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l. L'Observatoire régional de la santé mentale

Ressources humaines :

Laurent Plancke, chargé d’études. 1 ETP

Alina Amariei, chargée d’études. 1 ETP

Marie-Noélle Cadou, chargée d’étude. o,5 ETP (du 2/09/2017 au 30/03/2018)
Philippe Trouiller, interne de santé publique (du 2/11/2016 au 30/04/2017)

Chloé Lepage, stagiaire réseaux sociaux et numériques (du 1°/03 au 31/07/2017)

Aminata Sy, stagiaire ingénieure informatique et statistique Polytech Lille (du 9/o5 au

31/08/2017)



1. CartoPsy® Hauts-de-France

En octobre 2017, le lancement officiel du Systéme d’information géographique sur la santé
mentale dans les Hauts-de-France a été opéré.

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 indicateurs disponibles sont organisés en 3 grands registres :

- Déterminants de la santé : age, sexe, pauvreté, CSP ...
- Offre de soins
Démographie professionnelle
Etablissements 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.

= |ndicateurs d’utilisation de la plateforme
Tableau 1. Statistiques d’utilisation de CartoPsy®. Octobre-décembre 2017.

Taches
Cartes visualisées 557
Exports Excel global 93
Exports cartes PDF 14
Exports
cartes jpg/png 9




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 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 (Dr Claude Gady-Cherrier et Michel Tahon).

= Valorisation
Trouiller P., Plancke L., Les troubles psychotiques dans les Hauts-de-France.
Une approche épidémiologique a partir des bases médico-administratives, Lille, F2RSM Psy,
mai 2017, 34 p.
https://www.f2arsmpsy.fr/fichs/16023.pdf
Plancke L., Trouiller P., Amariei A.1, Tahon M., Danel, T. Intérét et limites des bases médico-
administratives dans |’approche épidémiologique des troubles psychotiques, Congrés Adelf-
Emois, Montpellier, 30 mars 2018.

2) 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.

2,6 % des personnes hospitalisées en psychiatrie ont connu au moins un séjour de 292 jours
ou plus durant la période d’étude ; les journées en séjours longs représentaient 22,5 % des
journées d’hospitalisation a temps complet en psychiatrie. L’analyse bivariée a montré que
[’ancienneté dans le dispositif psychiatrique est fortement corrélée au taux d’hospitalisation
longue. Dans le modéle multiniveaux, les variables individuelles les plus associées a
["augmentation du risque d’hospitalisation longue sont la dépendance totale, un diagnostic
principal de trouble de développement psychologique, de retard mental, de schizophrénie, le
fait d’avoir eu une hospitalisation contrainte et une mesure d’isolement thérapeutique. Les
variations de taux d’hospitalisation longue selon le type d’établissement sont trés élevées,
mais la densité en lits d’hospitalisation ou l’intensité de [activité ambulatoire des services
ne sont pas liés a I’hospitalisation longue. Les habitants d’unités urbaines de petite taille
connaissent significativement moins de risque d’hospitalisation longue que ceux des grandes
agglomérations. Nous n’avons pas trouvé d’influence de la défavorisation matérielle ou
sociale sur les séjours au long cours.

= Valorisation
Plancke L, Amariei A. Les hospitalisations longues en psychiatrie. Revue d’épidémiologie et

de santé publique. févr 2017;65(1):9-16.


https://www.f2rsmpsy.fr/fichs/16023.pdf

3) 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. Elles ont été décrites a partir des séjours
hospitaliers a temps complet enregistrés dans le Recueil d’informations médicalisé en
Psychiatrie (RimP) en 2011 et 2012, concernant des personnes de 18 ans et plus, habitant
dans le Nord et le Pas-de-Calais. Environ 30 000 personnes majeures ont été hospitalisées a
temps complet en services de psychiatrie pendant la période d’étude. La probabilité de
réhospitalisation a 24 mois est de 51,6%. La schizophrénie et les troubles de la personnalité
sont les diagnostics le plus liés a la réhospitalisation.

= Valorisation
Plancke L, Amariei A, Flament C, Dumesnil C. La réhospitalisation en psychiatrie. Facteurs
individuels, facteurs organisationnels. Santé Publique. déc 2017;29(6)

4) Patients sous antipsychotiques et traitements de substitution aux opiacés

Un groupe de travail a été constitué, sur la proposition du Pr Alain Dervaux, professeur de
psychiatrie a I’Université d’Amiens, sur le niveau d’utilisation simultané de ces deux types
de molécules.

Les calculs effectués a partir du SNDS établissent que, parmi les 0,4% de la population avec
un diagnostic de schizophrénie, 2,6% recevaient de la méthadone ou de la buprénorphine.

5) Réponses aux demandes de données
L’observatoire est réguliérement saisi de demandes de données sur la santé mentale.
En 2017, les demandes ont porté sur les sujets suivants :
- Séjours pour TS par age, sexe et département
- Recours aux soins psychiatriques des 12-21 ans résidant sur le territoire du 59G21
- Population agée par territoire de proximité de |'Artois
- Indicateurs conduites suicidaires Lille
- Chiffres conduites suicidaires

- Données sur Communauté d’Agglomération de Béthune Bruay Artois Lys romane
perspective CLSM

- Données TCA

- Population 12-21 ans résidant sur le territoire du 59G21
- Données sur l'autisme

- Ressources humaines services psychiatrie

- Données sur la précarité

- Indicateurs conduites suicidaires Maubeuge

- Recours aux médicaments psychotropes

- CAC Hauts-de-France

- Indicateurs conduites suicidaires Roubaix
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3. L’action des centres médico-psychologiques (CMP)

Outre l’actualisation permanente des coordonnées des CMP, |’observatoire a mené 2 travaux
sur leur action.

- Une étude a partir du RimP a porté sur l’activité et les publics des CMP des Hauts-de-
France en 2015. Plus de 4 patients suivis en psychiatrie sur 5 étant désormais pris en charge
exclusivement en ambulatoire, la F2RSM Psy des Hauts-de-France a décrit la fonction pivot
des Centres médico-psychologiques (CMP). L’activité ambulatoire des secteurs de psychiatrie
adulte et infanto-juvénile des Hauts-de-France totalise 1 712 076 actes en 2015, dont 97,7%
dans le cadre de soins librement décidés. Les 194 731 patients décrits correspondent a 3,3%
de la population des Hauts-de-France, les taux de prise en charge étant équivalents chez les
hommes et chez les femmes. Une typologie des secteurs adultes en 4 classes est présentée,
a partir de variables issues du RimP (taux de prise en charge, de patients vus une seule fois,
nombre médian d’actes par patient, taux de visite a domicile ...) mais également de variables
écologiques (densité de population, de médecins généralistes, de psychiatres libéraux, taux
de chomage ..). Les différentes méthodes d’analyse confirment la grande disparité des
situations et des pratiques des CMP dans les Hauts-de-France.

= Valorisation

Rapport : Lepage C., Amariei A., Plancke L., Danel T., Les Centres médico-psychologiques des
Hauts-de-France. Activités et publics décrits dans le RimP en 2015, Lille, F2RSM Psy, juillet

2017, 36 p.
https://www.f2rsmpsy.fr/les-centres-medico-psychologigues-hauts-france-2017.html

- L’observatoire a par ailleurs apporté son concours a l’audit croisé sur le fonctionnement et
le premier accueil en CMP.

Communication orale : Lepage C., Amariei A., Plancke L., Audit croisé inter-établissements :
CMP adultes, Premiers résultats, Abbeville, 1/2 journée de la F2RSM Psy, 2 mars 2017.

Un numéro de PsyBréves a porté sur les résultats de I"audit

https://www.f2rsmpsy.fr/psy-breves-ndi-juin-2017-audit-croise-inter-etablissements-primo-
accueil-centres-medico-psychologiques-adultes-hauts-fra

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, institutions ..)
d’accéder aux coordonnées des CMP pour I’ensemble des Hauts-de-France.

En 2017, plusieurs changements de coordonnées ont été apportés, au gré des informations
transmises par les services.

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

Annuaire https://www.f2rsmpsy.fr/fichs/17470.pdf
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5. Implantation des lieux d’hospitalisation

A la suite d’une demande formulée en comité de pilotage de CartoPsy®, une enquéte
auprés des établissements ayant une activité de psychiatrie a porté sur le lieu
d’implantation des services d’hospitalisation (temps complet, jour, nuit) en psychiatrie
générale, infantojuvénile et pénitentiaire. Auparavant les capacités des établissements
n’étaient décrites qu’a leur siége (et non a la commune d’implantation).

Sept cartes nouvelles ont été créées et accessibles sur CartoPsy®.
Exemple http://www.sig-sante-hdf.fr/#|=fr;i=tp_adu.type tp_adu;v=map1

6. Héracles (troubles suicidaires 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)-Iresp. 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

Riviére M, Plancke L, Leroyer A, Blanchon T, Prazuck T, Prouvost H, et al. Prevalence of work-
related common psychiatric disorders in primary care: The French Héraclés study. Psychiatry
Res. 1 janv 2018;259:579-86.

Younés N, Riviére M, Plancke L. Work intensity in men and work-related emotional demands
in women are associated with increased suicidality among persons attending primary care. )
Affect Disord [Internet]. 2018; Disponible sur: http://www.jad-journal.com/article/So165-
0327(17)32681-2/fulltext.

Communication orale : Plancke L., Riviére M., Younes N., Souffrance psychique liée au travail

exprimée en consultation de médecine générale, Roubaix, Semaine d’information sur la santé
mentale, 14 février 2017.

7. Diagnostics territoriaux partagés sur la santé mentale

L’Agence régionale de santé Hauts-de-France a confié & la F2RSM Psy la réalisation de
diagnostics partagés en santé mentale, a I’échelle de chacun des 6 territoires de démocratie
sanitaire de la région (équivalant aux départements sauf pour le Nord, subdivisé en
Métropole - Flandres et Hainaut).

