de 18 ans, de sexe masculin, incarcéré et condamné pour
des faits de délits sexuels impliquant des enfants au Centre pénitencier de Bapaume, du fait
de sa spécialisation dans ’accueil des délinquants sexuels.

L’objectif est le calcul d’une prévalence de sujets avec intérét sexuel pédophilique élevé et
par extension, calcul d’une prévalence de sujets a haut risque de pédophilie.

L’étude a été menée sur une cohorte de 110 patients pour lesquels l'ensemble du
questionnaire de recueil de données a pu étre rempli (cotation du score SSPI, données socio-
démographiques, quelques caractéristiques criminologiques et victimologiques qui
semblaient judicieuses de relever, en lien avec les données de la littérature, de maniére a
confirmer ou non des hypothéses de corrélation.)

L’aide méthodologique apportée a été une aide a la rédaction du protocole, aide a
[’obtention des autorisations réglementaires

9. Planification en santé mentale

Mickael Desfromont, Doctorant en sciences juridiques et membres du laboratoire « centre
droits et perspectives du Droit a la faculté des sciences juridiques, politiques et sociales de
[’Univerisité de Lille « Droit et Santé » est porteur de ce projet.

L’aide méthodologique apportée s’inscrit dans le travail doctoral sur le théme « Planification

sanitaire et besoins de soins en santé mentale ». Il s’agit d’investiguer et de borner la notion
extra-juridique d’EPSM dans le cadre d’une étude dédiée.

L’aide méthodologique apportée a été aide a la rédaction du questionnaire.
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10. Etat de santé des parents de patients atteints de schizophrénie

Céline Delerive, interne en psychiatrie est porteuse de ce projet dans le cadre de son
mémoire.

C’est une étude pilote, de faisabilité et monocentrique.

L’objectif principal de I’étude est de mettre en évidence I'impact de la prise en charge d’un
proche atteint de schizophrénie sur la santé des aidants familiaux, par le biais du taux de
mortalité. Le critére de jugement principal est donc le taux de mortalité des parents de
patients de 30 a 55 ans atteints de schizophrénie selon les critéres du DSMV.

L’aide méthodologique apportée a été une aide a la rédaction du protocole, au choix des
questionnaires et information quant aux autorisations réglementaires.

11. Quelle compréhension par les patients de I’audience avec le
juge des libertés et de la détention ?

Emilie Dumeige, interne en psychiatrie a repris le sujet de Mme Martinez afin de réaliser son
mémoire sur le sujet.

Il s'agit d'une étude pilote, prospective et monocentrique.

L’objectif de I’étude est la réalisation d'un hétéro-questionnaire de 23 questions, a réponses
fermées, avec en fin de questionnaire, la possibilité d'apporter un commentaire libre.

L'objectif principal de cette étude est d’évaluer le degré de compréhension, qu'ont les
patients hospitalisés sous contrainte selon la loi du o5 juillet 2011, de l'intérét de 'audience
avec le Juge des Libertés et de la Détention (JLD) (dans le cadre de la saisine obligatoire
prévue avant le 12éme jour d'hospitalisation compléte).

L'étude sera réalisée auprés des patients hospitalisés sous contrainte en psychiatrie au sein
de I'EPSM Lille Métropole (secteurs 59Go7 59G09 59G10 59G16 59G17 59G18 59G19 et 59G20
59G21)

La durée prévue de |'étude est de un an.

Un passage au comité de protection de personnes ainsi qu’une demande CNIL ont été
nécessaires.

L’aide méthodologique apportée a été axée sur la finalisation du protocole, |'aide a la
définition de |'objectif principal et des objectifs secondaires, réflexion sur le nombre de
sujets a inclure et conseils quant a la réalisation de la bibliographie.

L’aide méthodologique apportée a été portée sur la modification du protocole initiale.
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12. Données épidémiologiques concernant les personnes ayant
recours aux scarifications prises en charge aux urgences de la
métropole lilloise

Lionel Matina, interne de psychiatrie réalise son mémoire de DES de psychiatrie sur ce théme.

C’est une étude épidémiologique descriptive transversale multicentrique centrée sur les
personnes ayant recours aux scarifications et prises en charge aux urgences.

L'objectif principal de I’étude est I’évaluation de la proportion hommes/femmes de |’échantillon
obtenu. Le critére de jugement principal est le sexe de chaque patient inclus. Cette donnée sera
recueillie par l'utilisation d'un questionnaire auprés des patients présentant des scarifications et
admis dans un service d'urgence.

La consultation d’aide méthodologique de la F2RSM Psy a permis a M. Matina de finaliser
son protocole de recherche comprenant un hétéroquestionnaire a réponses fermées.

Cette étude a fait l'objet d’une déclaration simple a la Commission Nationale de
I'Informatique et des Libertés (CNIL), ainsi que d’une demande d’avis au Comité Consultatif
sur le Traitement de l'Information en matiére de Recherche dans le domaine de la Santé
(CCTIRS).

L’aide méthodologique apportée a été une aide a la rédaction du protocole et une aide a
[’analyse statistique

Un article sur le sujet est paru dans la revue Santé Mentale.

13. Place des familles en psychiatrie

Séverine Lambin est éducatrice au pole de réhabilitation du centre les Marronniers a Bully-
les-Mines ; elle a préparé le diplome d’Etat d’Ingénierie Sociale (DEIS) & Loos (Institut
régional de travail social). En 2016, pour son mémoire de fin d’étude, elle réalisé une étude
sur la perception du role des familles des malades par les personnels des services de
psychiatrie. Vingt-cing professionnels, de 4 établissements distincts, ont été interviewés sur
cette thématique.

Alors que les familles ont longtemps étaient considérées comme pathogénes, elles sont
souvent désormais associés aux projets de soins. L’alliance thérapeutique est un facteur de
prévention de I’épuisement des familles ; pour autant les coopérations ne sont pas toujours
observées. Dans son mémoire, soutenu le 27 mars 2017, Séverine Lambin préconise -en
argumentant chacune d’entre elles- un meilleur partage des informations, |’organisation d’un
réel espace-temps dédié aux parents des patients, la suppression des soins a la demande
d’un tiers et I’aide a ’empowerment des familles.

Ses principaux résultats seront présentés a l’occasion d’une demi-journée de la Fédération
qui se tiendra dans son établissement au 2nd semestre 2017, sur le théme de la place des
familles en psychiatrie.

Il est prévu pour 2017, que la F2RSM Psy soit promotrice des études de type Il et de type llI
définies comme tel par la loi Jardé. Pour ce faire, la F2RSM Psy se dotera d’un attaché de
recherche clinique (ARC), et s’inscrira auprés de la CNIL comme s’engageant a suivre la
méthodologie de référence pour ce type de recherche.
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lll. Analyse, perfectionnement et partage des
pratiques

1. Audit croisé inter-établissements

L’audit croisé inter-établissements de 2016 « CMP adulte. 1er contact et état des lieux » et a
eu lieu du 12 au 17 décembre 2016.

16 établissements adhérents ont participé a l'audit : EPSM Val-de-Lys - Artois, EPSM
Agglomération Lilloise, EPSM Lille Métropole, EPSM des Flandres, Centre hospitalier de
Péronne, Centre hospitalier d’Abbeville, Centre hospitalier de Valenciennes, Centre hospitalier
de Sambre Avesnois, Centre hospitalier d’Arras, Centre hospitalier de Saint-Amand-les-Eaux,
Centre hospitalier de Douai, Centre hospitalier d’Hénin-Beaumont, Centre hospitalier de
Denain, Centre hospitalier de Lens, Centre de psychothérapie les Marronniers et la Clinique
du Littoral.

60 CMP ont été audités.

Un questionnaire a 8o items portait sur 'implantation du CMP, les locaux, les équipes, son
organisation, l’offre de soins et le 1* contact en CMP.

40 auditeurs et 16 référents d’accueil ont mené cet audit croisé inter-établissements 2016.

Les résultats seront présentés lors de la *s journée du 20 juin 2017 au CH Abbeville.
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2. Groupe régional de recherche en soins infirmiers (G2RSI)

A l’initiative de M. Janick Deprince, Directeur des soins de I’EPSM des Flandres, le G2RSI de la
F2RSM Psy a été créé en 201s.

Le groupe est se compose de 13 membres : M. Bénaiche - Infirmier au CH Valenciennes, Mme
Bourgeois - Directrice des soins de I’EPSM Lille Métropole, Mme Edith Cauchois - Cadre de
santé en CH Pinel, Thérése Delattre - Directrice des soins EPSM val-de-Lys - Artois, Janick
Deprince - Directeur des soins EPSM des Flandres, Richard Flahaut - Cadre de santé EPSM
Val-de-Lys - Artois, Alexandra Guler - Cadre de santé CH Sambre Avesnois, Ahmed Haddouche
- Infirmier EPSM Agglomération Lilloise, Robert Joignant - Cadre supérieur de santé EPSM Lille
Métropole, Franc Malric - Cadre de santé CH Péronne, Pauline Pelletier - Infirmiére EPSM des
Flandres, Julia Froideval - Infirmiére EPSM IDAC Camiers et Erika Schroder - Cadre supérieur
de santé EPSM Agglomération Lilloise.

Les objectifs du G2RSI :
® Promouvoir l’art infirmier et les sciences infirmiéres en Santé Mentale,
® Promouvoir des thématiques transférables dans la pratique,
e Valoriser le travail infirmier et les compétences infirmiéres,
® Faire avancer |’état des connaissances en soins infirmiers,
® Echanger autour des pratiques,
Améliorer la qualité des prises en charge,
Etre force de proposition en termes d’innovation ou de recommandations de bonnes
pratiques,
Formaliser les savoirs issus des recherche actions,
Promouvoir les écrits infirmiers en Santé Mentale.

Les membres du G2RSI bénéficient d’une formation a la recherche en soins infirmiers
financée par la F2RSM Psy. La 1°° session de formation a eu lieu les 15 et 16 novembre 2016,
assurée par M. Geneviéve Roberton, Directrice de Perf Santé.

La recherche retenue est la suivante « Quels sont les facteurs impliqués dans la décision de
I’équipe pluriprofessionnelle en termes de restriction individuelle de [utilisation des
nouvelles technologies de communication pour les patients adultes en hospitalisation
compléte en psychiatrie générale ?

Quelle est la place de 'IDE dans ce processus décisionnel ? »
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3. Histoire de la psychiatrie dans le Nord - Pas-de-Calais

Le groupe de réflexion se tient de maniére bi-mensuelle. Le théme retenu au centre de ces
travaux concerne la psychiatrie infanto-juvénile et un document est envisagé dont le
sommaire retenu est le suivant :

Dr Debiéve : Emergence de la pédo-psychiatrie dans la région Nord Pas de calais -
(Histoire de la discipline et des hommes) et histoire de ’Hospice des Cinq plaies
M. Legendre : Données sur la prise en charge des enfants a Armentiéres
Pierre-Louis Laget : L’HOpital départemental de CAMIERS - les colonies scolaires....
Dr Alexandre : Histoire de |’Autisme

Anne Creton : la classification des enfants

Emmanuel Haber : Histoire des secteurs de pédo-psychiatrie

Josiane Deroubaix : Histoire de la réglementation sur la protection de I’enfance

Le groupe a collecté des informations quant a |’histoire de psychiatrie infanto-juvénile dans
notre région et s’est donné un certain nombre d’items a travailler sur le sujet, a savoir :

L’émergence de la pédopsychiatrie dans la région Nord - Pas de Calais

Données sur la prise en charge des enfants a l’asile d’Armentiéres

L’histoire de [’Autisme

La classification des enfants

L’histoire de la réglementation sur la protection de l’enfance

Evolution de la notion de secret médical en pédopsychiatrie sur ces 20 derniéres
années
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4. Espace de réflexion éthique en santé mentale

Une réflexion éthique en santé mentale nécessite de faire preuve d’humilité : étre capable
de questionner sa pratique, d’écouter les différents représentants concernés par les soins au
sens large, c’est-a-dire les soignants ainsi que les usagers, les familles, les personnels
administratifs, la société civile... et faire également appel au concours de chercheurs en
sciences humaines qui offrent des détours et des médiations théoriques.