La méthodologie adoptée a mobilisé 4 sources de données :

- Les données statistiques sur les déterminants de santé, |'offre de soins et médico-
sociale, le recours aux soins et la morbi-mortalité suicidaire

- Les sites des établissements et services
- Les rapports (ARS, OR2S, Insee ..)

- Les informations recueillies dans le cadre des groupes focaux réunis pour les besoins
des diagnostics.
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Ces derniers ont associé des acteurs, le plus souvent membres des commissions santé
mentale des conférences territoriales de santé : représentants des établissements de santé,
des établissements et services médico-sociaux, des professions libérales de santé, des
associations de familles ou d’usagers, des services de I’Etat (Education nationale, PJj ..) et
des collectivités (conseils départementaux, CLSM ...)

Figure 1. Répartition des participants aux groupes focaux selon leur organisme et le territoire.

I

[N

Aisne Métropole-Flandres Hainaut Pas-de-Calais somme
[34] [34] [45] [16] [34] [31]

mHospitaliers mMédico-sociaux  mAssociations  mCollectivités territoriales Etat mProfessions libérales Divers

Deux réunions ont permis de recueillir les réactions sur les données statistiques disponibles
et les constats plus qualitatifs des participants.

En 2017, 12 réunions ont donc été organisées, qui ont associé au total 194 acteurs, soit 32 en
moyenne par territoire.

Les réunions avec les représentants de I’ARS ont permis d’adopter les contenus et le format
de présentation des résultats, dont la rédaction a débuté en 2017.

1) 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.

En 2017, les apports de la F2RSM Psy ont contribué a la publication d’un diagnostic partagé.
= Valorisation

EPSM Val de Lys - Artois, Groupement hospitalier Artois-Ternois, CH de Lens, CH d’Hénin-
Beaumont, Ahnac. Diagnostic partagé de santé mentale dans le territoire de |’Artois. 2017.

8. Observatoire national du suicide

la F2RSM Psy est membre de [|’Observatoire du suicide; elle y a présenté une
communication sur la morbi-mortalité suicidaire des jeunes

= Valorisation
Plancke L., Chevreul K., Jean-Luc Douillard J.-L. et alii, « Travaux, revue de littérature et pistes
de recherche sur le suicide a I’adolescence », in Suicide : enjeux éthiques de la prévention,
singularités du suicide a l'adolescence, 3° rapport de |’Observatoire national du suicide,
février 2018, 63-90.
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9.

Figures du mois

Edition, chaque mois d’une figure ou carte sur un sujet d’actualité. En 2017, elles ont porté

sur :

10.

L’acide valproique durant la grossesse

Le suicide en 2014

Les flux de patients pris en charge pour troubles des comportements alimentaires
Les taux de prise en charge ambulatoire en psychiatrie en France

Le suicide en prison

Les diagnostics psychiatriques des patients des CMP, par age et sexe

Les temps d’accés au CMP selon la commune de résidence

Les taux standardisés de troubles psychotiques

Les prises en charge sans consentement en psychiatrie

La localisation communale des services d’hospitalisation psychiatrique a temps
complet

Aide méthodologique et statistique

Une aide a été apportée dans les travaux suivants

Théses de médecine

Charles Billau. Le dépistage des cancers dans une population présentant des troubles
psychiatriques graves

Cindy Naudin. Type de logement et pronostic du sevrage alcool

Axel Bastien. Usages de substances psychoactives chez des anciens sportifs de haut
niveau

Mme Dumeige. Compréhension de l'audience devant le Juge des libertés et de la
détention

Céline Delerive. Epuisement des parents de patients schizophrénes

Alexandra Czyrka. Efficacité des programmes de soins sans consentement

Dipldme d’Etat d’ingénierie sociale

Séverine Lambin. La coopération avec la famille dans le parcours de soins
psychiatriques

Autres

Lucie Bailleul. Activité physique prescrite en psychiatrie

Louise Nove Josserand. Anorexie mentale

Suite a la thése de Diane De Labrouhe sur la satisfaction des patients d’UHSA (2015),
publication :

De Labrouhe D, Plancke L, Amad A, Charrel C-L, Touitou D, Bodon-Bruzel M, et al.
Hospitalisation en unité hospitaliére spécialement aménagée : enquéte de satisfaction aupreés
des patients. Revue d’épidémiologie et de santé publique. Aolit 2017;65(4):285-94.
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11. Formation

Alina Amariei a obtenu un Diplome universitaire de biostatistiques en juin 2017, permettant a
[’observatoire d’améliorer sa compétence dans ce domaine (Université de Lille).
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Il. Aide Méthodologique

1. Aide d la réalisation de travaux de thése et de mémoire

la F2RSM Psy propose aux personnels des établissements adhérents des aides
méthodologiques, réglementaires et bio-statistiques afin de formaliser des projets de
recherche lors de consultations 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 en statistiques, |’Observatoire régional de la santé mentale
est consulté.

Par ailleurs, la consultation d’aide méthodologique se propose de mettre en valeur les divers
travaux de recherche par I’encadrement des personnes dans la rédaction de communications
écrites sous forme de posters présentés lors de congrés et/ou d’articles soumis a des revus
scientifiques.

Il est prévu pour 2018, que la F2RSM Psy soit promotrice des études de certains types Il et
des types Il 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.
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2. Statut du dépistage des cancers dans une population
présentant des « troubles psychiques graves » du secteur 59G21

Charles Billau, interne en médecine générale réalise sa thése sur le sujet, son directeur de
thése est le Dr Laurent Defromont, chef de pole de psychiatrie adulte.

L’objectif principal de cette étude est d’évaluer la participation au dépistage organisé des
cancers (sein et colon) dans une population présentant des troubles psychiques graves.

Il s’agit d’une étude épidémiologique descriptive, observationnelle et transversale.

231 patients seront interrogés au moyen d’un questionnaire anonyme par un référent
(infirmier, médecin psychiatre, psychologue ou éducateur) lors d’une unique consultation de
suivi classique. Le questionnaire sera proposé au patient, aprés vérification de sa non-
opposition et relu avec le professionnel concerné.

L’aide méthodologique a été portée quant a la rédaction du protocole, a la construction du
questionnaire et une aide biostatistique.

Cette étude fera I’objet en 2018 d’un dépdt au Comité de Protection des Personnes (CPP).

3. Le type de logement influence-t-il la consommation d’alcool chez
les patients sortant d’une hospitalisation pour un sevrage ?

Cindy Naudin, interne en psychiatrie réalise sa thése sur le sujet, son directeur de thése est
le Dr Amandine Parant, psychiatre.

L’objectif principal est de mettre en évidence, chez les patients présentant un trouble lié a
l'usage de l'alcool (TLUA) hospitalisés pour sevrage, une différence du taux de rechute a 3
mois de la sortie, en fonction du type de logement.

C’est une étude de type Il de recherche interventionnelle a risque et contraintes minimes,
multicentrique, longitudinale a 3 temps.

Cette étude comporte 2 groupes de sujets selon le type de logement (inclusion : 112) :

- patients sans abri ou sans logement (56)

- patients disposant d’un logement stable (56)

L'étude se déroulera en 3 temps :

-l'inclusion, qui se fera a partir du 5éme jour d'hospitalisation via un questionnaire rempli
par le médecin avec le patient

-I'évaluation de la consommation d’alcool a 1 mois de I’hospitalisation via un questionnaire
passé par recontact téléphonique du patient

-I'évaluation de la consommation d’alcool a 3 mois de [|’hospitalisation via le méme
questionnaire que lors de 'évaluation a 1 mois, la aussi, par recontact téléphonique

L’aide méthodologique de la F2RSM psy a été portée sur la rédaction du protocole, des
questionnaires, information et aide a ’obtention des autorisations réglementaires.

Cette étude a été déposée au CPP, le promoteur est le CHU de Lille.
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4. Recherche rétrospective sur |’association entre un temps de
Potentiels Evoqués Auditifs (PEA) allongé et le diagnostic de
troubles du spectre autistique (TSA)

Le Dr Moreau, Chef de péle de psychiatrie infanto-juvénile a sollicité I’aide méthodologique
de la F2RSM Psy pour réflexion sur le sujet de recherche.

Aprés plusieurs consultations, le Dr Moreau et son équipe reviendront sur |'étude princeps et
définiront les termes d'une étude pilote préalable a la recherche.

Il s'agira de partir des dossiers de patients du service d'ORL de I'hdpital St Vincent et de
prendre tous ceux dont les PEA passés avant 3 ans sont altérés et de regarder ce que ces
enfants sont devenus par la suite sur le plan de leur développement a partir des dossiers.

Les enfants sourds seront automatiquement éliminés, car l'importance de la surdité ou
certaines pertes plus électives sur certaines fréquences ne permettent pas toujours de
visualiser les différentes ondes et donc de faire une analyse neurologique de ces tracés.

Le but est de repérer les enfants qui présenteront une anomalie du neuro-développement.

Selon les résultats obtenus, |'avis biostatsitique de la F2RSM Psy sera sollicité pour avoir une
idée du nombre de sujets a inclure pour obtenir un résultat significatif.

5. Etude de la fréquence du risque d’addiction a I’alcool, au tabac
et/ou au cannabis chez les anciens sportifs de haut niveau
francais

Axel Bastien, interne en psychiatrie est porteur de cette étude dans le cadre de sa thése.

Les sportifs de haut niveau (SHN) sont une population bénéficiant d'un suivi médical
obligatoire, qui a été étudiée a de nombreuses reprises par rapport a son usage de drogue.
Cependant, aucune étude ne s'est intéressée au devenir des anciens sportifs de haut niveau,
aprés l'arrét de leur carriére sportive, et en particulier au risque d'addiction aux substances.
Cette étude permettra une réflexion sur les mesures de prévention pouvant étre mises en
place pour cette population.

L’objectif principal est I’évaluation de la fréquence d’au moins un risque d'addiction parmi
les addictions a I’alcool, au tabac et au cannabis, chez les anciens SHN.