En cela, les soirées de I’Espace de réflexion éthique en santé mentale de la F2RSM Psy
offrent un temps et un espace pour une réflexion partagée, un échange de la parole et de la
pensée. Depuis 2010, trois soirées sont organisées par an afin de questionner autrement le
soin. Un expertise qui, le 30 avril 2013, lui a valu d’étre sollicité par I’Espace de Réflexion
Ethique Régional (ERER) afin de rejoindre le comité constitutif.

Cette démarche globale émane du comité de réflexion éthique en santé mentale de la F2RSM
Psy, sous la coordination du Dr Pierre Hum.

En 2016, 2 rencontres ont eu lieu :
Les programmes sont en annexes

Date Lieu Théme Participants
EPSM des . .
Handicap psychique : controverse autour des
25/02/2016 Flandres . : 56
. enjeux de la reconnaissance
(Bailleul)
. Vie amoureuse et sexualité dans les services 177 de ]
10/10/2016 ES) Lille via

de psychiatrie

webdiffusion
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En 2016, 4 demi-journées se sont tenues.
Les interventions sont disponibles sur le site web (www.farsmpsy.fr- onglet

événements).

Programmes en annexes.

Date Lieu Théme Participants
10/03/2016 CH Somain Contraintes de soin et respect de la personne 84
16/06/2016 CH Péronne Que fait la psychiatrie a I’hopital général ? 45

Niveau de preuves et pratiques, parcours de
08/09/2016 Lille soins et parcours de vie (en partenariat avec le 41
Crehpsy Nord - Pas de Calais)
NP .
19/11/2016 Lille Comment la psychiatrie ? (en partenariat avec la 139

Fehap)

Nos

Le théme de la journée annuelle de la F2RSM Psy était « La recherche en psychiatrie, a quoi

casert? »

Cette rencontre a eu lieu au Siége du Conseil régional a Lille, le 11 octobre 2016 et a
rassemblé 441 personnes.
Les interventions ainsi que les statistiques de participation sont disponibles sur notre site
web (www.farsmpsy.fr - onglet Nos événements).

Programme en annexe.

5 mini-vidéo de témoignages de porteurs de projets de recherche ont été réalisées et
diffusées. L'intégralité de la journée a été filmée et retransmise en direct.
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La F2RSM Psy a communiqué par communications orales, affichées ou tenue de stands :

Date Lieu Nom Etat Titre d'intervention | Auteur, co-auteur
Communication La collaboration avec les
08/01/16 orale médias comme paradigme |Charles-Edouard Notredame
de prévention du suicide
C Journalistes, psychiatres :
Communication . L .
R les voies de la Olivier Barasino
affichée L
communication
Du 20 au 22 janvier 2016 Paris 14€ congrés de I'Encéphale
I Les scarifications aux
Communication . .
N urgences : quelle menace [Lionel Matina
affichée o
suicidaire ?
European psvchiatr Communication [Papageno Program: When
12 au 15 mars 2016 Madrid rop psy y orale le 13 mars |Learners Collaborate for a |Charles-Edouard Notredame
pbciation To
2016 Safer Coverage of Suicide
communication Le programme Papageno ou
21/04/16 St Venant Soirée thématique orale pourquoi parler du suicide [Nathalie Pauwels
dans les media ?
L . Rencontre de la communication Le programme Papage_np ou R
82 juin 2016 Paris o T pourquoi parler du suicide [Nathalie Pauwels
ommunication hospitaliére |orale X
dans les media ?
. Recherche en psychiatrie / Th|§rry Dapel, Francg)ls. Olivier,
symposium o sept Alain Leplége et Christian
30 s¢p Miiller en président
Troubles dépressifs : le big
N . table ronde data au secours de Ruben Elisé
28 septembre au 1er 35€mes Journées qe la I"épidémiologie classique ?
Bruxelles Société de I'Information :
octobre 2016 -
Psychiatrique
Sirsé Hauts-de-France. Un
communication sygteme reglonal _ lLaurent Plancke
orale d’information sur la santé
mentale
stand Nathalie Pauwels
Société frangaise de communication Etat de la consommation de
03/11/16 Lille ¢ tabac dans les Hauts-de-  [Laurent Plancke
tabacologie orale
France
10/11/16 Lille 1ére rencontre des CMP g(r);??umcanon Annuaire CMP F2RSM Bertrand Lavoisy
La continuité du soin des
Communication |adolescents de la
R S, ., . [Laurent Plancke
affichée psychiatrie infanto-juvénile
vers la psychiatrie adulte
23 au 26 novembre 2016 Montpellier CFP SENSIBILISER LES ETUDIANTS

Communication

EN JOURNALISME A LA
PROBLEMATIQUE SUICIDAIRE

Charles-Edouard Notredame

affichée
Programme Papageno :
résultats préliminaires
stand Nathalie Pauwels
06/12/16 Journée Psychiatrie et Justice|stand Nathalie Pauwels
déc 12¢ assises régionales stand Estelle Delamarre
ictologie
06/12/16 Lille Colloque sur la recherche  \Communication Présentation du G2RSI Janick Deprince

hnisé par le CHRU de Lille

orale
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En 2016, 4 articles ont été publiés, dont 2 dans des revues a comité de lecture (cf. annexes)

La F2RSM Psy a réalisé 3 psybréves (exposé synthétique et thématique des travaux menés).
Cette année les thémes abordés sont :

e Psy.Bréves n°g, février 2016. Les traitements de substitution aux opiacés dans le Nord
- Pas-de-Calais

e Psy.Bréves n°10, avril 2016. Troubles mentaux et souffrance psychique, I'offre de
soins dans les Hauts-de-France

e Psy.Bréves n°11, septembre 2016. Evolutions récentes des conduites suicidaires dans
les Hauts-de-France

Ainsi que 2 publications :
e Avril 2016 : La prise en charge des personnes suicidantes dans les services d’urgence

du Nord et du Pas-de-Calais
e Juin 2016. Traitements de substitution aux opiacés dans le Nord et le Pas-de-Calais
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5. Site web et lettre d’information

L’année 2016 a été marquée par une refonte totale du site internet (www.farsmpsy.fr). La
réflexion menée a porté sur une mise en exergue des thémes de recherche ainsi que de
I’offre d’aide méthodologique apportée par la F2RSM Psy. C’est donc la sous consultations
des items consacrés a la recherche en psychiatrie qui a guidé la construction du nouveau
site, démarré en septembre 2016 et opérationnel depuis janvier 2017.

La notoriété du site grandit encore. On compte 4534 visites par mois en moyenne soit 378
visites par jour (+ 11.5% par rapport a I’an dernier).

Le tableau ci-dessous présente le nombre de visites en 2015 et 2016. On s’apercoit du
paralléle entre les deux, expliqué par les temps forts récurrents d’une année sur l‘autre
(événementiels). Le site ayant été en maintenance au mois de décembre explique le baisse
de fréquentation a cette période. La migration entre |’ancien site et le nouveau a supprimé
les données indiquant quelles rubriques ont été les plus visitées sur ’année 2016.

Une lettre d’information est adressée a I’ensemble des abonnés tous les 15 jours. Des 3498
abonnés en 2015, aprés suppression des adresses erronées (environ 150), on compte 3495
abonnés a ce jour. Un relookage de la lettre d’information a été opéré fin décembre 2016 en
lien avec la nouvelle charte graphique du site web.

Evolution du nombre de visites uniques 2015/2016
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Veille presse.......

Panorama presse
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Une veille presse portant sur les sujets d’actualité de la psychiatrie ainsi que sur l'activité
des établissements adhérents est adressée de facon journaliére aux membres du bureau de
la F2RSM Psy ainsi qu’aux permanents.

En 2016, 23 articles mentionnant la F2RSM Psy ont été publiés dans la presse.
on les répartit ainsi :

Presse régionale : 3

Dépéches APM : 2

Presse spécialisée : 16 dont 10 articles Hospimedia

Presse nationale : 2
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VI. Expertises

1. Programme Papageno

1) Le programme

Papageno est un programme multimodal et intégré axé sur la gestion des conséquences du
suicide.

Son objectif est double

- Eviter la contagion suicidaire en limitant les effets d’identification vulnérante en jeux
dans les suicides en grappes de masse (mass clusters1) au profit d’une identification
protective directe (identification a des personnes ayant surmonté une crise suicidaire
incitant au recours au soin) et indirecte (identification aux aidants intervenant en
prévention du suicide),

- Circonscrire et limiter les effets de désorganisation institutionnelle en contexte de
crise (point clusters2), par un accompagnement étroit des institutions en question.

En cela, Papageno constitue un programme innovant et ambitieux de prévention suicide.
Congu pour s’ajuster au mieux 1aux évolutions sociales contemporaines, le modéle proposé
mise sur le concept d’identification pour guider une stratégie audacieuse et novatrice. En
plus de réduire le surcroit de mortalité lié a la contagion, il s’agit de lever les obstacles qui
limitent l’accés des personnes en souffrance a des soins et services qui sont pourtant actifs
et disponibles.

2) Philosophie et éthique

La force du programme tient non seulement aux actions qu’il méne, mais aussi - et c’est
peut-étre 1a le point fondamental - & sa philosophie et a son éthique.

Le programme a pour ambition d’aider les personnes qui traversent un moment difficile en
éveillant en eux la conscience de leurs potentialités, a soutenir les collégues qui travaillent
déja a cette tache en facilitant leurs efforts, et enfin, a supporter les acteurs sociaux que la
question du suicide décontenance - notamment les journalistes - en leur permettant de s’en
saisir pleinement en tant que partenaires de prévention.

L'idée n’est pas de répliquer (ni méme d’appliquer) un modéle d’intervention que nous
jugerions efficace, mais de se fonder sur la vivacité des ressources du terrain en proposant
un méta-cadre organisationnel. Tel un rhizome (modéle que nous empruntons a Gilles
Deleuze et Félix Guattari), le programme se déploie avec facilité et rapidité. L’action de
proximité et |’ancrage territorial qui en résultent permettent au programme de se déployer
dans le respect des spécificités de la communauté tout en faisant émerger les collaborations.

1 ... . . PP T . . \ T . . . .

série de suicides associés a I'effet des médias et qui s’observent suite a la médiatisation d’un cas de suicide
2 .. . .. .

vague de suicide se manifestant de facon localisée dans le temps, dans I'espace et/ou au sein d’une d’un
groupe de personnes
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Pour Papageno, la communication (au sens fort du terme) occupe une place centrale dans la
prévention de la contagion suicidaire. Elle est a la fois le référentiel expertal qui nous permet
de penser les messages envoyés a la population générale et aux individus vulnérables, et le
liant qui nous permet de fonder une action commune. Nous la voyons comme un véritable
outil de prévention au service de la sensibilisation, de la déstigmatisation et de la co-
opération.