L'envoi d'un auto-questionnaire a la population cible se ferait par courriel. Le fait de remplir
['auto-questionnaire ferait acte de non-opposition. Une relance par mail est faite 15 jours
plus tard, puis une seconde relance par mail est faite 30 jours aprés le premier envoi. En cas
de nombre de réponses trop peu important, les différentes relances peuvent étre avancées.
Cette méthode d'investigation n'a pas d'impact direct sur la prise en charge des sujets.
Néanmoins, si les sujets éprouvent des difficultés lorsqu'ils remplissent 'auto-questionnaire,
ou jugent par eux-mémes qu'ils ont une consommation excessive de substance, les
coordonnées de drogues-info-service, de tabac-info-service et de la F2RSM Psy sont
communiquées sur le questionnaire.

L’aide méthodologique de la F2RSM psy a été portée sur la rédaction du protocole, du
questionnaire, information et aide a l'obtention des autorisations réglementaires, aide
biostatistique.

Cette étude de type Il (non interventionnelle) fera I"objet d’un dépdt au CPP en 2018.
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6. Dépistage de I’ostéoporose chez les patients psychotiques

Arthur Krainik, interne en médecine générale réalise sa thése sur le sujet, son directeur de
thése est le Dr Natacha Buzon, médecin généraliste.

C’'est une étude monocentrique régionale dans le secteur Lillois-Lommelet-Roubaix,
transversale avec un seul groupe expérimental, de catégorie II.

L'objectif principal de ['étude est d'évaluer lintérét de dépister de fagon précoce
['ostéoporose. La population cible concerne les patients schizophrénes entre 30 et 5o ans,
sous antipsychotique depuis minimum 10 ans.

Ce dépistage rentre dans le cadre de la prévention primaire des comorbidités somatiques
dont les complications osseuses par l'instauration d'un traitement anti-résorption osseuse de
type bisphosphonate, d'une supplémentation vitamino-calcique et la modification des régles
hygiéno-diététiques.

Les chiffres de fréquence de l'ostéoporose dans la population schizophréne étant trés
variables (de o a 14%), la prévalence estimée est 7%. Pour une prévalence de 7%, le
nombre de sujets a inclure est de 100.

Ces effectifs fournis sont calculés pour une précision souhaitée de 5% et un risque accepté
de 5%.

L’aide méthodologique de la F2RSM psy a été portée sur la réflexion du projet ainsi qu’une
aide biostatistique.

7. L’intéraction soignant/soigné lors de I’entretien avec un patient
en crise suicidaire

Jean-Luc Miélot, infirmier, réalise son mémoire de recherche Clinique en Soins Infirmiers sur
le théme du suicide, son directeur de mémoire est le Dr Matthieu Lustman, médecin
généraliste, sociologue.

L’objectif principal est de comprendre ce qui se joue (émotions, affectes, ressentis, vécu...)
dans linteraction de l’entretien soignant/soigné au travers du processus d’évaluation de la
personne en crise suicidaire.

Il s’agit d’une recherche qualitative, de catégorie Ill : dans un premier temps une pré-
enquéte exploratoire sera réalisée pour construire les thématiques qui vont permettre
I’orientation de la recherche. Un guide d’entretien semi-directif de huit a dix questions sera
réalisé et destiné a 3 ou 4 patients en post crise suicidaire selon le protocole d’inclusion, et
2 ou 3 infirmiers qui ont recu en entretien des patients en crise suicidaire. Dans un second
temps, une étude plus large reposant sur l’entretien d’un nombre de participants plus
important sera entreprise pour satisfaire une saturation des données.

Le choix d’un guide d’entretien semi-directif permettra aux personnes interviewées de ne
pas étre dirigées sur des réponses qui pourraient étre induites par l'intervieweur.

Il sera également procédé au cours de l’entretien a une observation du non-verbal des
personnes interviewées.
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Dans un premier temps, il sera mené des entretiens avec les patients deux a cing jours
aprés la crise suicidaire (post crise). Dans un second temps, des entretiens seront réalisés
auprés d’Infirmiers(éres) dés que possible.

L’aide méthodologique de la F2RSM psy a été portée sur la réflexion et la rédaction du
protocole.

8. Efficacité des programme de soins ambulatoires sans
consentement

Alexandra Czyrka, interne en psychiatrie a réalisé son mémoire de DES de psychiatrie sur le
sujet.

Les soins ambulatoires sans consentement mis en place par la loi du 5 juillet 2011 sont
utilisés de maniére disparate en France. Peu d’études se sont intéressées a leurs modalités
d’utilisation, aux patients concernés, a leur éventuel impact.

L’objectif principal de ’étude est d’évaluer I'impact des programmes de soins (PDS) sur
[’évolution de la prise en charge chez les patients atteints d’une pathologie psychiatrique, en
termes de réhospitalisations (nombre et durée moyenne).

Cette étude rétrospective monocentrique plurisectorielle a inclus tous les patients atteints
d’une pathologie psychiatrique, ayant été en PDS entre le 1er février 2012 et le 30 septembre
2015, pendant une durée d’au moins 180 jours et connus de leur secteur pendant au moins
180 jours avant [’hospitalisation index. L’hospitalisation index est définie comme
[’hospitalisation en soins sous contrainte se poursuivant par la mise en place d’un PDS. Le
critére de jugement principal était le nombre et la durée des hospitalisations. Le nombre et
la durée des hospitalisations au cours des 180 premiers jours du PDS a été comparé au
nombre d’hospitalisations au cours des 180 premiers jours précédant |’hospitalisation index.
Aprés déclaration a la CNIL, les données issues des dossiers médicaux informatisés ont été
anonymisées. Le test de Student a été employé pour tester les différences de moyennes
enregistrées.

Résultats : L’échantillon était constitué de 49 patients, dont une majorité d’hommes (69%),
en moyenne agés de 40 ans, atteints de trouble psychotique (85,7%). Quarante et unes
hospitalisations ont été relevées au cours des 180 premiers jours du PDS contre 52
hospitalisations, sur une période équivalente, avant la mise en place du PDS (p>0.05). La
durée moyenne d’hospitalisation était de 33 jours aprés mise en place du PDS contre 13
jours avant la mise en place de soins ambulatoires sans consentement (p = 0.0468). Le PDS
initial contenait en moyenne 12 actes mensuels, le plus fréquent étant la consultation
psychiatrique. La prise d’un traitement médicamenteux était précisée dans 71% des PDS
initiaux.

Conclusion : Cette étude met en évidence une augmentation statistiquement significative de
la durée moyenne des hospitalisations dans les 180 premiers jours aprés la mise en place du
PDS, suggérant une augmentation de l’attention portée a ces patients.

L’aide méthodologique de la F2RSM psy a été portée sur la rédaction du protocole,
information a l’obtention des autorisations réglementaires et une aide biostatistique.

Une communication affichée a été présentée au congrés francais de psychiatrie a Lyon en
novembre 2017 (disponible sur www.f2rsmpsy.fr).
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9. Violence exogene da I’hopital et conséquences
psychopathologiques sur le personnel hospitalier

Marion Defretin, interne de psychiatrie réalise sa thése sur le sujet. Son directeur de thése
est le Dr Claire-Lise Charrel, psychiatre.

C’est une étude monocentrique (plusieurs services du centre hospitalier de Tourcoing),
observationnelle, transversale et comparative, de catégorie Ill.

L’objectif principal est de comparer la prévalence de la violence exogéne subie par le
personnel hospitalier entre un service d’accueil d’urgences et des services de médecine.

Le critére d’évaluation est la prévalence de victimes de violence au cours des douze derniers
mois parmi le personnel du service des urgences et des services de médecine par la
passation d’un auto-questionnaire dérivé de l'outil visant a recenser les faits de violence
utilisé par l'observatoire national des violence en milieu de santé (ONVS).

L’aide méthodologique de la F2RSM psy a été portée sur la réflexion et rédaction du
protocole, information et aide a l‘obtention des autorisations réglementaires, aide
biostatistique.

Cette étude fera I’objet en 2018 d’un dépd6t au Comité de Protection des Personnes (CPP).

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 sous la direction du Dr Claire-Lise Charrel.

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 de |’age
moyen de décés des parents de sujets atteints comme critére de jugement principal. Cet
indicateur statistique sera comparé a I’age moyen de décés dans la population générale du
Nord. L’hypothése testée est que I’age moyen de décés des parents de personnes atteints de
schizophrénie est inferieur a celui de la population générale. En effet, la santé des aidants
pourrait bien étre altérée car prendre soin d’un patient atteint de schizophrénie peut
conduire les aidants a négliger leur propre santé et donc avoir un impact en termes
d’espérance de vie. De plus le stress chronique est associé a un risque accru de troubles
cardio-vasculaires, de syndrome métabolique, de troubles endocriniens et des troubles
immunitaires.

La population de cette étude est constituée des parents qui ont une fille ou un fils agé de 30
a 55 ans dont le diagnostic de schizophrénie est posé selon les critéres du DSM-V et
actuellement suivi dans l'un des trois secteurs (G1o, G19, G20) de I’Etablissement Publique
de Santé Mentale (EPSM) de Lille Métropole.

Le nombre de sujets nécessaires a été évalué a 200 parents minimum (dont 100 parents
décédés).
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L’aide méthodologique apportée a été une aide a la rédaction du protocole, au choix des
questionnaires, information quant aux autorisations réglementaires et une aide
biostatistique.

11. Quelle compréhension par les patients de |’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. Son directeur de mémoire et le Dr Claire-Lise Charrel.

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 59G07 59G09 59G10 59G16 59G17 59G18 59G19 59G20 et
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 modification du protocole initiale, la
finalisation du protocole, l'aide a la définition de lobjectif principal et des objectifs
secondaires, réflexion sur le nombre de sujets a inclure et conseils quant a la réalisation de
la bibliographie.

12. Prise en charge de la crise suicidaire en cabinet de médecine
générale du Nord-Pas-de-Calais

Laura Landré, interne en médecine générale réalise sa thése sur le sujet, son directeur est le
Dr Denis Deleplanque, médecin généraliste.

L’objectif principal est d’identifier les difficultés des médecins généralistes du Nord-Pas-de
Calais a mettre en place une prise en charge optimale des patients suicidaires adultes en
cabinet de médecine générale.

C’est une étude qualitative avec entretiens individuels et verbatim basé sur I’enregistrement
audio avec échantillonnage raisonné.

L’aide méthodologique apportée a été une aide a la rédaction du protocole, réflexion sur le
questionnaire.
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13. Le dégarelix dans la prise en charge des auteurs de violence
sexuelle

Adeline Lefebvre, interne de psychiatrie réalise sa thése sur le sujet, son directeur de thése
est le Dr Tiphaine Séguret, psychiatre.

L’objectif est de réaliser un état des lieux de la prescription d’agoniste et d’antagoniste de la
GnRH auprés des personnes souffrantes de troubles paraphiliques sévéres en France.

Cette étude serait observationnelle, descriptive et transversale par la mise en place d'une
enquéte en ligne.

L’aide méthodologique apportée a été une aide a la rédaction du protocole, conseil quant a
la réalisation de la bibliographie.

14. Sexualité des patients psychotiques, un sujet tabou en
psychiatrie ?

Anne Marcuz, interne en psychiatrie réalise sont mémoire sur le sujet, son directeur de
mémoire est le Dr Thévenon, psychiatre

L’objectif principal de cette étude est de montrer qu’évoquer la sexualité avec leurs patients
psychotiques est génant pour la majorité des psychiatres.

Une recherche bibliographique a permis de mettre en évidence le peu de données récentes
sur ce sujet.

Sera utilisé un questionnaire anonyme en ligne a destination des médecins psychiatres
(internes compris) des Etablissements Publics de Santé Mentale, des Cliniques privées, des
Etablissements de Santé Privés d’Intérét Collectif, HOpitaux Généraux de la Région Hauts de
France.

Ce questionnaire comportera 30 questions réparties en 3 parties : Profil du psychiatre,
troubles sexuels et maladie psychotique, troubles sexuels et antipsychotiques.

L’aide méthodologique apportée a été axée sur la rédaction du protocole, l'aide a la
définition de lobjectif principal et des objectifs secondaires, aide a la diffusion du
questionnaire.

15. Repérage des enfants a risque de troubles du spectre autistique
(TSA) par les professionnels de premiére ligne

Cécile Phan, interne en psychiatrie réalise son mémoire sur le sujet, le Dr Patricia Do Dang,
psychiatre infanto-juvénile est sa directrice de mémoire.

L'objectif principal est d'évaluer la qualité du repérage des signes d'alerte orientant vers un
trouble du spectre autistique chez un enfant de moins de 3 ans par les professionnels de
premier recours.
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C’est une étude transversale descriptive des pratiques des professionnels de la petite
enfance, de I’'Education nationale et de la santé au contact d’enfants de moins de 3 ans dans
la commune de Lille.

Un répertoire des professionnels concernés a été créé a partir des pages jaunes et des
répertoires municipaux.

Le questionnaire a été construit sur Google Forms d’aprés les recommandations francaises de
la Haute Autorité de Santé de février 2018 et comprend 3 parties : identification du
professionnel, pratique et prise en charge, sensibilisation au trouble du spectre autistique.
Le questionnaire sera adressé par mail aprés appel téléphonique. Les réponses anonymes
sont collectées sur excel et les résultats sont l’objet d’une analyse multivariée.

L’aide méthodologique apportée a été axée sur la réflexion de I’étude, I’aide a la définition
de I’objectif principal et des objectifs secondaires, aide a la création du questionnaire.

16. Prise en charge des scarifications par les médecins généralistes

Le Dr Rachid Abdelkhalki réalise sa thése de médecine générale sur le sujet, le Dr Claire-Lise
Charrel est son directeur de thése.

Pour son mémoire de DES en psychiatrie, Lionel Matina a déja réalisé une étude sur les
données épidémiologiques concernant les personnes ayant recours aux scarifications prises
en charge aux urgences de la métropole Lilloise.

Pour enrichir ce premier travail limité aux cas traités par les urgences, les médecins
généralistes ont été impliqués dans cette étude afin de |’élargir et de la rendre plus
pertinente.

L’objectif principal est de mesurer la proportion de médecins généralistes des Hauts-de-
France confrontés a des patients qui présentent des automutilations par coupures cutanées
type scarifications.

Les médecins généralistes recevront par mail un questionnaire anonyme (2 relances)
accompagné d’une lettre d’information, par le biais de la F2RSM Psy.

L’aide méthodologique apportée a été une aide au choix du sujet de thése, aide a la
rédaction du protocole, aide a la rédaction du questionnaire.

17. 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
en 2016 avait sollicité la F2RSM Psy sur le sujet.

L’objectif principal de cette étude était 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 plutot utilisé comme
outil occupationnel.
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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.

Un poster vivant a été présenté lors de la journée scientifique de la F2RSM Psy de 2016.

En 2017, I’aide méthodologique apportée a été une aide a la rédaction de poster ainsi qu’une
aide biostatistique.

Une communication affichée a été présentée lors du 15€ congrés de I’Encéphale de janvier
2017 (disponible sur le site internet de la F2RSM Psy : www.f2rsmpsy.fr)

18. Evaluation de l'efficacité du site www.saidersoimemegoy.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 l'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.

19. Consultations d’aide méthodologique classées sans suite

- Emeline Ollitraut, interne en psychiatrie pour une recherche sur le théme « Quelles
spécificités des dessins du bonhomme et de la famille chez ’enfant douloureux

- Mathilde Robert, interne en médecine générale pour une recherche sur le théme « Prise en
charge du syndrome dépressif chez la personne agée chez le médecin généraliste »
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lll.  Analyse, perfectionnement et partage des pratiques

1. Audit croisé inter-établissements

En 2017, le groupe technique a étudié et réalisé le questionnaire du futur audit croisé inter-
établissements qui se déroulera en avril 2018 sur le théme « ['hospitalisation des
adolescents dans les unités de psychiatrie adulte ».

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 2015 et se compose de 13 membres (directeurs de soins, cadres et
cadres supérieurs de santé, infirmiers).

Les membres du G2RSI bénéficient d’une formation a la recherche en soins infirmiers
financée par la F2RSM Psy. Deux sessions de formation ont eu lieu en février et novembre
2017, assurée par M. Geneviéve Roberton, Directrice de Perf Santé.

La recherche retenue est la suivante « Quels sont les facteurs impliqués dans la décision de
[’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 I'IDE dans ce processus décisionnel 7 »

Une enquéte exploratoire est en cours de réalisation au sein d’établissements adhérents de
la F2RSM Psy.

3. Espace de réflexion éthique en psychiatrie et santé mentale
(ERESM)

1) Soirée débat

Le 28 septembre 2017, en partenariat avec I’EPSM de |’agglomération lilloise, s’est tenue une
soirée de l’espace I'’ERESM. Portant sur « La place des proches a I’hopital », elle a regroupé
82 personnes.

Les interventions sont disponibles sur le site web (www.farsmpsy.fr- onglet Nos
événements). Programme en annexes.
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2) Collaboration ERESM et ERER Nord-Pas-de-Calais et ERER Picardie

Au niveau régional, I'ERESM et les ERER ont organisé un colloque « Face aux personnes
atteintes de troubles mentaux : Tous concernés » qui s’est tenu le 8 décembre 2017 a Saint
Quentin. Le programme est en annexe est disponible sur le site web (www.f2rsmpsy).

Ce colloque est initiateur d’une collaboration future entre I’ERESM et I'ERER des Hauts-de-
France.

3) Séminaire d’initiation a I’éthique en psychiatrie

En 2017-2018 est proposé aux internes de psychiatrie ce nouveau séminaire proposé par :
- La F2RSM Psy

- L’espace régional de réflexion éthique du Nord Pas de Calais

- L’espace régional de réflexion éthique de Picardie

- Le centre d’éthique médicale de |'université catholique de Lille

Le programme est en annexe.

4) Démarche éthique et accompagnement des pratiques

La F2RSM Psy a parmi ses missions, celle de favoriser la réflexion éthique au sein des
établissements et des services de psychiatrie et de santé mentale de notre région.

En réunion du 9 février 2017 'espace de réflexion éthique de la F2RSM psy a proposé un
accompagnement a la réflexion éthique des pratiques professionnelles des établissements
adhérents.

Pour ce faire, M. Dominique Boury, Conseiller recherche en éthique clinique, le Dr Pierre
Hum, le Dr Thierry Danel ont initié cette démarche avec I'EPSM Val-de-Lys - Artois.

L’objectif est d’articuler, sur 18 mois, deux phases successives, complémentaires mais
distinctes, mobilisant des méthodologies et des modalités d’évaluations différentes.

La premiére étape est celle de la détermination des axes de changement. Elle combine le
travail réflexif, critique d’un groupe de professionnels de [’établissement, volontaire et
engagé pour ’ensemble des réunions, et le relai institutionnel d’un comité de pilotage, qui
étudie la faisabilité des projets présentés, valide les choix et s’engage a les porter au sein de
[’établissement.

La seconde étape est celle de la mise en place et de I’évaluation du projet. Il s’agira de
constituer un groupe d’animation et de conduite de projets qui déterminera la méthodologie,
les critéres d’évaluation et le calendrier.

Le théme retenu par I’EPSM Val-de-Lys Artois en été la sexualité et la vie affective a I’EPSM
Val- de-Lys - Artois.
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Valorisation des

1. Demi-journées d’échanges

En 2017, 3 demi-journées se sont tenues.

Les interventions sont disponibles sur le site web (www.farsmpsy.fr- onglet Nos
événements).

Programmes en annexes.

Date Lieu Théme Participants

16/05/2017

Clinique Ste

. Des électrochocs a I’électroconvulsivothérapie 63
Monique (02)

20/06/2017 | CH Abbeville (80) | Résultats de I"audit croisé : accueil en CMP 59

07/12/2017

Centre les Famille-soignants : la coopération dans le

. . 128
Marronniers (62) | parcours de soin

2. Journée scientifique

Le théme de la journée annuelle de la F2RSM Psy était « La E-psychiatrie »

Cette rencontre a eu lieu au Nouveau siécle a Lille, le 17 octobre 2017 et a rassemblé 185
personnes.