3) Action déployées en 2016

En 2016, nos efforts de prévention se sont concentrés sur la collaboration avec les médias
afin de promouvoir un travail collaboratif entre journalistes et professionnels de la
prévention en vue de limiter l'effet Werther (effet de contagion lié a un traitement
médiatique du suicide a risque) et de promouvoir I’effet Papageno (effet de prévention lié a
un traitement médiatique responsable du suicide) :

Les étudiants en école de journalisme
En 2016, 4 rencontres-formation ont été organisées au sein de :
e 19 janvier 2016 : Ecole de journalisme de Bordeaux (36 étudiants)
e 25 janvier 2016 : EJCAM Marseille (18 étudiants)
e 1 février 2016 : Ecole de Dijon (14 étudiants)
e 28 novembre 2016 : CFJ, Paris (17 étudiants)
=> A ce jour, 351 étudiants ont été sensibilisés

Dans la continuité des interventions au sein des écoles, des stages d’immersion et
des conférences-débat ont eu lieu au sein des écoles :

e 2 février 2016 : conférence animée par le Dr Francois Ducrocq au sein de I’ES)
Lille « journalistes : une population a risques ? » (60 étudiants)
e Du 25 au 29 avril 2016 et du 6 au 12 juin 2016 : stage d’immersion pour 9 (4 +
5) étudiants de I’ES) Lille
=> A noter que "école de Marseille et celle de Bordeaux ont manifesté un intérét pour
des stages d’'immersion mais que faute d’autorisation, ils n’ont pu aboutir.

Les journalistes en activité
Formations-flash au sein des rédactions de grands groupes médiatiques et des clubs de
presse :
e 29 novembre 2016 : présentation au club de la presse Strasbourg Europe - 6
étudiants et 7 journalistes (France 3 majoritairement)
e 8 décembre 2016 : formation-flash, M6, Lille (4 journalistes)
e 15 décembre 2016 : rencontre délégué club de la presse de Lyon (intervention
planifiée le 30 mars 2017)

Diffusion d’alertes médias en cas d’événement a risque d’effet Werther :

e 3 mars 2016 : alerte médias suite au suicide d’une adolescente dans un
contexte de harcélement scolaire

e 11 mai 2016 : alerte media suicide en direct sur Périscope - Publication article
dans Voix du Nord

e 26 novembre 2016 : alerte médias suite au suicide de David Hamilton

e 15 décembre 2016 : alerte médias suite au suicide d’un adolescent dans le Nord
(méme méthode et méme lieu qu’il y a un an)
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=> A noter : 13 octobre 2016 : remise du prix de l'innovation de la Fondation Deniker
pour le partenariat avec la Voix du Nord, Académie de médecine, Paris

La sensibilisation des psychiatres, internes en psychiatries et autres professionnels de la
prévention
Média-trainings de ces professionnels afin de mieux les armer pour guider les journalistes
vers un traitement médiatique plus précautionneux :
e 7 janvier 2016: media training de psychiatres, 47 émes journées du
Geps Strasbourg

e 1% février 2016 : information flash auprés des psychiatres et intervenants de
[’Ecole de Dijon

e 24 novembre 2016 : media training de psychiatres, CFP, Montpellier - 19
participants

e 5 décembre 2016 : media training responsables associations de prévention du
suicide, ARS Auvergne-Rhdne Alpes, Lyon

e 15 décembre 2016 : media training psychologues, ARS Auvergne-Rhdne Alpes, Lyon

Mini-media-training (intervention flash sur le stand lors des congrés) :
e Du 8 au 10 juin 2016 : CPNLF, Toulouse
e Du 29 septembre au 1° octobre 2016 : congrés de la SIP, Bruxelles
e Du 23 au 25 novembre 2016 : CFP, Montpellier

La prévention des phénoménes d’imitation sur les réseaux sociaux
Premiers contacts avec des Utubers afin de diffuser une dynamique d’entraide en
ligne (actions a développer en 2017).

L’assise d’une expertise internationale
L’année 2016 a été fortement marquée par une collaboration active avec les centres
de prévention du suicide francophone ayant un axe « médias et suicide » :
- Stop suicide en Suisse
- Centre ressource de prévention du suicide a Bruxelles
Le point d’orgue étant la rencontre thématique « médias et suicide » a I’OMS Genéve le 6
décembre 2016.

4) Communications dans les congrés et publications en 2016
Communications dans les congreés

e 8 janvier 2016, 47émes journées du Geps. Notredame C.E. « La collaboration avec
les médias comme paradigme de prévention du suicide »

e 13 mars 2016, 24th european congress of psychiatry, Madrid. Notredame C.E.
« Engaging students with psychiatry : why, how and where are we now ? »

e 3 juin 2016, Congrés annuel de l’association des médecins psychiatres du Québec,
Canada. Thomas P. « Les dispositifs de prévention du suicide »

e Novembre 2016, CFP Montpellier. Poster « Efficacité d’un programme de
sensibilisation au suicide a destination d’étudiants en journalisme - Résultats
préliminaires » (2nd prix dans la catégorie « psychiatrie et société »)

Publications

e Notredame C.E. « Why media coverage of suicide may increase suicide rates? An
epistemological review » IASP ; sous presse
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e Notredame C.E., Pauwels N., Vaiva G., Danel T., Walter M. Peut-on faire du
journaliste un acteur de prévention du suicide ? Encéphale 2016 ; sous presse

Mais  également  présentation des actions a l'occasion de  rencontres
professionnelles (opportunités de réseaux) :
e Milieu des journalistes :

31 mars 2016 : prise de contact avec I’AJMed (association des journalistes
médicaux)
7 juin 2016 : rencontre avec |’Observatoire déontologique de I’information

e Milieu de la santé :

21 avril 2016 : Pauwels N. Présentation du programme au sein de I’'EPSM Val
de Lys Artois (90 personnes)

25 mai 2016 : Notredame C.E. Présentation du programme au stand de la FHF
fonds de dotation innovation et recherche) au salon Paris Healthcare week,
Paris

28 juin 2016 : Pauwels N. Conférence aux rencontres de la communication
hospitaliére « Comment parler du suicide dans les médias ? », Paris

6 octobre 2016 : Notredame C.E. Présentation du programme aux référents
psychiatrie et santé mentale des ARS, DGS, Paris

11 octobre 2016, Notredame C.E. «Ebranler les paradigmes et mieux
communiquer », 8™ journée annuelle de la F2RSM Psy des Hauts-de-France,
Lille

2 décembre 2016 : Notredame C.E. «Comment prévenir la contagion suicidaire
?» journée clinique IAPR (Institut d’Accompagnement Psychologique et de
Ressources)

13 décembre 2016 : Audit programme au Conseil national de la santé mentale

= A noter: le 4 mai 2016, dans son rapport d’évaluation du programme national
d’actions contre le suicide 2011-2014, le Haut conseil de la santé publique
recommande de pérenniser et d’étendre le programme sur |’ensemble du territoire.
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2. Evaluation de la santé mentale, physique et des conditions
sociales des arrivants en milieu pénitentiaire dans la région
Nord - Pas-de-Calais

C’est une étude épidémiologique multicentrique sur un seul groupe évalué (population en
milieu carcéral).

L’objectif principal est de mesurer la fréquence des troubles psychiatriques a l’aide du “Mini-
International Neuropsychiatric Interview” (MINI) chez les arrivants tout venant en milieu
pénitentiaire dans la région Nord-Pas-de-Calais.

9 centres pénitentiaires régionaux : Arras, Béthune, Douai, Dunkerque, Sequedin, Annoeullin,
Longuenesse, Maubeuge, Valenciennes participent a cette étude et plus particuliérement les
unités de consultation et de soins ambulatoires (UCSA) (médecin généraliste et
psychologue).

Les participants seront recus dans les locaux médicaux des différents établissements
pénitentiaires afin d’assurer aux participants la confidentialité de I’étude. Il s’agira d’une
seule visite entre le participant, l’investigateur et ’enquéteur qui durera entre 45 et 60
minutes, visant a compléter 5 questionnaires.

En 2013, la F2RSM Psy a percu 55 280 € quant a la réalisation de cette action par convention
financiére avec I’ARS Nord - Pas-de-Calais. Les inclusions ont débuté en mars 2014, une
prolongation d’action a été autorisée par I’ARS Nord - Pas-de-Calais jusqu’en mars 2017 afin
de recueillir la totalité des inclusions attendues, soit 655.

Au 31 décembre 2016, 622 ont été inclues.
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3. Evaluation du programme de recontact des suicidants VigilanS

La F2RSM Psy a été chargée de I’évaluation du programme de recontact des suicidants dans

le Nord - Pas-de-Calais, nommé VigilanS. Le protocole porte sur les moyens mis en ceuvre

(organisation, accessibilité, compréhension ..) et les résultats (évolution de la morbi-

mortalité suicidaire dans les sites d’implantation du dispositif)

En 2015, une enquéte qualitative a porté sur |'organisation de la prise en charge des

suicidants dans les services des urgences. En 2016, 2 études ont été menées :

- une enquéte par questionnaire et entretien auprés des équipes de psychiatrie

travaillant aux urgences a porté sur leur point de vue, 9 mois aprés le démarrage des
premiéres entrées de patients dans le programme Vigilans ;

- une évaluation quantitative a porté sur le calcul du taux de récidive suicidaire, des
patients ayant bénéficié du programme de veille, d’une part, de patients-témoins,
d’autre part.

Deux théses sont en préparation, sous la direction du Dr Anne Creton, sur la perception du
programme par les médecins généralistes (Julie Fontaine) et les psychiatres (Camille
Bensadoun).

=  Valorisation

Guétiére G., Plancke L., Danel T., Dehem M., La prise en charge des personnes suicidantes
dans les services d’urgences du Nord et du Pas-de-Calais, Lille, F2RSM, 2016, 56 p.
https://media.f2rsmpsy.fr/11382.pdf

Plancke L., Amariei A., Guétiére G., Dehem M., Danel T., Programme de recontact des
personnes suicidantes Vigilans. Evaluation quantitative 2015 (processus et résultats), Lille,
F2RSM Psy, mars 2017, 34 p.
https://www.f2rsmpsy.fr/programme-recontact-personnes-suicidantes-vigilans.html
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4. Formation suicide en EHPAD

Par la convention attributive de subvention entre I’ARS Nord - Pas-de-Calais et la F2RSM Psy
du Nord - Pas-de-Calais en date du 12 décembre 2014.
Le cadre général de l’action de la fédération est une mission de mobilisation des équipes de
psycho-gériatrie pour une formation de formateurs (2 sessions) a la crise suicidaire qui eux-
mémes formeront les personnels des EHPAD a celle-ci.

L'intervention a été effectuée auprés de 9 équipes mobiles de psychogériatrie intervenant en
EHPAD, en deux phases (cf. Session 1 et Session 2 ci-dessous).

Ensuite, les formateurs locaux devenus compétents pourront alors former a leur tour les
personnels travaillant en EHPAD.

Une premiére session de formation des formateurs que le Pr Terra est venu mener les 16 et
17 novembre 2015 qui visait a une homogénéisation des connaissances de la crise suicidaire
chez les participants.

Une seconde session a eu lieu les 22 et 23 février 2016, celle-ci a permis de donner les outils
pédagogiques nécessaires a la transmission des connaissances acquises aux équipes des
EHPAD.

L'idée finale est de sensibiliser de facon citoyenne toutes les catégories de personnel
travaillant en EHPAD et de laisser derriére la formation d’un établissement donnée, des
professionnels sensibilisés en prévention du suicide.