Les interventions ainsi que les statistiques de participation sont disponibles sur notre site
web (www.farsmpsy.fr - onglet Nos événements).

Programme en annexe.

3. Autres manifestations

A noter en 2017 :

Le 27 juin, une cérémonie a 'occasion du 10°™ anniversaire de la F2RSM Psy Hauts-de
France a été organisée au sein du Palais Rihour a Lille. Une cinquantaine de
participants (directeurs, présidents de CME des établissements adhérents et
partenaires institutionnels de la région) étaient présents. A cette occasion, un film
retracant I’histoire de la création de la Fédération a été réalisé en partenariat avec
[’école d’animation Pdle 3D.

Les 6, 7 et 8 novembre, la F2RSM Psy Hauts-de-France a participé a ’organisation du
congrés du Consortium international de recherche sur les hallucinations. Le
programme comprenait une journée ouverte de conférences sur les hallucinations par
des experts internationaux (le 6 novembre 2017, 300 participants), suivis de 2 jours
(les 7 et 8 novembre 2017, 150 participants) en groupes de travail thématiques.

Le 20 novembre, la F2RSM Psy a organisé la restitution publique de I’étude « santé en
population carcérale » financée par I’ARS Hauts-de-France.
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4. Participation

internationaux

aux

congres

régionaux,

nationaux

et

La F2RSM Psy a communiqué par communications orales, affichées ou tenue de stands :

Date Lieu Nom Etat Titre d'intervention | Auteur, co-auteur
Communication  [Psychothérapie et parcours [Maryline Grébert, Jacquie De La
affichée en infertilité ? Haye

L R . . o, Etats des lieux sur la
18 au 20 janvier 2017 Paris 15¢ congrés de I'Encéphale préconisation de I"activité
Co!nm)unlcatlon phy5|que et sportive par les Lucie Bailleul
affichée psychiatres et
pédopsychiatres de la
région des Hauts de France
S . Journées nationales pour la |Communication |Pourquoi parler du suicide .
31 janvier 2017 Poitiers . - X Nathalie Pauwels
ention du suicide orale dans les medias ?

_— . Journées nationales pour la [Communication  [Pourquoi parler du suicide |_. N

2 février 2017 Paris P . > ) Pierre Grandgenévre
prévention du suicide orale dans les medias ?

. Journées nationales pour la [Communication  [Pourquoi parler du suicide .

3 février 2017 Bordeaux P . > - Nathalie Pauwels
prévention du suicide orale dans les medias ?
Table ronde
. ) . Mieux . . .
. Semaine d’information en Présentation des résultats
14 mars 2017 Lille . comprendre la s O Laurent Plancke
santé mentale de I"étude Héraclés
souffrance au
travail
- . Débat public de I"’Académie [Communication Notre Societe 'est—elle .
15 juin 2017 Paris : P pathogéne ? L'exemple de [Nathalie Pauwels
Nationale de Médecine orale . AN
la contagion suicidaire
Premiers résultats d’un
Mars 2017 Nancy Journées Emois Communication programme de recontact Laurent Plancke
orale des suicidants dans le Nord
Pas de Calais
Mars 201 Lille d?:g(i?oa?:'Z(:Sdgig(ﬁges Communication  [Psychothérapie et parcours [Maryline Grébert, Jacquie De La
7 g affichée en infertilité ? Haye
sexuelle
Les pédopsychiatres et
Colloque national de Communication "équithérapie : une
12 mai 2017 Paris I'institut de formation en enquéte auprés des Johanna Badel
PSRN orale ]} X
équithérapie pédopsychiatres de la
région Hauts-de-France
. - . congres |ntefnat|on_al Communication  [Pédophiles : diagnostic,
31 mai au 2 juin 2017 Montréal Fancophone sur l'agression N . - > Laurane Lepen
affichée évaluation et traitement
sexuelle (CIFAS)
115¢me colloque - . ,
Juin 2017 Dijon brnational de l’association du Communication \Cachez ce sm_ude que l'on Pierre Grandgenévre
orale ne saurait voir !
CPNLF
14 septembre 2017 Morlaix ]our,nees.nanonale.s_pour la {Communication |Pourquoi parlfer du suicide Nathalie Pauwels
prévention du suicide orale dans les medias ?
Communication [La mortalité de patients Laurent Plancke
orale psychiatriques
Evaluation d’un programme
Communication |régional généralisé de Laurent Plancke
. N orale recontact de patients
Octobre 2017 Amiens Congres ADELF-SFSP suicidants
Trajectoires socio-
s professionnelles et risque
Communication .2 L
s de mortalité par suicide : [Laurent Plancke
affichée P
analyse des données de la
cohorte Gazel
N o - Déployer Papageno : un
Octobre 2017 Toulouse Congrés de la Societe de  \Communication (contre) modéle de Nathalie Pauwels

ormation Psychiatrique

orale

psychiatrie translationnelle
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12 et 13 octobre 2017

La violence aux urgences et
ses conséquences
psychopathologiques :
étude au Service d’Accueil
et d’Urgences du Centre
Hospitalier de Douai

19émes Journées
entifiques Internationales des
CUMP et de
Psychotraumatologie de
[’AFORCUMP-SFP

Communication

Toulon affichée

Eugénie Auxenfants

Novembre 2017 Lyon

Description de l'effet des
programmes de soins sur la
prise en charge des
patients atteints d’une
pathologie psychiatrique :
étude rétrospective au sein |Alexandra Czyrka
de 'EPSM de
l"agglomération lilloise
(impact des programmes
de soins sur la prise en
charge des patients)

Communication
affichée

Congreés francais de
psychiatrie

Evaluation du traitement
médiatique du suicide dans |Joffrey Manchon
la presse écrite frangaise

Communication
affichée

Stand Nathalie Pauwels

5 décembre 2017

Journée Psychiatrie et Justice|Stand Gaétan Bécu

5. Publications

En 2017, 9 articles ont été publiés, dont 5 dans des revues a comité de lecture.

Revues a comité de lecture :

Notredame CE., Pauwels N., Walter M., Danel T., Nadrino JL., Vaiva G. Why media
coverage of suicide may increase suicide rates : an epistemological review. In Media
and suicide, 2017, transaction publishers, New York : 133-158

Notredame CE. L’effet Papageno pour prévenir la contagion suicidaire, propos
recueillis par Bernard Granger. Revue PSN (Psychiatrie, Sciences humaines,
Neurosciences), 2017 ; 15 : 21-27

De Labrouhe D., Plancke L., Amad A., Charrel C.-L., Touitou D., Bodon-Bruzel M.,
Thomas P., Fovet T. Hospitalisation en unité hospitaliére spécialement aménagée :
enquéte de satisfaction auprés des patients. Revue d’épidémiologie et de santé
publique, 2017 ; sous presse

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

Plancke L. Epidémiologie des conduites suicidaires des personnes dgées. Neurologie,
Psychiatrie, Gériatrie, 2017 ; 17 : 136-143

psychiatrie. Revue

Revues didactiques :

Fovet T., Plancke L., Thomas P. Prévalence des troubles psychiatriques en prison.
Santé mentale, 2018 ; 227 : 32-38

Notredame C.E., Grandgenévre P., Pauwels N., Danel T. Vaiva G., Walter M.
Communiquer sur le suicide a enjeu éthique exceptionnel, responsabilités
singuliéres. Suicide : enjeux éthiques de la prévention, singularités du suicide a
['adolescence, 3e rapport de [’Observatoire national du suicide, février 2018, 52-62
Plancke L., Chevreul K., Jean-Luc Douillard J.-L. et alii. Travaux, revue de littérature et
pistes de recherche sur le suicide a l’adolescence. Suicide : enjeux éthiques de la
prévention, singularités du suicide a l'adolescence, 3e rapport de |’Observatoire
national du suicide, février 2018, 63-102

Pauwels N. En cas de suicide, l’entreprise peut prévenir la contagion suicidaire.
Entreprise & carriéres, 2017 ; 1339 : 32-33
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La F2RSM Psy a réalisé 3 psybréves (exposé synthétique et thématique des travaux menés).
Cette année les thémes abordés sont :

e Psy.Bréves n°12, janvier 2017. Troubles dépressifs et non-recours aux soins

e Psy.Bréves n°13, avril 2017. Etat des lieux des structures de soins dans la prise en
charge de I’anorexie mentale dans les Hauts-de-France

e Psy.Bréves n°14, juin 2017. Audit croisé inter-établissements : primo-accueil et activité
des centres médico-psychologiques adultes dans les Hauts-de-France

Ainsi que 2 publications :

e Mars 2017 : Programme de recontact des personnes suicidantes VigilanS. Evaluation
quantitative 2015 (processus et résultats)

e Septembre 2017 : Les Centres médico-psychologiques des Hauts-de-France. Activités
et publics décrits dans le RimP en 2015

6. Site web et lettre d’information

En 2017, il y a eu 4593 visites par mois en moyenne, soit 153 visites par jour (151 en 2016).
Avec plus de 400 visites le jour de la sortie de la lettre d’information.

Les pages les plus consultées pour l’année 2017 sont :

- L’annuaire des CMP avec 11 566 visites soit 32 visites par jour

- La page d’accueil du site avec 8553 visites sur I’année

- L’agenda avec 1088 visites soit 91 visites par mois

- La cartographie des secteurs de psychiatrie adulte avec 808 visites sur I’lannée

- La cartothéque avec 709 visites

- Les différents événements proposés par la F2RSM Psy (Soirée éthique, demi-journées,
journée scientifique...)

La lettre d’information est adressée a I’ensemble des abonnés tous les 15 jours. A la suite du
relookage de celle-ci fin décembre 2016, nous comptions 3495 abonnés. La derniére lettre de
2017, datant du 12 décembre, en comptait 3782. Le nombre de clics sur la lettre
d’information est de 320. Pour information, taux moyen de clics par rapport aux lettres de la
F2RSM Psy Hauts-de-France envoyées : 10% (la moyenne nationale de clics sur une lettre
dans la discipline santé est de 4,2%).
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1.

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.

2.

En 2017, 10 articles mentionnant la F2RSM Psy ont été publiés dans la presse.
on les répartit ainsi :

Presse régionale : 2

Dépéches APM : 1

Presse spécialisée : 5 dont 1 article Hospimedia

Presse nationale : 2
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VI. Expertises

1. Programme Papageno

Papageno est un programme frangais ayant pour but de produire et diffuser des solutions
innovantes pour tous ceux qui souhaitent s'engager dans la prévention de la contagion
suicidaire, la promotion de l'entraide et l'accés aux soins. Il est porté par la F2RSM Psy
Hauts-de-France en partenariat avec le Groupement d’Etudes et de Prévention du Suicide
(GEPS). Il est soutenu financiérement par la Direction Générale de la Santé (DGS).

1) Action déployées en 2017

Les étudiants en école de journalisme
En 2017, 5 rencontres-formation ont été organisées :
- 18 janvier 2017 : Ecole de journalisme de Bordeaux (33 étudiants)
- 7 avril 2017 : ES) Pro Montpellier (23 étudiants)
- 15 mai 2017 : CFPJ Paris (12 étudiants)
- 24 octobre 2017 : I)BA Lyon (17 étudiants)
- 24 novembre 2017 : ESJ Lille (62 étudiants)

Les journalistes en activité
Formations-flash au sein des rédactions de grands groupes médiatiques et des clubs de
presse :

- 30 mars 2017 : club de la presse Lyon (6 journalistes)

- 29 juin 2017 : club de la presse Le Mans (10 journalistes)

- 14 septembre 2017 : rédaction du télégramme de I’Ouest (10 journalistes)

- 24 novembre 2017 : club de la presse Bordeaux (7 journalistes)

- 5 décembre 2017 : club de la presse Strasbourg (5 journalistes)

- A noter : 9 janvier 2017 : diffusion du numéro de téléphone Papageno dans toutes les

rédactions du journal La Voix du Nord + téléphone d’astreinte

Diffusion d’alertes médias en cas d’événement a risque d’effet Werther :
- 4 janvier 2017 : alerte médias suicide Jean-Michel Rétif, émission Mé
- 7 février 2017 : alerte médias suicide IDE Centre Pompidou
- 12 mars 2017 : alerte médias blue whale challenge
-2 avril 2017 : seconde alerte médias sur le Blue whale challenge
-2 mai 2017 : point de vue Papageno sur la série « 13 raisons de »
- 12 juillet 2017 : alerte médias suicide juge JM Lambert
- 21 juillet 2017 : alerte média suicide Chester Bennington, chanteur Linkin park
- 13 novembre 2017 : alerte média suicide dans les forces de |’ordre

17 retours presse quant au programme :
- Presse quotidienne régionale : 6
- Presse spécialisée : 8
- Presse nationale : 2
- Reportage TV : 1

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 :
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- Du 20 au 23 mars 2017 : media training, congrés du GEPS, Metz
- 1er décembre 2017 : media training psychiatres (31) + media training internes (16),
congreés frangais de psychiatrie

Mini-media-training (intervention flash sur le stand lors des congrés) :
- 1er décembre 2017 : CFP Lyon (30)

La prévention des phénoménes d’imitation sur les réseaux sociaux
Pour le web et les réseaux sociaux, élaboration d'une stratégie intégrant divers outils
numériques destinés a lutter contre la contagion suicidaire, repérer les internautes a risque
de conduites suicidaires, promouvoir leur accés aux soins et encourager |'entraide.
=>» Obtention d’un financement de la DGS pour opérationnaliser cette stratégie en termes
d'outils a développer, de démarches de communication a mener, d'acteurs a
mobiliser et de budget a consacrer.

L’assise d’une expertise nationale et internationale
En 2017, I"équipe du programme a été sollicitée pour son expertise en prévention de la
contagion suicidaire par :

- le groupe de travail suicide du Conseil national de la santé mentale

- I’Observatoire de la parentalité et de |'éducation numérique (axe réseaux sociaux)

- les services pénitentiaires de la région Hauts-de-France (axe postvention)

- I’ARS Auvergne Rhone-Alpes (axe repérage des hot-spots)

- le Conseil Local de Santé Mentale de Lille (axe repérage des hot-spots et sentinelles)

Au niveau international, I’année fut marquée par :
- le 10 mars 2017 : rencontre centre de prévention du suicide flamand
- le 23 mars 2017 : rencontre centre de prévention du suicide wallon
- en octobre 2017 : traduction en francais de |'actualisation des ressources d’aide aux
journalistes éditées par I’OMS et I'IASP et obtention du label OMS

2) Communications dans les congrés et publications en 2017

Communications

- 31 janvier 2017 : présentation du programme a la JNPS, Poitiers (450 participants)

- 2 février 2017 : présentation du programme a la JNPS, Paris (UNPS) (200 participants)

- 3 février 2017 : présentation du programme a la JNPS, Bordeaux (150 participants)

- 29 mars 2017 : crise suicidaire et prévention de la contagion suicidaire. Journée sur le
théme « Problématique suicidaire », pour les assistantes sociales des Ministéres
sociaux, Paris (30 participants)

- 15 juin 2017 : participation débat public, Académie nationale de médecine, Paris

- 15 juin 2017 : innovation en matiére de suicide, CPNLF, Dijon (60 participants)

- 14 septembre 2017 : présentation du programme, journée mondiale de prévention du
suicide, Morlaix (170 personnes)

- 6 octobre 2017 : Papageno un modéle de psychiatrie translationnelle, congrés SIP,
Toulouse

- 12 octobre 2017 : présentation du travail avec les médias, journée annuelle fondation
Deniker, Paris

- 17 octobre 2017 : prévention du suicide, I’appel du numérique. 9éme journée
annuelle scientifique de la F2RSM Psy Hauts-de-France, Lille

- Décembre 2017 : poster Evaluation du traitement médiatique du suicide dans la
presse écrite francaise
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- 15 décembre 2017 : quel traitement de la mort dans les médias ? journée thématique
de I'l)BA, Bordeaux

Valorisation

- Notredame CE., Grandgenévre P., Vaiva G., Séguin M. At least one reason more
why ? European Child & Adolescent Psychiatry. Publish on line : 25 july 2017

- PSN volume 15 : 'effet Papageno pour prévenir la contagion suicidaire. Entretien
avec Charles-Edouard Notredame par Bernard Granger

- OMS et IASP : contribution a la réécriture des ressources d’aide aux journalistes ;
publication octobre 2017

- Media and suicide, Livre publié par I'IlASP en juin 2017 : Why media coverage of
suicide may increase suicide rates? An epistemological review. 133-158

- 3éme rapport de |’observatoire national du suicide : communiquer sur le suicide :
a enjeu éthique exceptionnel, responsabilités singuliéres

2. Santé en population carcérale (SPC)

La F2RSM Psy a assuré le portage financier et la logistique a |’étude sur la santé des
personnes entrant en détention dans le Nord - Pas-de-Calais.

Il s’agissait d’une étude rétrospective multicentrique auprés de personnes entrant dans les
établissements pénitentiaires du Nord - Pas-de-Calais. Elles étaient interrogées au moyen de
[’échelle du Mini. 653 personnes ont été inclues au sein de 8 services, entre mars 2014 et
avril 2017.

Sous la direction de Laurent Plancke, Aminata Sy, stagiaire Polytech, a réalisé les calculs et
Axel Bastien, interne en psychiatrie, a rédigé le rapport d’étude (a venir). Les résultats ont
été présentés aux représentants des services concernés, ainsi qu’a I’ARS qui a assuré le
financement de ’étude, le 20 novembre 2017. Les personnes entrant en détention présentent
une surmorbidité massive par rapport a une population générale interrogée dans l’enquéte
SMPG.

3. Vigilan$

1) Nord - Pas-de-Calais
La F2RSM Psy a été chargée de ’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 l'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.
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= Valorisation
Plancke L., Amariei A., Debien C., Vaiva G., Danel T.,

Evaluation d’un programme régional généralisé de recontact de patients suicidants (Vigilans),
Communication Amiens, Congrés Adelf - SFSP, 5 octobre 2017.

Plancke L., Amariei A., Guétiére G., Dehem M., Danel T.

Programme de recontact des personnes suicidantes évaluation quantitative 2015 (procéssus
et résultats, Lille, F2RSM Psy, mars 2017, 36 pages

https://www.f2rsmpsy.fr/programme-recontact-personnes-suicidantes-vigilans.html

Fontaine |., Dispositif VigilanS : évaluation qualitative auprés des médecins généralistes du
Nord-Pas-de-Calais (2017) Thése médecine 2017

http://pepite-depot.univ-lille2.fr/nuxeo/site/esupversions/b81¢9941-7021-4f74-2107-
8oai1c2bsd8es

2) France
La F2RSM Psy est membre du comité national d’évaluation animé par Santé publique France.
Il s’agit d’une évaluation mixte : processus et résultats.

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

L’ARS Hauts-de-France a confié a la F2RSM Psy |’organisation et |’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 binémes (médecins et infirmiers pour la plupart) ; il a été réalisé
par le Pr Jean-Louis Terra (association Equinoxe, Lyon), en novembre 2015 et février 2016.
L’évaluation de cette premiére phase, par questionnaire ante et post, ainsi que par entretien
semi-directif.

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.

En 2017, la F2RSM Psy a poursuivi sa participation au comité de pilotage du programme et a
soumis une proposition d’évaluation des changements de pratiques dans les Ehpad.

5. Programme un chez soi d’abord

Ce programme est mené depuis 2013 sous contrat de partenariat entre la F2RSM Psy et
I’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 (185 personnes recrutées sur le site de Lille)

L’AP-HM a obtenu un financement PREPS permettant la prolongation de I’étude de 2 ans ce
qui a permis la réalisation de passation de questionnaire a M36 et M48.
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6. 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 a réalisé 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 partiellement interrompue en 2015 du fait du retard
du CRA a mener son enquéte dans le dispositif médico-social.

Cette recherche a été poursuivie en 2016 et 2017 et un rapport définitif a la CNSA serait remis
en mars 2018.