La F2RSM Psy est chargée de I’évaluation de la formation des formateurs et des formations
réalisées en EHPAD, qui comporte 3 étapes principales :
1. Une enquéte par questionnaire et entretien semi-directif avec les formateurs qui a
été menée. Un rapport d’étape est disponible a la F2RSM Psy.
2. Une enquéte par questionnaire en début et fin de formation
3. Une enquéte par entretien semi-dirigé avec directeur et/ou médecin coordinateur, 6-8
mois aprés la fin de la formation
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5. Programme « un chez soi d’abord »

Ce programme est mené depuis 2013 sous contrat de partenariat entre la F2RSM Psy et
[’Assistance Publique des HOpitaux de Marseille permettant le financement de deux
enquéteurs quantitatifs et d’un enquéteur qualitatif et politiste formant |’équipe de
recherche.

Pour rappel, ce programme expérimental est réalisé sur 4 sites en France : Marseille,
Toulouse, Paris et Lille et le Dr Thierry Danel, Directeur de la fédération est le coordonateur
de I’équipe de recherche du programme pour le site de Lille.

Sur les 200 personnes volontaires devant étre recrutées sur le site de Lille selon les trois
critéres suivants étre sans-abri, souffrir de troubles mentaux sévéres et avoir des besoins
élevés, 185 ont été recrutées.

L’AP-HM a obtenu un financement PREPS permettant la prolongation de |’étude de 2 ans ce
qui a permis la réalisation de passation de questionnaire a M36 et M48.
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6. MoPSY : une étude collaborative sur la mortalité de personnes
présentant des troubles mentaux dans le Nord - Pas-de-Calais

Pour rappel, aprés obtention des autorisations auprés du CCTIRS et de la CNIL, en 2013, une
étude sur ['état de santé des patients souffrant de maladie mentale dans la région Nord-Pas-
de-Calais, a été lancée dés mars 2014 auprés de 9 établissements hospitaliers, ce sont les 4
EPSM de la région (Agglomération lilloise, Flandres, Lille-Métropole et Val-de-Lys-Artois) et les
CH de Denain, Douai, Hénin-Beaumont et Valenciennes ainsi que |’hopital Saint Vincent de
Paul (GHICL), regroupant 39 secteurs de psychiatrie (+ 1 intersecteur) sur les 60 secteurs de
la région.

En avril-mai 2014, chaque établissement a constitué sa cohorte de patients dont les critéres
étaient les suivants : hommes et femmes, de 18 ans et plus, ayant bénéficié d'au moins une
hospitalisation en milieu psychiatrique entre le 1er janvier 2008 et le 31 décembre 2009 et
ayant au moins un diagnostic psychiatrique (F1, F2, F3, F4, F5, F6 de la CIM 10).

Cette cohorte est constituée de 14774 patients.
En mai 2014, une demande du statut vital auprés de |'INSERM, a été réalisée.
Le nombre de patients décédés au 31 décembre 2013 est a ce jour connu et s'éléve a 1468.

Entre juin et aolit 2014, la liste des patients décédés a été adressée auprés du CépiDc qui
devait nous communiquer en septembre 2014, les causes de décés.

Nous avons recu du CépiDc les derniers résultats des causes de décés au début de l'année 2016.

Les résultats préliminaires ont été présentés le 2 juin 2016 dans les locaux de la F2RSM Psy,
aux médecins et techniciens des DIM ayant participé a cette étude afin de les remercier pour
leur participation active et tenue depuis plus de deux ans ainsi que lors de la journée
scientifique de la F2RSM Psy le 11 octobre 2016.
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7. Enjeux épistémologiques, politiques et professionnels du
repérage diagnostique des adultes ayant un trouble du spectre
autistique dans le Nord - Pas-de-Calais

la F2RSM Psy réalise une recherche sur les enjeux épistémologiques, politiques et
professionnels du repérage diagnostique des adultes ayant un trouble du spectre autistique
en Nord - Pas-de-Calais.

L’objectif est la compréhension des enjeux (actuels et futurs) épistémologiques, politiques et
professionnels d’une évaluation quantitative et qualitative des adultes ayant un trouble du
spectre autistique, expérimentée dans la région Nord - Pas-de-Calais par le Centre
Ressources Autisme (CRA), a la demande de I’Agence régionale de Santé des Hauts-de-
France.

Ce travail constituera in fine une aide a la décision publique en termes de leviers,
d’obstacles et de points de vigilance dans le cadre d’un éventuel essaimage national du
modéle d’action expérimentée au niveau régional.

La F2RSM Psy et le Centre Régional pour les Enfants, les Adolescents et les Adultes Inadaptés
(CREAI), en partenariat avec I’Université Lille 2 ménent une évaluation qualitative des enjeux
et impacts de I’étude menée par le CRA en documentant la maniére dont les acteurs de cette
étude se positionnent, modélisent ou s’approprient cette étude.

La recherche entreprise en 2013 et 2014 a été partiellement interrompue en 2015 du fait du
retard du CRA & mener son enquéte dans le dispositif médico-social.

Depuis janvier 2016, la direction scientifique de cette recherche est assurée par Mme Lise

Demailly, Professeur émérite de sociologie et le rapport intermédiaire a été remis a la CNSA
en décembre 2016.
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VII. Terrain de stage - internes (psychatrie et santé publique)......... 46
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De mai a octobre 2016, Ruben Elisée a renouvelé son stage d’internat en santé publique au
sein de I’Observatoire régional de la santé mentale.
Cf. 1.2.1) Troubles dépressifs.

De novembre 2016 a avril 2017, Philippe Trouiller, interne de santé publique intégre pendant
6 mois la F2RSM Psy et plus particuliérement |’Observatoire régional de la santé mentale.

Son travail sera consacré a:

1. Une étude des recours aux soins pour troubles psychotiques dans les Hauts-de-France via
les bases de données médico-administratives

2. Une étude de la comorbidité addiction-troubles psychotiques

3. Une estimation de l'incidence des troubles psychotiques chez les jeunes patients (13-24
ans) via les primo-prescriptions d’antipsychotiques

De novembre 2016 a avril 2017, Louise Nove-Josserand, interne en psychiatrie intégre
pendant 6 mois la F2RSM Psy.

Sont travail sera consacré a :

1. Le repérage des Troubles du Comportement Alimentaire (TCA) dans les Hauts-de-France

2. Un état des lieux des structures de soins et de leur articulation dans la prise en charge de
["anorexie mentale dans les Hauts-de-France
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VIIl. Séminaire recherche en psychiatrie

La F2RSM Psy a organisé un séminaire recherche en psychiatrie sur 2 jours, les 9 et 10 avril
2015 a |’attention des interne de psychiatrie.

10 internes se sont inscrits a ce séminaire.

Les aspects éthiques, organisationnels et médico-réglementaires de la recherche médicale et
psychiatrique ont été abordés.

Le programme est en annexe.
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IX. Sommaire des annexes

v Fiche récapitulative des publications
v’ Fiche récapitulative des communications aux congrés régionaux et nationaux

v’ Les demi-journées de la F2RSM Psy : programme

° Centre hospitalier de Somain - avril 2016 - « Contraintes de soin et respect de
la personne »

. CH Péronne - juin 2016 - « Que fait la psychiatrie a [’hdpital général ?»

. Lille - septembre 2016 - « Niveau de preuves et pratiques, parcours de soins et
parcours de vie » (en partenariat avec le Crehpsy Nord - Pas-de-Calais)

. Lille - novembre 2016 - « Comment la psychiatrie ? » (en partenariat avec la
Fehap)

v' Journée scientifique 2016 - « la recherche en psychiatrie, a quoi ca sert ?»:
programme

v’ Espace de réflexion éthique en santé mentale : programme des soirées

. Février 2016 - « Handicap psychique : controverse autour des enjeux de la
reconnaissance »
. octobre 2016 - « Vie amoureuse et sexualité dans les services de psychiatrie »

v Séminaire de recherche en psychiatrie : programme

v G2RSI - Formation a la recherche en soins infirmiers - annexe pédagogique
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o Despieghelaere R. La chambre d’isolement, une zone de non droit. Santé mentale, 2009 ; 139 : 45-47

2 Halos ). Isolement : débattre et évaluer. Santé mentale, 2009 ; 139 : 70-71

> Deprince )., Elouahi F., Ethuin C., Gall M., Haddouche A., Lepla A., Meaux A., Plaetevoet J.-M., Quagliozzi

S., Verriez V., Yada M. Audit croisé interhospitalier sur I’isolement thérapeutique. Santé mentale, 2009 ;
139 : 42-44
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CONGRES NATIONAUX ET INTERNATIONAUX

=

Laurent Plancke. Etat de la consommation de tabac dans les Hauts-de-France. 10éme congrés de la
société francophone de tabacologie, novembre 2016. Lille

Thierry Danel. Pertinence d’une territorialité régionale pour la recherche en psychiatrie. 35émes
journées annuelles de la Société de l'information psychiatrique, septembre 2016. Bruxelles

Laurent Plancke. Sirsé Hauts-de-France. Un systéme régional d’information sur la santé mentale.
35émes journées annuelles de la Société de 'information psychiatrique, septembre 2016. Bruxelles

Ruben Elisée. Troubles dépressifs : le big data au secours de |’épidémiologie classique ? 35émes
journées annuelles de la Société de l'information psychiatrique, septembre 2016. Bruxelles

Nathalie Pauwels. Le programme Papageno : pourquoi parler du suicide dans les medias ? 10émes
rencontres de la communication hospitaliére, juin 2016. Paris

Charles-Edouard Notredame. Le programme Papageno : la collaboration avec les médias comme
paradigme de prévention du suicide. 47émes journées du GEPS, janvier 2016. Strasbourg

Claire-Lise Charrel, Djéa Saravane. Troubles mentaux et mortalité. Congrés Francais de Psychiatrie,
novembre 2015. Lille

Martine Lefebvre. Le modéle et les résultats de la F2RSM Nord - Pas-de-Calais. Journées de |’Adesm,
novembre 2015 - Paris

Laurent Plancke. Conduites suicidaires de la personne agée et prise de conscience des facteurs
environnementaux. 31éme congrés de la société de psychogériatrie de langue frangaise, 2015. Nice

Nathalie Pauwels, Michel Walter. Formation et recherche en prévention du suicide : le programme
Papageno en France. 28éme congrés mondial de |’association internationale pour la prévention du
suicide, 2015. Montréal (Canada)

Charles-Edouard Notredame. Papageno program, when learners collaborate for a safer coverage of
suicide. 24th European congress of psychiatry, 13 mars 2016. Madrid

Laurent Plancke, Alina Amariei, Nathalie Lancial, Sébastien Lose. Les TSO dans le Nord - Pas-de-Calais.
Un état des lieux 20 ans aprés. sémes journées nationales de la Fédération addiction, 2015. Lille

Charles-Edouard Notredame, Nathalie Pauwels. De Werther a Papageno : un programme frangais de
sensibilisation a une couverture médiatique responsable du suicide, basé sur les étudiants.
International Mental Health Congress, 201s. Lille

Laurent Plancke. Intéréts et limites des enquétes en population générale et de bases médico-
administratives pour la surveillance de la tentative de suicide. International Mental Health Congress,
2015, Lille

Laurent Plancke. Morbidité ressentie, morbidité enregistrée : le cas de la tentative de suicide dans le
Nord - Pas-de-Calais. 28¢ congrés Emois, mars 2015 - Nancy