7. Coordination nationale des dispositifs régionaux de recherche
clinique en psychiatrie et santé mentale

En 2017, la DGS a financé la F2RSM Psy pour cette coordination.

L'objectif de cette coordination étant d'inciter a la création des dispositifs régionaux de
recherche liant les services universitaires de psychiatrie avec les établissements de santé
selon des modalités contractuelles acceptées de part et d’autre afin de promouvoir les
recherches cliniques.

Renforcer la collaboration entre les établissements (CHU-Etablissement monodisciplinaire de
psychiatrie-CHG) et favoriser I’émergence et la structuration de réseaux dans un cadre
régional approprié, en positionnant chaque professionnel dans son champ de compétence.

2 réunions ont eu lieu le 15 mars 2017 et le 18 octobre 2017.
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En plus des réunions sur site parisien, un réseau social professionnel dématérialisé a été
créé qui favorise les échanges inter-région et interpersonnels.

En plus des porteurs de projets, un réseau de partenariats susceptibles de favoriser les
travaux a été créé dont I’Adesm, la conférence des CHU, I’Unafam, ["union nationale des
cliniques psychiatriques, le CNCR, le groupe national de recherche en soins infirmiers
notamment.
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1.

2.

De novembre 2016 a avril 2017, Philippe Trouiller, interne de santé publique, a
travaillé 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, a
travaillé a :

1. Un 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 l’anorexie mentale dans les Hauts-de-France

De mai a octobre 2017, Axel Bastien, interne en psychiatrie, a travaillé a une
étude de la fréquence du risque d’addiction a l’alcool, au tabac et/ou au
cannabis chez les anciens sportifs de haut niveau francais ainsi qu’a la
rédaction du rapport d’étude « santé en population carcérale »

De novembre 2017 a avril 2018, Margot Trimbur, interne en psychiatrie, a étudié les
liens entre la radication et la psychiatrie, sous |’autorité du Dr Ali Amad et a un projet
sur I’épuisement professionnel des médecins (travail de I’Observatoire régional de la
santé mentale des Hauts-de-France).

La F2RSM Psy a organisé le séminaire « initiation a la recherche en psychiatrie » les 25 et 26
avril 2017 (16 internes inscits).
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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environnementaux. 31€éme congrés de la société de psychogériatrie de langue francaise, 2015. Nice
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société de I'information psychiatrique, 2012 - Lyon

Thierry Danel. De nouveaux indicateurs en santé mentale. Congrés de la société de linformation
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d’études de la coordination territoriale de la Vienne. Poitiers, 31 janvier 2017

Laurent Plancke. Femmes et addictions. Assises régionales de |’addictologie Hauts-de-France. Lille, 15
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2015

Martine Lefebvre, Thierry Danel, Laurent Plancke. La Fédération régionale de recherche en santé
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Laurent Plancke. Suicide et TS chez des jeunes et le recours aux services de psychiatrie (lecture
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aprés une tentative de suicide : le dispositif VigilanS. Etude au CH de Boulogne sur mer et au CHRU de
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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
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Michel Walter. Validation d'une grille d'évaluation qualitative d'articles de presse écrite sur le suicide,
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Lucie Simoens, Claire-Lise Charrel, Laurent Plancke. Les conduites suicidaires des médecins
généralistes. Congrés Francais de Psychiatrie, novembre 2015. Lille

Laurent Plancke, Alina Amariei. Les déterminants sociaux de la santé mentale. Congrés de la société
francaise de santé publique, novembre 2015. Tours

Thierry Danel, Janick Deprince, Véronique Verrier, Ahmed Haddouche, Claudine Pottier, Alain Lepla,
Amélie Gossart, Claude Ethuin, Alina Amariei, Delphine Pastureau, Laurent Plancke. Santé mentale,
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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 frangaise, juin 2015. Tours

Laurent 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

Antoine Danel, Alina Amariei, Asmahane Sayoud, Thierry Danel, Laurent Plancke. Le mésusage des
hypnotiques aprés traitement d’un épisode dépressif avec insomnie. 13& congrés de I’Encéphale, 2015
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Laurent Plancke, Clara Flament, Chloé Dumesnil, Alina Amariei. Les réhospitalisations psychiatriques.
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Emily Cambier, Claire-Lise Charrel, Laurent Plancke. Analyse de certificats de décés de patients
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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
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en santé mentale, 2014 - Paris
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Claire-Lise Charrel, Virginie Boss, Laurent Plancke, Michaél Génin, Thierry Danel. Mortalité chez les
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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 francaise 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 I’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. Congrés francais de psychiatrie, 2009 - Nice
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De I'électrochoc

UNE

DEMI-JOURNEE

DE LA F2RSM
PSY

Président de séance : Pr Pierre Thomas, président du Conseil
scientifique de la F2RSM Psy Hauts-de-France

13:30 | Accueil des participants

14:00 | Allocutions d’ouverture

Dr Martine Lefebvre, présidente du Conseil d’administration,
F2RSM Psy

Dr Bernard Wattrelot, président de CME, clinique Ste Monique
Bertrand Galloo, directeur, clinique Ste Monique

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

14:30 | Représentations sociales des électrochocs versus
indications thérapeutiques de I'ECT
Dr Bernard Wattrelot, président de CME, clinique Ste Monique

15:00 | ECT : procédure et cas cliniques
Dr Jonathan Delsaux, psychiatre, clinique Ste Monique
Dr Nacer Haddag, psychiatre, clinique Ste Monique

Dr Alain Thibault, psychiatre, clinique Ste Monique

a l'électroconvulsivothérapie

Alimentée par de nombreux films dont

«Vol au-dessus d’un nid de coucou » (M. Forman, 1975),
'image qu’on se fait du traitement par électroconvulsi-
vothérapie (ECT) demeure négative. Cette technique de
soin s’inspire des électrochocs découverts dans les an-
nées 1930. Mais la s’arrétent les ressemblances. Car pour
ce qui est de la fagon actuelle de procéder, de ses in-
dications et du niveau de preuve de son intérét, tout a
changé.

Cette demi-journée de la F2RSM Psy Hauts-de-France qui
se tiendra au sein de la Clinique Ste Monique a St Quentin
vous propose de lever les réserves sur une technique de
stimulation cérébrale non invasive qui tend a se dévelop-
per dans notre région.

15:30 | Méta-analyse de l'efficacité de 'ECT
Dr Ali Amad, psychiatre, CHU Lille

16:00 | Le dispositif en région Hauts-de-France

Une table ronde :

- Etat des lieux : Dr Isabelle Loens, chargée de mission psychia-
trie et santé mentale, ARS Hauts-de-France

- L'offre de soin au sein de la clinique Ste Monique : Bertrand
Galloo

- Vers un réseau ECT ? Dr Ali Amad

16:30 | Temps d’échanges avec la salle
16:50 | Conclusion et cloture

A lissue de la demi-journée, une visite des salles d’ECT sera
organisée.

Inscription en ligne
www.farsmpsy.fr

F2RSM Psy

Fédération régionale de recherche
en psychiatrie et santé mentale Hams-de-ﬁanue_l
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DE LA F2RSM I

CMP adultes :

Premier

UNE @ias
contact et

DEMI-JOURNEE & 5

PSY ‘ g_,;z'

Président de séance et modérateur : Dr Christophe Chaperot,
chef de service, CH Abbeville

13:30 | Accueil des participants

14:00 | Allocutions d’ouverture

Dr Martine Lefebvre, présidente du conseil d’administration, F2RSM
Psy Hauts-de-France

Dr Francois Tirel, chef de pole de psychiatrie, CH Abbeville
Corinne Seneschal, directrice par intérim, CH Abbeville

14:15 | Actualités de la F2RSM
Dr Thierry Danel, directeur de la F2RSM Psy Hauts-de-France

14:20 | Lecture clinique et préconisations issues des résultats
de l'audit 2016

Laurent Douchin, cadre supérieur de santé CH Abbeville
Murielle Dheilly, cadre de santé, CH Abbeville

Claudine Pottier, cadre supérieur de santé, EPSM agglomération
lilloise, membre du groupe audit inter-établissement

Laurent Plancke, chargé d’études, F2RSM Psy Hauts-de-France

gtat des lieux

»

Laudit croisé inter-établissements est une

méthodologie d’évaluation des pratiques propre a la F2RSM
Psy Hauts-de-France. Depuis 2008, des auditeurs désignés
par un établissement adhérent 3 la Fédération observent des
pratiques dans un autre établissement adhérent. Ni certification, ni
jugement, cet audit est suivi de préconisations issues des
observations qui peuvent étre une base i la mise en place d’une
EPP. Griace aux audits croisés, de nouvelles connaissances sont
générées, évaluées, transférées au chevet du patient.

Pour la premiére fois en 2016, laudit croisé a porté sur lactivité
ambulatoire des services de psychiatrie publics. 60 centres
médico-psychologiques de psychiatrie générale ont été audités
afin de dresser un état des lieux ainsi que recenser 'organisation
du premier contact avec la structure.

Cette demi-journée de la F2RSM Psy Hauts-de-France qui se

déroulera en partenariat avec le CH d’Abbeville sera I'occasion

de restituer les résultats de cet audit et d’échanger sur des
pratiques enrichissantes.

p

15:20 | Temps d’échanges avec la salle

15:35 | Présentation d’un dispositif d’accueil et de crise
bi-sectoriel sur Tourcoing

Dr Nicolas Lalaux, responsable de pdle, EPSM Lille-métropole
Dr Thierry Piquet, chef de service, EPSM Lille-métropole
Christophe Giése, cadre de santé, EPSM Lille-métropole

16:00 | Ceci n’est pas un Centre médico-psychologique
Dr Adrien Altobelli, praticien hospitalier, CH Abbeville

16:15 | Temps d’échanges avec la salle

16:30 | Conclusion et cléture

Inscription en ligne
www.farsmpsy.fr

F2RSM Psy

Fédération régionale de recherche
en psychiatrie et sanié mentale Hauts-de-France_
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Familles - soignants :
la coopération dans le
parcours de soins
psychiatriques

UNE
DEMI-JOURNEE
. DE LA F2RSM

Quelle place donner aux familles de

personnes présentant un trouble psychique ? Y a-t-il

des limites a leur implication ? Quelles informations peut-
on transmettre au regard de la législation ? Les soignants
sont-ils @ méme de pouvoir répondre a toutes les attentes ?

Ces interrogations rejoignent celles des associations
d’usagers quant a la mobilisation des ressources familiales
autour de la personne présentant un trouble psychique.

Cette demi-journée de la F2RSM Psy Hauts-de-France en
partenariat avecle Centre de psychothérapie Les marronniers a
Bully-les-Mines, propose de questionner la place de la
famille dans le parcours de soins. Elle fait suite a une
étude qualitative auprés de professionnels de services de
psychiatrie, qui a bénéficié d’une aide méthodologique de la
F2RSM Psy.

Inscription en ligne
www.farsmpsy.fr

F2RSM Psy

Fédération régionale de recherche
en psychiatrie et santé mentale Hmts-de-Franuz_l




EDITION

LILLE
17 OCTOBRE 2017 '
JOURNEE sumnnoui\i

DE LA F2RSM PSY HAUTS-DE-FRANCE *

Lles techniques de e-psychiatrie modifient significativement le soin et interrogent la relation a I'avtre.
Avatars, applications numériques, consultations par visioconférence, agent conversationnel animé, blog
et réseaux sociaux, serious games, casque de réalité virtuelle... le développement des technologies
numériques s’invite avjourd’hui dans le champ de la psychiatre et de la santé mentale. Non sans questionner
les équipes de soin quant aux potentialités bénéfiques et les risques qu’elles entrainent.

Car le soin n’est plus dispensé uniquement dans un bureau de consultation. La personne est dorénavant
informée, actrice et autonome. On assiste @ un changement de paradigme de la relation soigné/soignant.
L'objectif de cette journée scientifique de la F2RSM Psy Hauts-de-France sera d’objectiver en quoi la
e-psychiatrie pourrait changer le cadre traditionnel des soins. Car malgré les craintes qu’elles suscitent, ces
technologies vont continuer a se développer de fagon exponentielle.

NOUVEAU SIECLE INSCRIPTION LIBRE
PLACE MENDES FRANCE MAIS OBLIGATOIRE
F2RSMPsy A LILLE SUR LE SITE :

Fédiranion régionale de recherche

"W-ﬂwmm-mmdvm_l F2 RSMPSY-FR




9 Q "7 fui accompagne qui ?

la place des proches & L hdpital

>> 21° soirée de |'Espace de réflexion éthique en santé mentale de la
Fédération régionale de recherche en psychiatrie et santé mentale Hauts-de-France,
en partenariat avec |’espace de réflexion éthique de I’EPSM de |’agglomération lilloise

Jeudi 28 septembre 2017 » Centre culturel, Site de Saint André | 1 rue de Lommelet, a
Saint-André-lez-Lille

Programme

Lorsque la

maladie affaiblit,

isole ou désocialise,

l"action des proches devient

Président de séance : Francois Caplier, Président de la commission des
usagers (CDU), EPSM de |’agglomération lilloise, Saint André-Lez-Lille

Modérateur : Patrick Cambier, délégué régional Hauts-de-France UNAFAM de plus en plus importante.
Accompagner un malade demande non
18h15 | Accueil des participants seulement de I’énergie mais aussi un savoir
faire qui bien souvent, s’acquiert sans l’aide
18h30 | Allocution d’ouverture ni le soutien de personne.
Dr Francis Moreau, coordinateur de l’espace de réflexion éthique de Pourtant, lors d’une hospitalisation ou
I’EPSM de I’agglomération lilloise méme parfois lors des consultations, le
secret est de mise. Peu d’information est
18h45 | Lecture de situations cliniques donnée aux proches. La sortie du patient
Accueillir les familles & I’hdpital pour faciliter le rétablissement est parfois fixée sans que soit réellement
Dr Laurent Defromont, psychiatre, chef de pdle, EPSM Lille métropole, Armentigres envisagées, avec ceux qui accompagnent, les
Priscilla Hoarau, infirmiére, clinique Jérdme Bosch, Lille conditions du retour au domicile.

Marie-Yaélle Cousin, animatrice socioculturelle, clinique Jérome Bosch, Lille
Qu’en est-il donc réellement de la place

Se soigner a deux et de la fonction des proches 7 Quels
Pascal Rohart, infirmier, service addictologie, EPSM de |’agglomération regards les soignants portent-t-ils sur les
lilloise, Saint-André-Lez-Lille accompagnants ? Serait-il pertinent de
Dr Véronique Vosgien, psychiatre, chef de pdle, EPSM de I’agglomération prévoir, selon certaines indications, un
lilloise, Saint-André-Lez-Lille lit pour un proche lorsqu’un patient est

hospitalisé en psychiatrie ?
19h15 | Les registres du travail sur autrui : intervenir avec, sur,

pour, a la place de.... Autrement-dit, «qui accompagne qui 7»

Lise Demailly est professeur émérite de sociologie a I’université de Lille, conduit & poser trois questions. Qui sont

CLERSE-UMR CNRS 8019 ces proches ? Qu’en est-il de la relation

complexeentrel’usageretl’entourage, relation

20hoo | Echanges avec la salle d’accompagnement a la fois indispensable

mais aussi parfois conflictuelle ? Et enfin,

20h30 | Allocutions de cloture jusqu’odl le soignant peut-il étendre les soins
Frangois Caplier a l’entourage ?

Dr Martine Lefebvre, présidente du conseil d’administration, F2RSM Psy

Inscription en ligne farsmpsy.com
| participation gratuite |

@
Plus d’information auprés de Gaétan Becu
communication@f2rsmpsy - Tél. 03 20 44 03 24

@

F2RSM Psy

Fédération régionale de recherche
en psychiatrie et santé mentale Hau\s-de-FranceJ
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SEMINAIRE RECHERCHE EN PSYCHIATRIE ET ADDICTOLOGIE

2017-2018

Coordination : Drs Ali Amad et Fabien D’Hondt

/ Dates : 12 et 13 avril 2018

Lieu : Faculté de Médecine, Pole recherche, salle 2

Renseignements auprés de Mme Pastureau Delphine au 03.20.44.10.34 ou par mail a
contact@f2rsmpsy.fr

~

J

Jour 1
oh-10h

10oh-11h

11h-12h30

14h-17h

Les grands axes et orientations de la recherche en psychiatrie en 2018
Pr Pierre Thomas

Atelier "Bibliographie”

Objectif de I’atelier : connaitre les bases de la réalisation d’une recherche
bibliographique et connaitre les principaux logiciels d’aide a la réalisation
d’une bibliographie pour un manuscrit

10hoo-10h30 Faire une recherche bibliographique et utiliser les logiciels de
gestion bibliographique - Dr Victoire Bénard

10h30-11hoo  Mise en pratique : initiation aux logiciels de bibliographie
Mendeley et Zotero

Considérations éthiques et pratiques sur la recherche en psychiatrie
Dr Claire-Lise Charrel & M. Stéphane Duhem

Atelier "Méthodologie"

Objectif de I’atelier : introduction générale aux grands champs de recherche en
psychiatrie. Les présentations concernent essentiellement les aspects
neurobiologiques de la recherche mais d’autres aspects pourront étre abordés
lors de la table ronde.

14h00-14h30 Epidémiologie - Dr Charles-Edouard Notredame

14h30-15hoo  Mesures du systéme nerveux - Dr Arnaud Leroy

15hoo-15h30 Pharmacologie - Dr Julie Deguil

15h30-16hoo  Approche qualitative - M. Laurent Plancke

16hoo-16h30 Biologie et Génétique - Dr Marine Bohet

16h30-17h30 Table ronde : quelle(s) méthode(s) pour quelle(s)

problématique(s) ?
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our 2

oh-12h Atelier "Biostatistiques”

Objectif de [I’atelier : sensibilisation aux bases de [utilisation des
biostatistiques dans la recherche en psychiatrie et initiation a I’utilisation
d’un logiciel de statistiques.

ohoo-10hoo  Analyses statistiques et présentations des résultats - Dr
Emmanuel Chazard

10hoo-12hoo  Mise en pratique : initiation a ['utilisation d’un logiciel de
statistiques,  statistiques  descriptives, comparaison de
moyennes, comparaisons de fréquences, corrélations

14h-17h Atelier "valorisation scientifique"

Objectif de I’atelier : sensibilisation aux outils informatiques essentiels a un
travail de recherche et aux différentes possibilités de valorisation de ce travail.

14hoo-15hoo  Guide pratique des outils informatiques utiles a la thése et au
mémoire - Dr Thomas Fovet

15h15-17h30 Mise en pratique : présentations orales (powerpoint, poster,
projet, etc) par les participants
Commentaires et discussion avec les intervenants - Pr 0.
Cottencin, Pr Renaud Jardri, Pr G. Vaiva, Pr P. Thomas, Dr
Thomas Fovet, Dr Ali Amad, Dr Fabien D'Hondt

Pour le bon déroulement pratique des ateliers, il est nécessaire d’assister au séminaire avec
un ordinateur portable et de s’assurer au préalable de I’accés au Wi-Fi de la fac de médecine
(réseau eduroam). Il faudra en plus télécharger et installer avant le séminaire les logiciels

gratuits suivants : pour les statistiques : https://www.jamovi.org/ (disponible pour Windows,

Mac et Linux) et pour la bibliographie : https://www.mendeley.com/reference-

management/reference-manager ou https://www.zotero.orq/. Pour [’atelier « valorisation

scientifique », veuillez également prévoir une présentation orale (sujet de thése, présentation
déja réalisée, poster, projet, etc), les volontaires pourront ainsi réaliser une présentation et
bénéficier d’un retour et de conseils sur leur présentation (I’ambiance sera détendue,
rassurez-vous !). Les sujets des présentations sont totalement libres, I’enseignement portera

essentiellement sur les aspects de forme de la présentation.
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