Chloé Dumesnil. Le codage des tentatives de suicide en psychiatrie, dans le Nord - Pas-de-Calais. 28¢€
congrés Emois, mars 2015 - Nancy

Martine Lefebvre et Pierre Thomas. Recherche en psychiatrie et santé mentale : un enjeu majeur pour
la qualité des soins. 4€ journée FHF, février 2015 - Paris
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Pierre Thomas (président), Michel Walter, Guillaume Vaiva, Nathalie Pauwels, Charles-Edouard
Notredame. Prévention du suicide : peut-on faire du journaliste un acteur de santé publique ? 13¢
congrés de I’Encéphale, janvier 2015 - Paris

Laurent Plancke. La réhospitalisation psychiatrique : une non-guérison ? Colloque « Guérir, se rétablir,
aller mieux... en santé mentale et ailleurs », 2015. Villeneuve d’Ascq

Laurent Plancke. La monographie « Enfants et adolescents dans le Nord - Pas-de-Calais, santé mentale
et pédopsychiatrie ». 33é Journées de la Société de I'Information Psychiatrique, 2014. Avignon

Dominique Boury (président), Thierry Danel, Francois Guillaume, Claude Ethuin, Marie-Christine
Thibaut. Lla participation du patient en santé mentale. Conférence annuelle de |’Association
Européenne des Centres d’Ethique Médicale (AECEM), 2014. Lille

Pauline Rhenter. Marx and not Freud : What are de social and political factors wich influence the
paradigm shift in public policies ? Congrés international Housing first, 2014 - Chicago (USA)

Charles-Edouard Notredame. Partenariat entre la F2RSM, |’Association des internes et anciens internes
en psychiatrie et I’Ecole supérieure de journalisme de Lille. 18° journées nationales Geps, 2013 - Paris

Laurent Plancke (président), Pierre Verger, Magali Coldefy, Moussa Laanani. Inégalités sociales et
territoriales de santé mentale. Congrés Francais de Psychiatrie, 2013 - Nice

Alain Lepla. Audit croisé interhospitalier. Salon infirmier, 2013 - Paris

Laurent Plancke. Suicides et tentatives de suicides chez les jeunes. Congrés de la société de
I’information psychiatrique, 2013 - Nantes

Aymeric Mongy. Enjeux épistémologiques, politiques et professionnels du repérage diagnostique des
adultes ayant un trouble du spectre autistique. Congrés de la société de l'information psychiatrique,
2013 - Nantes

Laurent Plancke. Les inégalités territoriales de santé mentale en France. Congrés international
Dynamiques urbaines et enjeux sanitaires de l'université Paris Ouest Nanterre la Défense (Equipe
Espace, santé et territoires) et I’association Elus, santé publique et territoires, 2013 - Nanterre.

Laurent Plancke. Une étude multi-sources sur la tentative de suicide dans le Nord - Pas-de-Calais.
Congrés national des Observatoires régionaux de la santé, 2013 - Bordeaux

Jacques Roland, Pierre Hum, Dominique Boury. Les comités d’éthique : un réel progrés pour I’éthique ?
Congreés francais de psychiatrie, 2012 - Paris

Christophe Lancon, Pierre Thomas, Philippe Boyer, Claire Gourier-frery, Laurent Plancke. Réduire la
surmortalité en psychiatrie. Congrés francais de psychiatrie, 2012 - Paris

Aurélien Laurent. Evaluation des Pratiques Professionnelles : prise en charge psychiatrique des
suicidants aux urgences de ['hGpital général. Congrés de I|’Association nationale des internes en
psychiatrie, 2012 - Amiens

Ruth Wiertz. L'épuisement professionnel des psychiatres hospitaliers du Nord - Pas-de-Calais. Congrés
de I’Association nationale des internes en psychiatrie, 2012 - Amiens

Laurent Plancke. Etudes ancillaires issues des données des caisses d'assurance maladie. Congrés de la
société de I'information psychiatrique, 2012 - Lyon

Thierry Danel. De nouveaux indicateurs en santé mentale. Congrés de la société de l’information
psychiatrique, 2012 - Lyon
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Laurent Plancke, Alina Amariei, Thierry Danel, Laurence Ladriére-Lizet, Jean Deligne. Les recours aux
médicaments psychotropes des travailleurs indépendants a I'age du départ a la retraite. Congrés de la
Société de psychogériatrie de langue frangaise, 2012 - Lille

Claire-Lise Charrel, Laurent Plancke, Laurent Defromont, Guillaume Vaiva, Michaél Génin, Thierry Danel.
La mortalité des personnes souffrant de troubles mentaux (Nord, France). Congrés International
d'épidémiologie ADELF-EPITER, 2012 - Bruxelles (Belgique)

Lise Demailly. Les équipes mobiles. Congrés mondial de l'association internationale de sociologie, 2012
- Buenos Aires (Argentine)

Lise Demailly. Les équipes mobiles. Congrés AISLF (sociologues de langue francaise), 2012 - Rabat
(Maroc)

Thierry Danel. Une démarche régionale de prise en compte de la santé somatique en santé mentale.
Congrés de I’ANP3SM, 2012 - Paris

Lise Demailly. Travail de disponibilité et de mobilité dans le service public de santé mentale en France
: nouveaux savoirs professionnels et conséquences sur la place des usagers. 80° congrés de |'Afcas,
2012 - Montréal (Québec)

Jean-Yves Alexandre, Thierry Danel, Laurent Plancke, Claire-Lise Charrel. Les indicateurs en santé
mentale 7 Congrés Frangais de Psychiatrie 2011 - Lille

Claire-Lise Charrel, Virginie Boss. Etat de santé de patients souffrant de maladie mentale dans le Nord.
Congrés Francais de Psychiatrie 2011 - Lille

Guillaume Francois, Pierre Hum, Frangois Lequin, Marie-Chantal Florin. Réflexion éthique et relais
institutionnels : enjeux et perspectives. Congrés Frangais de Psychiatrie 2011 - Lille

Laurent Plancke. Intérét et limites d'une épidémiologie de la tentative de suicide a partir des données
d'un Samu. Congrés Geps 2011 - Lille

Francois Ducrocq. BESP : a propos d'une enquéte épidémiologique systématique de la santé psychique
et du bien-étre des étudiants lillois. Congrés de la Société frangaise de santé publique 2011 - Lille

Marc Bétremieux. Symposium Recherche, présentation de la F2RSM. Congrés de la Société frangaise de
santé publique, 2011 - Montpellier

Frangois Ducrocq. Les appels au Samu pour tentative de suicide : un indicateur fiable de la TS ?
Congrés Aferup, 2011 - Bruxelles (Belgique)

Francois Ducrocq. Conduites suicidaires : réponses du Samu et des urgences Nord - Pas-de-Calais.
Congres Aferup, 2011 - Bruxelles

Lounes Hadjeb. Les suicidants dans le dispositif d'urgence de la région Nord - Pas-de-Calais - Enquéte
du 1 au 7 février 2010. Congrés de la société francaise de médecine d’urgence, 2011 - Paris

Laurent Plancke. Le recours aux médicaments psychotropes et leur usage intensif. L’Encéphale, 2010 -
Paris

Atelier F2RSM : urgences et suicides en Nord - Pas-de-Calais. 21°™ journées de |’AFERUP, 2070 - Lille

Thierry Danel. Audit croisé interhospitalier. Un partage des pratiques au niveau d’une région. 6™
journées de la prévention de l'Inpés, 2010 - Paris

Thierry Danel. Quelle alliance entre les somaticiens et les psychiatres ? Audit croisé interhospitalier
2009, « santé du corps, santé mentale ». Congrés de |’Association nationale pour la promotion des
soins somatiques en santé mentale, 2010 - Paris
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Thierry Danel. Atlas de la psychiatrie et de la santé mentale dans le Nord - Pas-de-Calais. 108°™
Congrés de Psychiatrie et Neurologie de Langue Francaise, 2010 - Le Touquet

Thierry Danel. Le recours aux médicaments psychotropes dans le Nord - Pas-de-Calais. 108°™ Congrés
de Psychiatrie et Neurologie de Langue Frangaise, 2010 - Le Touquet

Thierry Danel. Santé du corps, santé mentale. 108°™ Congrés de Psychiatrie et Neurologie de Langue
Francaise, 2010 - Le Touquet

Francois Ducrocq. Les suicidants dans le dispositif d’urgence de la région Nord - Pas-de-Calais. Enquéte
du 1°" au 7 février 2010 - 42°™* journées du Groupement d’Etudes et de Prévention du Suicide, 2010 -
Versailles

Laurent Plancke. Les tentatives de suicide régulées par le Samu-centre 15 dans le Nord. 29émes
journées de la société de l'Information Psychiatrique : Psychiatrie publique : entre normes et libertés,
2010 - Nancy

Fatima Elouahi. Prévention des maladies somatiques en psychiatrie. 29émes journées de la société de
I'Information Psychiatrique : Psychiatrie publique : entre normes et libertés, 2010 - Nancy

Laurent Plancke. Les TS régulées par le Samu - Centre 15 dans le Nord. Congrés national des
observatoires régionaux de santé, 2010 - Lyon

Guillaume Vaiva. Approche de l'incidence de la schizophrénie par extraction de données de l'assurance
maladie. Congreés frangais de psychiatrie, 2010 - Lyon

Francois Ducrocq. Suicides et tentatives de suicide : corrélation entre les données de la régulation du
centre 15 et celles recueillies dans les services d'urgence. Congrés francais de psychiatrie, 2010 - Lyon

Thierry Danel. Observer les pratiques en santé mentale par un audit croisé interhospitalier. Congrés
francais de psychiatrie, 2010 - Lyon

Thierry Danel. Discutant du Symposium "Evolution sociétale" : Abus de drogue et responsabilité
individuelle. Colloque Pircad, 2010 - Lille

Thierry Danel. Audit croisé interhospitalier 2008 & propos de I’isolement thérapeutique. 28°™* journées
de la Société de I'Information psychiatrique, 2009 - Arcachon

Thierry Danel. Promouvoir et valoriser les travaux de recherche en santé mentale dans le Nord - Pas-

de-Calais : La Fédération Régionale de Recherche en Santé Mentale (F2RSM). 28°™* journées de la
Société de I'Information psychiatrique, 2009 - Arcachon
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CONGRES REGIONAUX ET CONFERENCES LOCALES

o laurent Plancke. Présentation des résulats de I’étude Héraclés. Demi-journée de conférence débat
"Mieux comprendre la souffrance au travail" (SISM), 14 mars2017

2 Nathalie Pauwels. Pourquoi parler du suicide dans les médias 7 21émes journée nationale de
prévention du suicide. Bordeaux, 3 février 2017

2 Pierre Grandgenévre. Pourquoi parler du suicide dans les médias ? 21€émes journée nationale de
prévention du suicide. Paris, 2 février 2017

2 Nathalie Pauwels, Pierre Grandgenévre. Pourquoi parler du suicide dans les médias ? 16émes journée
d’études de la coordination territoriale de la Vienne. Poitiers, 31 janvier 2017

2 laurent Plancke. Femmes et addictions. Assises régionales de |’addictologie Hauts-de-France. Lille, 15
décembre 2016

2 Nathalie Pauwels. La collaboration avec les medias comme paradigme de prévention du suicide. Soirée
thématique de I’EPSM Val de Lys Artois. Saint Venant, 21 avril 2016

2 Laurent Plancke. Continuité/discontinuité des soins psychiatriques a la fin de ’adolescence. Journée de
["association scientifique des psychiatres du service public Nord - Pas-de-Calais. Lille, 12 novembre
2015

< Martine Lefebvre, Thierry Danel, Laurent Plancke. La Fédération régionale de recherche en santé
mentale Nord - Pas-de-Calais. 1 journée de psychiatrie en Sambre Avesnois, Feignies, 13 octobre 2015

2 Llaurent Plancke. La santé psychique des jeunes dans le Nord - Pas-de-Calais. Colloque annuel des
infirmiéres scolaires de la région Nord - Pas-de-Calais. Villeneuve d’Ascqg, 27 mai 2014

2 Thierry Danel. L'attention conjointe : le partage du monde. 2° rencontre philo-psy, 2014. Lille

2 laurent Plancke. Suicide et TS chez des jeunes et le recours aux services de psychiatrie (lecture
critique des saisies hospitaliéres). Journée régionale de la pédopsychiatrie, 2014. Lille

2 Pierre Hum, Dominique Boury, Hamed Haddouche. La bientraitance face a la contention physique et
chimique. Soirée éthique du groupe HGpitaux Privés Métropole, 2013. Lille

2 Martine Lefebvre. La psychiatrie régionale : des raisons d’étre fiers | Convention régionale de la
Fédération Hospitaliére de France, 2013. Lille

2 Pierre Hum. Refus de soin et déni : quels enjeux éthiques ? 2¢ colloque d'éthique du CH de Montfavet.
2013 - Montfavet

2 Pierre Hum. La figure de I'handicapé : psychiatrie et santé mentale. Séminaire interdisciplinaire Ethique
du Vivant de 'Ecole doctorale Sciences de ['Homme et de la Société, Université Lille 3. 2013 - Villeneuve
d’Ascq

2 Thierry Danel. Cerveau, cette drole de machine. Semaine du cerveau. 2013 - Institut Pasteur de Lille

2 Guillaume Vaiva. Les primo-prescriptions d'anti-psychotiques. 4¢ journée médicale Janssen. 2013 -
Seclin

< Pauline Rhenter. Le programme 1 chez soi d’abord. Colloque GRALE-CERAPS,2012 - Lille

2 Ruth Wiertz. L'épuisement professionnel des psychiatres hospitaliers du Nord - Pas-de-Calais. Journée
des psychiatres de secteurs du NPDC, 2012 - Lille

2 Pierre Hum. Le refus de traitement : une opposition a quelles normes ? Journée annuelle de ’EEHUL,
2012 - Lille
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Thierry Danel, Pierre Thomas, Christine Delmaire. Repenser la stratégie de recherche. Journée de la
Fondation Pierre Houriez, 2012 - Lille

Thierry Danel. Conflits éthiques en addictologie. Cerveau et éthique : nouveaux enjeux de fondation et
d'application de |'éthique autour du cerveau, 2012 - Lille

Pierre Hum. Le partage du secret. 2012, Ursavs - Lille

Pierre Hum. Santé et guérison : quels enjeux pour la psychiatrie et la santé mentale ? Séminaire
médecine et société, 2012 - Villeneuve d’Ascq

Claire-Lise Charrel. Schizophrénie et mortalité. 3¢ journée médicale Janssen. 2012 - Seclin

Laurent Plancke. Précarité, isolement et exclusion. 5¢ journée régionale de prévention suicide. 2012 -
Lille

Laurent Plancke. Suicide et TS dans le Nord - Pas-de-Calais et dans |'Artois (données Atlas). Rencontre
au CH d’Arras, 2011

Jean-Louis Goeb. La F2RSM et I’enquéte Autismes. Assises de la psychiatrie médico-sociale, 2009 - Lille

Thierry Danel. Psychopathologie, obligation de soins, soins sous contrainte, conflit chez les soignants.
Journée EEHUL, 2010 - Lille

Thierry Danel. Conclusion de la journée "Prise en charge des troubles psychiatriques dans ['hépatite C",
2010 - Lille

Thierry Danel. Ils ne s'occupent pas que de santé mentale. Des soins non psychiatriques a 'hopital
psychiatrique. Réunion des Familles UNAFAM Nord, 2010 - Lille

Pierre Hum et Véronique Danel. Réflexion éthique quant a la castration chimique. Journée Ursavs, 2010
- Lille
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COMMUNICATIONS AFFICHEES

< Lucie Bailleul, Claire-Lise Charrel, Stéphane Duhem. Etats des lieux sur la préconisation de l’activité
physique et sportive par les psychiatres et pédopsychiatres de la région des Hauts de France. 15é
congrés de I’'Encéphale, 2017 - Paris

2 Maryline Grébert, Jacquie De La Haye, Stéphane Duhem, Claire-Lise Charrel. Psychothérapie et parcours
en infertilité 7 15€ congrés de I’Encéphale, 2017 - Paris

2 Charles-Edouard Notredame, Amélie Porte, Nathalie Pauwels, Thierry Danel, Michel Walter, Guillaume

Vaiva. Efficacit¢é d’un programme de sensibilisation au suicide a destination d’étudiants en
journalisme. Résultats préliminaires. Congrés frangais de psychiatrie, 2016 - Montpellier

2 Marine Lardinois, Anne Creton, Frédérique Warembourg, Pierre Grandgenévre, Maxime Dehem,
Stéphane Duhem, Anne-Laure Demarty, F. Vasseur, Thierry Danel, Philippe Pinson, Christophe Debien,
Guillaume Vaiva. Impact sur la récidive suicidaire d’un systéme de maintien de contact et de veille
aprés une tentative de suicide : le dispositif VigilanS. Etude au CH de Boulogne sur mer et au CHRU de
Lille. Congres frangais de psychiatrie, 2016 - Montpellier

2 Llaurent Plancke, Alina Amariei, Frédéric Fourcroy, Thierry Danel. La continuité du soin des adolescents
de la psychiatrie infanto-juvénile vers la psychiatrie adulte. Congrés frangais de psychiatrie, 2016 -
Montpellier

2 Lionel Matina, Claire-Lise Charrel. Les scarifications aux urgences : quelle menace suicidaire ? 14€
congrés de I’Encéphale, 2016 - Paris

2 Olivia Barasino, Aurélien Laurent, Claire-Lise Charrel. Journalistes, psychiatres: les voix de la
communication. 14é congrés de I’Encéphale, 2016 - Paris

< Diane De Labrouhe, Thomas Fovet, Claire-Lise Charrel, Laurent Plancke, Pierre Thomas. Evaluation de la
satisfaction des patients sur leur hospitalisation en UHSA. 14€ congrés de I’'Encéphale, 2016 - Paris

< Charles-Edouard Notredame}, Amélie Porte, Nathalie Pauwels, Thierry Danel, Michel Walter, Guillaume
Vaiva. Le Questionnaire d’Evaluation des Connaissances sur le Suicide (QECS). Congrés Frangais de
Psychiatrie, novembre 2015. Lille

o Stéphanie Verzaux, Charles-Edouard Notredame, Nathalie Pauwels, Thierry Danel, Guillaume Vaiva,
Michel Walter. Validation d'une grille d'évaluation qualitative d'articles de presse écrite sur le suicide,
dans le cadre du programme Papageno. Congrés Frangais de Psychiatrie, novembre 2015. Lille

2 Lucie Simoens, Claire-Lise Charrel, Laurent Plancke. Les conduites suicidaires des médecins
généralistes. Congrés Francais de Psychiatrie, novembre 201s. Lille

2 laurent Plancke, Alina Amariei. Les déterminants sociaux de la santé mentale. Congrés de la société
frangaise de santé publique, novembre 2015. Tours

2 Thierry Danel, Janick Deprince, Véronique Verrier, Ahmed Haddouche, Claudine Pottier, Alain Lepla,
Amélie Gossart, Claude Ethuin, Alina Amariei, Delphine Pastureau, Laurent Plancke. Santé mentale,
santé du corps. Les enseignements des 2 audits croisés inter-établissements. 13e Congrés national des
soins somatiques et douleur en santé mentale, juin 2015. Paris

< Marie Lecomte-Antoine, Patricia Do Dang, Claire-Lise Charrel. Etat des lieux de la prise en charge de la
dépression postnatale par les professionnels de premier recours sur la ville de Lille. Congrés de
psychiatrie et de neurologie de langue francaise, juin 2015. Tours

2 Llaurent Plancke, Alina Amariei, Nathalie Lancial, Sébastien Lose. Les sorties de traitement de
substitution aux opiacés. International Mental Health Congress, avril 2015. Lille

< laurent Plancke, Clara Flament, Chloé Dumesnil, Alina Amariei. Facteurs individuels et organisationnels
liés aux réhospitalisations psychiatriques. International Mental Health Congress, avril 2015. Lille
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Antoine Danel, Alina Amariei, Asmahane Sayoud, Thierry Danel, Laurent Plancke. Le mésusage des
hypnotiques aprés traitement d’un épisode dépressif avec insomnie. 13é congrés de I’Encéphale, 2015
- Paris

Laurent Plancke, Clara Flament, Chloé Dumesnil, Alina Amariei. Les réhospitalisations psychiatriques.
Qui ? Quand ? Comment ? Les enseignements du RimP. 6é& congrés frangais de psychiatrie, 2014 -
Nantes et 13é congrés de I’Encéphale, 2015 - Paris

Emily Cambier, Claire-Lise Charrel, Laurent Plancke. Analyse de certificats de décés de patients
souffrant de maladie mentale. 6¢ congrés frangais de psychiatrie, 2014 - Nantes

Charles-Edouard Notredame. Sensibiliser les étudiants en journalisme a la maladie mentale :
présentation d’une initiative originale de lutte contre la stigmatisation. CPNLF, 2014 - Bordeaux. 3€ prix
du meilleur poster.

Emilie Hilger, Claire-Lise Charrel. La douleur physique en santé mentale. Evaluation et prise en charge
au sein d’un Etablissement Public de Santé Mentale (EPSM). 12& congrés Soins somatiques et douleur
en santé mentale, 2014 - Paris

Marie Manechez, Jean Roche, Laurent Plancke, Thierry Danel, Francois Puisieux, Guillaume Vaiva.
Suicides et tentatives de suicides en Ehpad du Nord - Pas-de-Calais en 2012. L’Encéphale, 2014 - Paris

Alain Lepla, Véronique Verrier, Serge Quagliozzi, Claude Ethuin, Abdelhamed Haddouche, Thierry Danel.
Les urgences psychiatriques dans les services d’accueil des urgences du Nord - Pas-de- Calais | Un
audit croisé interhospitalier mené par la F2RSM. Aferup 2013 - Toulouse

Laurent Plancke. Primo-prescriptions. Taux de rétention des prescriptions d'antipsychotiques.
L’Encéphale 2013 - Paris

Thierry Danel, Alina Amariei, Laurent Plancke, Emmanuel Benoit, Guillaume Vaiva. Primo-prescriptions
d’antipsychotiques chez les 15-24 ans - indicateur d’incidence d’un trouble schizophrénique ?
L’Encéphale 2012 - Paris

Lea Conversy, Laurent Plancke, Alina Amariei, Thierry Danel, Emmanuel Benoit, S. Gautier, C. Capele,
Guillaume Vaiva. Etat des lieux de la prescription de psychotropes chez les femmes enceintes en 2009
dans la région Nord - Pas-de-Calais. Congrés Frangais de Psychiatrie 2011 - Lille

Claire-Lise Charrel, Virginie Boss, Laurent Plancke, Michaél Génin, Thierry Danel. Mortalité chez les
patients souffrant de maladie mentale dans le département du Nord. Congrés de la Société francaise
de santé publique 2011 - Lille

Laurent Plancke, Alina Amariei, Emmanuel Benoit, Thierry Danel, Guillaume Vaiva. Intéréts et limites
des bases de remboursement des caisses d’assurance-maladie pour mesurer la consommation de
médicaments psychotropes. Congrés de la Société francaise de santé publique 2011 - Lille

Lounes Hadjeb. L'alcoolisation chez les suicidants. Congrés de la société frangaise de médecine
d’urgence, 2011 - Paris

L. Hadjeb, F. Ducrocq, G. Vaiva, T. Danel, P. Mauriaucourt, N. Assez, P. Goldstein, E. Wiel. Enquéte un
jour donné sur la prise en charge des suicidants dans les structures d'urgence. Congrés de la société
frangaise de médecine d’urgence, 2010 - Paris

Laurent Defromont, Michaél Génin, Jean-Luc Roelandt, Thierry Danel. Troubles du sommeil et santé
mentale dans le Nord - Pas-de-Calais. Congrés du sommeil, 2010 - Tours

Thierry Danel, Alina Amariei, Laurent Plancke, Emmanuel Benoit, Guillaume Vaiva. Primo-prescriptions
d’antipsychotiques chez les 15-25 ans comme indicateur d’incidence de schizophrénie : exploitation
des données de l’assurance maladie (Cnamts). L’Encéphale, 2010 - Paris

Thierry Danel. Promouvoir et valoriser les travaux de recherche en santé mentale dans le Nord - Pas-
de-Calais : La F2RSM. Congreés frangais de psychiatrie, 2009 - Nice
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Contraintes du soin

DEMI-JOURNEE
DE LA F2RSM

6
in
e\l omalttr { face
\e € ol e, paume"
au Cente el
Coﬂse\
a\le d !

Président de séance : Dr Jean-Luc Decrock, psychiatre, vice-
président de CME, CH de Somain

Modératrice : Eliane Bourgeois, directrice des soins, EPSM Lille-
métropole, Armentiéres

13:30 | Accueil des participants

14:00 | Allocutions d’ouverture

Dr Martine Lefebvre, présidente du conseil d’administration, F2RSM
Dr Jean-Luc Decrock, vice-président de CME, CH de Somain
Brigitte Remmery, directrice, CH de Somain

14:20 | Actualités de la F2RSM
Dr Thierry Danel, directeur de la F2RSM

14:30 | Regard de la société de la personne atteinte de troubles
mentaux au travers de I’évolution des lois
Dr Hervé Zangerlin, psychiatre des hopitaux, CH de Somain

et respect de la personne

Plusieurs questions se

posent aux soignants face a une per-

sonne présentant des troubles mentaux : quel est
l'intérét réel du patient ? Mon attitude sert-elle le patient
ou mon intérét personnel ? Comment ne pas restreindre,
de maniére injustifiée, sa liberté d’aller et venir en cas
d’hospitalisation ? La question de la place de la conten-
tion en est-elle une illustration ?

L’évolution de la législation apporte des pistes de lec-
ture pour répondre a ces questions. Mais I'épreuve des

faits et le regard des intéressés nous rappellent que les
contraintes du soin peuvent parfois faire obstacle au res-
pect de la personne.

Cette demi-journée de la F2RSM Nord - Pas-de-Calais -
Picardie propose la mise en partage de pratiques et de
réflexions.

14:50 | La liberté d’aller et venir se résume-t-elle a la question
de l'ouverture des portes ?

Céline Ségard, cadre supérieur de santé et I’équipe soignante
du pole de psychiatrie, CH de Somain

15:10 | Temps d’échanges avec la salle

15:30 | Indication des pratiques de contention et d’isolement :
décision ou prescription médicale ?

Dr Christian Miiller, président de la Conférence nationale des
présidents de CME de CHS

16:00 | Regard des intéressés ou désintéressé ?

Claude Finkelstein, présidente de la Fnapsy (Fédération natio-
nale des associations d’usagers en psychiatrie)

16:30 | Temps d’échanges avec la salle

16:50 | Conclusion et clture de la demi-journée

Inscription en ligne
www.santementales962.com

Q)

Fédération
Nord - Pas-de-Calais

Régionale ricrdic
de Recherche en Santé Mentale
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UNE
DEMI-JOURNEE
DE LA F2RSM

Que fait la psychiatrie
aI'hopital général ?

Inscription en ligne
www.santementales962.com

a a7,
SV A

En 1960, naissait une
circulaire, acte fondateur des
secteurs en psychiatrie géné-
rale et fruit du combat anti-
asilaire d’'une nouvelle gé-
nération de psychiatres

aprés-guerre.

Premier secteur de
psychiatrie rattaché a
un hopital général de
Picardie en 1975, le
secteur 8oGos or-
ganise cette demi-
journée de la F2RSM
des Hauts-de-France
afin d’illustrer 4o ans de pra-
tique dans la Cité.

Progra mme

Fedération
Régionale de Recherche

en Psychiatrie et Santé Mentcle

Hauts-de-France
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vy Evénement coorganisé par
"la Fédération Régionale de Recherche en Psychiatrie
: et Santé Mentale (F2RSM) des Hauts-de-France et
Le Centre'de ressources sur le handicap psychique (CREHPSY) Nord - Pas de Calais

Handicap psychigue 08

Schizophrenie

CREHPSY Nord - Pas de Calais
Salle Flandres
Parc Eurasanté Est, 235 avenue de la recherche
Entrée B - 2¢me étage
59120 Loos

Programme

18n00 Accueil

1830 Introduction
Matthieu Ochin, Directeur CREHPSY

18h45 Présentation du rapport
Données de preuves en vue d’améliorer le parcours de soins ef
de vie des personnes présentant un handicap psychique sous
tendu par un trouble schizophrénique
Pr Christine Passerieux, Service de Psychiatrie de I'adulte Centre

Hospitalier de Versailles

19h30 Echanges avec la salle

Animateurs

Pr Pierre Thomas, Chef du Pole de Psychiatrie, Médecine Légale, et Médecine
en Milieu Pénitentiaire du CHRU de Lille et Président du conseil scientifique de la
F2RSM

Matthieu Ochin, Directeur CREHPSY Nord - Pas de Calais

Attention nombre de places limité

Inscription et renseignements

QLS

Inscription en ligne REmEl Foeation
hitp://www.crehpsy-npdc.fr/inscription-evenement-f2rsm-crehpsy.html o Régionale de Recherche
Participation gratuite et ouverte & tous sous réserve dinscription en Peychiatrie etiSoniée. Mentale

Renseignements
Partél. 0320 16 56 10
Par mail contact@crehpsy-npdc.fr
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Le Gym®

08:30 | Accueil des participants

09:00 | Allocutions d’ouverture

- Dr Martine Lefebvre, présidente de la F2RSM des Hauts-de-France
- Corinne Darré, déléguée régionale, Fehap

- Jérémy Crépel, adjoint a la santé, ville de Lille

- Dr Matthieu Derancourt, conseiller médical, ARS Nord - Pas-
de-Calais - Picardie

Modérateur de la matinée : Pr Vincent Dodin, GHICL

09:30 | La psychiatrie a-t-elle le monopole de la santé mentale ?
La santé mentale peut-elle se passer de la psychiatrie ?

- Pr Pierre Thomas, chef du pdle de psychiatrie, médecine [é-
gale et médecine en milieu pénitentiaire, CHRU de Lille

- Matthieu Ochin, directeur, Crehpsy

- Discutante : Liz Marote, directrice du Centre de prévention
et réadaptation cardio-vasculaire Léopold Bellan d’Ollencourt -
Tracy le Mont

11:00 | Pause

11:30 | Déconstruisons les mythes

«La bipolarité est un trouble de la personnalité»
«Les schizophrénes sont dangereux»

«Les dépressifs sont des simulateurs»

«0n ne peut pas prévoir un suicide»

«Les addictions résultent d’'un manque de volonté»

nts com
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Lorsque la santé

mentale des personnes suivies

dans les établissements de santé a carac-
tére sanitaire ou médico-social est en jeu, le
recours a la psychiatrie s’impose.

Complexe, l'offre de soin en psychiatrie de-
meure cependant mal connue. Se pose alors la
question de sa lisibilité et de son articulation
avec les autres structures régionales. Le pay-
sage de l'offre de soin actuel démontre pour-
tant une volonté régionale de faire prévaloir la
pertinence du parcours-patient intégrant une
globalité de prise en charge, en dépassant les
barriéres statutaires.

Cette journée co-animée par la FEHAP Nord-Pas-

de-Calais-Picardie et la F2RSM des Hauts-de-

France propose un éclairage aux professionnels
concernés par ces questions.

par les membres de I’Association lilloise de linternat et du
post-internat en psychiatrie (Ali2p)

Discutante : Céline Andernack, résidence Pont-Berton de
ProBTP RMS

13:00 & 14:15 | Déjeuner libre

Modératrice de |‘aprés-midi Carole Bridoux, directrice,
clinique des 4 cantons, fondation santé des étudiants de
France (FSEF)

14:15 | Psychiatrie : offre de soin et parcours du patient

- Francois Caplier, directeur des affaires générales, EPSM de
I’agglomération lilloise : La sectorisation et I’offre de soin du
service public

- Dr Marion Hendrickx, hopital St Vincent de Paul : la psychia-
trie a I’hdpital général

- Dr Martine Lefebvre : l‘articulation public-privé

15:45 a 16h15 | Temps d’échanges avec la salle

16:15 | Cloture de la journée
Carole Bridoux

Inscription en ligne
www.santementales962.com

s Federation
Régionale de Recherche
en Psychiatrie et Scnté Mentale
v
FEHAP
ABLISSEMENTS HOSPITALIERS & D'A

ATION DES ETABLISSEMENTS HOS £l D'AIDE A LA PERSONNE
PRIVES NON LUCRATIFS

Nord-Pas-de-Calais-Picardie

63



I
2016

La recherche en psychiatrie,
d quoi ¢ca sert ?

Mardi | | octobre 2016 | Lille
8¢ journée scientifique de la F2RSM

En cette période ou la rentabilité & court terme des activités est mise en avant par les acteurs
politiques et ¢conomiques, oU la question de I'évaluation est centrale, notre questionnement du
jour vient & point nomme.

Depuis pres de 10 ans maintenant, la F2RSM des Hauts-de-France promeut la recherche en psy-
chiatrie et santé mentale dans la région : connaissance ¢pidémiologique, soutien aux recherches,
¢valuation de dispositifs expérimentaux, aide méthodologique, partage d'expériences, création
de réseaux... Son action federe et mobilise les ¢nergies de ses adhérents, tous partenaires - indé-
pendamment de leur statut juridique - autour d'une action collective : une meilleure prise en soin
de la personne souffrant de troubles psychiques.

A l'occasion de cette 8¢ journée scientifique, nous inverserons les schemas traditionnels de la
transmission des savoirs. C'est vous qui prendrez la parole pour faire remonter «En quoi la re-
cherche en psychiatrie sert votre pratique ?».

Siege du Conseil régional Inscription libre mais
Fedération

Régionale de Recherche Boulevard Hoover & Lille ObligOTOir@ sur le site

Psychiat t Sante M | ; 8 -
S vcigitia 2ule enioe Métro : Lille grand palais www.santementale5962.com




@ 8:30 : ACCUEIL

@ 9:00 : OUVERTURE DE LA JOURNEE
- Dr JeanYves Grall. directeur général. Agence
Régionale de Santé
- Grégory Tempremant, Conseiller régional
- Dr Martine Lefebvre, présidente, F2RSM des Hauts-
de-France

Présidents de séance :

- Pr Pierre Thomas. président du conseil scientifique,
F2RSM des Hauts-de-France

- Dr Valérie Yon. présidente de la CME. CH Pinel.
Amiens

@ 9:40 : CREER DES INDICATEURS PERTINENTS POUR
LES NOUVEAUX ENJEUX SANITAIRES
Les résultats de I'étude Mopsy présentés par :
- Dr Claire-Lise Charrel. référente Mopsy. F2RSM des
Hauts-de-France

® 10:10 : CONTRIBUER A LACTION EN
SANTE PUBLIQUE
La recherche évaluative du dispositif
VigilanS présentée par :
- Dr Maxime Dehem, référent VigilanS

® 10:40 : EBRANLER LES PARADIGMES  \\| LUttt
I

ET MIEUX COMMUNIQUER
La recherche-action du programme
Papageno présentée par :

Dr CharlessEdouard Notredame.
chargé de I'évaluation
- Cyril Masurel, journaliste. La Voix du
Nord

el

@ 11:10 : PAUSE

Présidente de séance :
- Audrey Fontaine, présidente, Association lilloise de
linternat et du post-internat en psychiatrie (Ali2p)

@ 11:30 : PRENDRE DES DECISIONS EN ACCEDANT A
DE LINFORMATION SUR LES BESOINS ET LETAT DE
SANTE MENTALE DE LA POPULATION
Sirsé. un outil interactif d'indicateurs en santé men-
tale présenté par :

- Laurent Plancke, chargé d'études, F2RSM des Hauts-
de-France

- Christian Burgi. directeur, EPSM Val-de-Lys - Artois.
Saint-Venant

MODALITES

11 octobre 2016 a Lille

Inscription libre mais obligatoire sur le site
www.santementale5962.com

RENSEIGNEMENTS
M : communication.f2rsm@santementale5962.com
T:03204410 34

12:00 : OUVRIR DES PERSPECTIVES ET OSER ENTRE-
PRENDRE @

Les séminaires de recherche et I'aide méthodolo-
gique présentés par :

- Dr Thierry Danel, directeur, F2RSM des Hauts-de-
France

- Stéphane Duhem. CPP Nord Ouest IV

12:30 : DEJEUNER LIBRE @

14:00 : ACCUEIL CAFE @

Présidents de séance :

- Dr Eric Thomazeau. chef du pdle de psychiatrie.
CH Valenciennes

- Dr Luc Margat. chef du pdle de psychiatrie.

CH Péronne

14:40 : FORMULER DES QUESTIONNE-
MENTS NOUVEAUX ET PARTAGER DES
PRATIQUES @

Les audits croisés et le Groupe de re-
cherche en soins infirmiers présentés
par :

- Janick Deprince, directeur des soins.
directeur qualité et gestion des
risques, EPSM des Flandres, Bailleul

- Ahmed Haddouche. infirmier. EPSM
de l'agglomération lilloise, St André

15:10 : CREER LES RESEAUX DE DEMAIN @
Psymac présenté par :

- Pr Renaud Jardri, CHRU de Lille

-Dr ClaudeDepriester.neuroradiologue.
Hopital privé le Bois

15:40 : MIEUX SOIGNER EN APPLI-
QUANT LES RESULTATS DE RECHERCHES @
La formation conduites suicidaires en Ehpad présen-
tée par:
- Dr Marie Manechez. CHRU de Lille

16:10 : CLOTURE DE LA JOURNEE @

- Vers une recherche intégrative et une coordination
nationale des dispositifs territoriaux de recherche en
psychiatrie : Pr Pierre Thomas

En transition de chaque intervention. projection de
«posters vivants>> : vignettes vidéo de présentation
d'études soutenues méthodologiguement par la
F2RSM des Hauts-de-France.

COMITE SCIENTIFIQUE

Thierry Danel, Lise Demailly, Claudine Desobry,
Bertrand Escaig, Audrey Fontaine, Abdalla Mossad,
Jean Oureib, Nathalie Pauwels, Laurent Plancke,
Jean-Luc Roelandt, Catherine Thévenon, Pierre
Thomas

Avec le soutien du Conseil régional des Hauts-de-
France. Nord - Pas-de-Calais - Picardie
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9 Q "7 handicap psychique, controverse

autour des enjeux de la reconnaissance

»> 19° soirée de I’Espace de réflexion éthique en santé mentale de la Fédération

régionale de recherche en psychiatrie et santé mentale Nord - Pas-de-Calais

Jeudi 25 février 2016 » Salles de formation de ’EPSM des Flandres - 790 route de
Locre - 59270 Bailleul

Programme
Président de séance et modérateur : Dominique Boury

| Accueil des participants

| Allocutions d’ouverture

Dr Martine Lefebvre, présidente du conseil d’administration, F2RSM
Joseph Halos, directeur, EPSM des Flandres

Dominique Lamourette, responsable de |'espace de réflexion éthique,
EPSM des Flandres

| Trajectoires et témoignages
Lecture de témoignages d’usagers du Groupe d’Entraide Mutuelle Nord

mentalités de Tourcoing.

| Controverse

Eric Bardin est chargé de mission Handi-Pacte au Centre Régional de
Ressources Pédagogiques (C2RP). Il accompagne des employeurs pu-
blics pour le développement de I’emploi des personnes en situation de
handicap.

Sylvain Cresson est directeur de la société Atouts et handicap qu’il a
fondé en 2007. Avec son équipe, il accompagne les organisations dans

la gestion du handicap.

| Echanges avec la salle

Inscription en ligne www.santementales962.com
| participation gratuite |
Plus d’information auprés de Nathalie Pauwels

communication.f2rsm@santementales962.com - Tél. 03 20 44 10 34

Faut-il cacher un han-

dicap ou au contraire, exiger

sa reconnaissance et attendre de la

société qu’elle facilite la vie d’un citoyen
porteur d’un handicap ?

Car en effet, la reconnaissance sociale du
handicap est surement une avancée de
la fin du XX¢ siécle, aussi bien en terme
de protection, de représentation dans la
vie sociale, mais aussi d’adaptation des
conditions de travail.

Pourtant, et particuliérement dans le
champ du handicap mental et psychique,
reconnaitre peut aussi conduire a stigma-
tiser, a exclure.

Au carrefour du médical et du social, le
handicap interroge. Il questionne les li-
mites des compétences de la médecine.
Il sollicite les ressources de la société
mais peut aussi se heurter a la violence
des préjugés.

Que peut souhaiter et espérer une per-
sonne porteur d’un handicap ? Qu’en est-
il des proches ? Quelles aides apporter et
dans quelles limites ?

C’est donc dans le cadre d’une contro-
verse que pourront s’éclaircir les enjeux
éthiques liés a la reconnaissance du han-
dicap.

>

))
A
Fédération
Réqionale Nord - Pas-de-Calais
de Recherche en Santé Mentale
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9 Q "’ Relation amoureuse et sexualité

dans les services de psychiatrie

»> 20° soirée de I’Espace de réflexion éthique en santé mentale de la Fédération
régionale de recherche en psychiatrie et santé mentale des Hauts-de-France

Lundi 10 octobre 2016 »» Amphithéatre de I’Ecole Supérieure de Journalisme (ES))
de Lille | 50, rue Gauthier de Chatillon a Lille

Programme

la sexualité et la vie
amoureuse, a [|’hopital, est
une question complexe. La régle, his-
EPSM des Flandres toriqguement, était plutdt celle de linterdic-

tion associée a des tolérances locales.
Et en effet, il existe des situations tempo-
raires évidentes ol l'interdiction est légitime
18h15 | Accueil des participants et protége de toute forme d’abus : on pen-
sera a la levée temporaire des inhibitions

5 ) (trouble bipolaire, prise de toxique etc.) ou
18h3° | Allocutions d’ouverture encore a une désorganisation de la pensée

Dr Martine Lefebvre, présidente du conseil d’administration, F2RSM et des comportements 3 un moment donné
Dominique Verhoest (trouble schizophrénique, état de stress post
traumatique etc.). Dans ces différentes situa-
tions, la maladie peut rendre vulnérable et
suspendre temporairement une capacité a

Présidente de séance et modératrice : Dominique Verhoest, directrice,

18h45 | Lecture de situations cliniques
Guénael Bavay et Mélanie Kermy, cadres de santé, EPSM Val-de-Lys - chivisiE 3 conisentii 6l A refiiset
Artois, Saint-Venant o N Mais qu’en est-il des patients qui sont en
Valériane Dujardin, juriste EPSM Lille-métropole, Armentiéres mesure de décider ?
Et surtout, qu’en est-il des situations plus
durables ? Lorsqu’un patient a, par exemple,
une déficience intellectuelle persistante,

19h15 Denis Vaginay est docteur en psychologie clinique. Il travaille depuis de ou encore une psychose trés invalidante :
nombreuses années les questions de la différence et de la sexualité. Il jusqu’ot faut-il interdire ou tolérer quand
+= est 'auteur de nombreux ouvrages sur cette question notamment «Une une hospitalisation se prolonge ?
% sexualité pour les personnes handicapées : réalité, utopie ou projet ?» Le probléme éthique posé est le suivant :
‘5 [éditions chronique sociale, 2014] que choisir entre protéger des patients vul-
o nérables et respecter une liberté individuelle

(celle de choisir avec qui on veut vivre une
relation) ainsi qu’un droit a la vie privée ?
20hoo | Echanges avec la salle Comment sortir de cette impasse ? Et surtout,
qui serait en mesure d’évaluer et éventuelle-
ment de décider ?

D

Inscription en ligne www.santementalesg962.com

| participation gratuite | Fedération

Plus d’information auprés de Nathalie Pauwels Regionale de Recherche
o ; en Psychiatrie et Santé Mentale

communication.farsm@santementalesg62.com - Tél. 03 20 44 10 34 Hauts-de-France
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Fédération régionale de recherche
en psychiatrie et santé mentale Hauts-de-France

4 N

SEMINAIRE RECHERCHE DE PSYCHIATRIE

2015-2016
\_ )

Dates : 21 et 22 avril 2016

Lieu : Bibliothéque - Fontan 2

Jeudi 21 avril 2016

Les grands axes et orientations de la recherche en psychiatre en 2016
9h-10h Clinique (Dr Ali Amad)

10h-11h Psychopathologie (Pr Olivier Cottencin)
11h-12h Thérapeutique / Pharmacologie (Louise Carton)
12h-13h Imagerie (Pr Renaud Jardri)

Réglementation de la recherche biomédicale

14h - 17h De la loi Huriez a la loi Jardé. Les organismes d’autorisations : CNIL,
CCTIRS, CPP, ANSM, etc. (Amélie Lecocq)

Vendredi 22 avril 2016

Rédiger un protocole de recherche en psychiatrie

oh-12h Aspects scientifiques, administratifs et réglementaires
(Pr Régis Bordet, Pr Dominique Deplanque)

La recherche en psychiatrie dans le Nord et le Pas-de-Calais

12h-13h CCOMS (Dr Jean-Luc Roelandt)

14h-15h Scalab (Pr Pierre Thomas)

15h-16h CURE (Pr Renaud Jardri)

16h-17h F2RSM (Dr Thierry Danel)
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