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Rappel sur l a feuille de route de la santé mentale 

et de la psychiatrie  et son évolution  
 

La situation des personnes vivant avec des troubles psychiques en France est préoccupante. La 

demande de soins est en augmentation constante notamment pour les troubles anxiodépressifs, les 

psycho-traumatismes, les troubles du comportement, les addictions.  

Ces troubles appartiennent aux causes principales de morbidité et de mortalité. En effet, selon l'OMS, 

1 personne sur 4 est touchée par des troubles psychiques à un moment de sa vie. 

Or, la prévention et les interventions précoces sont insuffisantes et les diagnostics trop tardifs.  Les 

ruptures de parcours sont trop nombreuses et entraînent une détérioration des trajectoires de soins 

Ŝǘ ŘŜ ǾƛŜΦ [ΩƛƴǎŜǊǘƛƻƴ ǎƻŎƛŀƭŜ Ŝǘ ƭΩŀŎŎŝǎ Ł ǳƴŜ ǾƛŜ ŀŎǘƛǾŜ Ŝǘ ŎƛǘƻȅŜƴƴŜ ŎƻǊǊŜǎǇƻƴŘŀƴǘ ŀǳȄ ŎŀǇŀŎƛǘŞǎ Ŝǘ ŀǳȄ 

choix des personnes sont insuffisants, et la stigmatisation relative aux troubles psychiques est encore 

trop prononcée.   

Le contexte est également ƳŀǊǉǳŞ ǇŀǊ ŘŜǎ ƛƴŞƎŀƭƛǘŞǎ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘŜǎ Řŀƴǎ ƭΩƻŦŦǊŜ ŘŜ ǎƻƛƴǎ Ŝǘ ŘŜ 

professionnels présents sur les territoires, par un gradient social dans la prévalence des troubles et par 

ŘŜǎ ǊŞǇƻƴǎŜǎ ƘŞǘŞǊƻƎŝƴŜǎ ƳƛǎŜǎ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ǇŀǊ ƭŜǎ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜǎΦ  

Il convient de prêter une attention particulière aux populations les plus vulnérables : notamment les 

enfants, adolescents et jeunes, les populations en précarité sociale, les personnes âgées, les personnes 

en situation de handicap, les familles nécessitant un accompagnement à la parentalité, ou encore les 

personnes placées sous-main de justice.  

Les deux années de la pandémie SARS-CoV2, par ses multiples effets systémiques, ont vu se détériorer 

ƭŜǎ ƛƴŘƛŎŀǘŜǳǊǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ ŘŜ ƭŀ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴ ƎŞƴŞǊŀƭŜΣ ǎΩŜȄŀŎŜǊōŜǊ ƭŜǎ ŘƛŦŦƛŎǳƭǘŞǎ ŘΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎΣ 

en particulier en pédopsychiatrie. Les vulnérabilités des populations et de notre système de soins, se 

sont ainsi trouvées révélées. La reconnaissance de ces enjeux et une forte mobilisation des acteurs ont 

conduit à des enrichissements de la feuille de route santé mentale et psychiatrie. 

 

La feuille de route de la santé mentale et de la psychiatrie présentée le 28 juin 2018, ǎΩƛƴǎŎǊƛǘ Ŝƴ 

cohérence avec les objectifs de la stratégie nationale de santé. 

9ƭƭŜ ŀ ŎƻƳƳŜ ƻōƧŜŎǘƛŦǎ ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ ŘŜ ǾƛŜΣ ŘŜ ƭΩƛƴŎƭǳǎƛƻƴ ǎƻŎƛŀƭŜ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ ŎƛǘƻȅŜƴƴŜǘŞ 

des personnes vivant avec un trouble psychiqueΣ ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ Ŝǘ ŀǳȄ 

accompagnements. Ainsi, elle décrit une approche transversale de la politique de santé mentale, 

territorialisée dans le cadre des projets territoriaux de santé mentale, dans une dynamique « ŘΩaller 

ǾŜǊǎ η Ŝǘ ŘΩŜmpowerment. 

Aux 37 actions décrites dans la feuille de route initiale ǎƻƴǘ ǾŜƴǳŜǎ ǎΩŀƧƻǳǘŜǊ les actions issues du Ségur 

de la Santé et des Assises de la Santé Mentale et de la Psychiatrie, ce qui a mené à en modifier la 

numérotation.  Les correspondances avec la numérotation du précédent bilan du 21 janvier 2021 sont 

indiquées (mention « ex-action) de même ǉǳΩŀǾŜŎ ƭŀ ƴǳƳŞǊƻǘŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ƳŜǎǳǊŜǎ ƛǎǎǳŜǎ ŘŜǎ !ǎǎƛǎŜǎ 

(mention « mesure xxx des Assises). tƻǳǊ ƭŀ ǇǊŞǎŜƴǘŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŞǘŀǘ ŘΩŀǾŀƴŎŜƳŜƴǘΣ ƴƻǳǎ ƎŀǊŘŜǊƻƴǎ 

toutefois la structure des trois axes initiaux: 

 

 Promouvoir le bien être mental, prévenir et repérer précocement la souffrance psychique, 

et prévenir le suicide ; 

 Garantir des parcours de soins coordonnés et soutenus par une offre en psychiatrie 

accessible, diversifiée et de qualité ;  

 !ƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭŜǎ ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ ŘŜ ǾƛŜ Ŝǘ ŘΩƛƴŎƭǳǎƛƻƴ ǎƻŎƛŀƭŜ Ŝǘ ƭŀ ŎƛǘƻȅŜƴƴŜǘŞ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ 
situation de handicap psychique. 



 

3 

Les trois axes de la feuille de route santé mentale 

et psychiatrie  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Promouvoir le bien être mental, prévenir et repérer précocement la 
souffrance psychique et prévenir le suicide

Garantir des parcours de soins coordonnés et soutenus par une 
offre en psychiatrie accessible, diversifiée et de qualité

!ƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭŜǎ ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ ŘŜ ǾƛŜ Ŝǘ ŘΩƛƴŎƭǳǎƛƻƴ ǎƻŎƛŀƭŜ Ŝǘ ƭŀ 
citoyenneté des personnes en situation de handicap psychique
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Gouvernance générale de la feuille de route santé 

mentale et psychiatrie  
 

 

Par décret n° 2019-380 du 29 avril 2019, Il a été institué, auprès de la ministre des solidarités et de la 

santé, un Délégué ministériel à la santé mentale et à la psychiatrie.  

 

Le délégué ministériel à la santé mentale et à la psychiatrie est chargé de mettre en ǆǳǾǊŜ la stratégie 

ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ Ŝƴ ŦŀǾŜǳǊ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜΣ ŘŜ ǎΩŀǎǎǳǊŜǊ ŘŜ ǎƻƴ ŘŞǇƭƻƛŜƳŜƴǘ Řŀƴǎ ƭŜǎ 

territoires, de contribuer à accompagner les évolutions de la psychiatrie afin de développer des prises 

en charge de qualité, diversifiées, ǇŜǊǎƻƴƴŀƭƛǎŞŜǎ Ŝǘ ŀŎŎŜǎǎƛōƭŜǎ Ł ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ƭŀ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴΦ  

 

A cette fin, il a pour missions : 

 

 ς DΩŜƴǘǊŜǘŜƴƛǊ ŘŜǎ ŞŎƘŀƴƎŜǎ ǊŞƎǳƭƛŜǊǎ ŀǾŜŎ ƭŜǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘǎ ŀŎǘŜǳǊǎ ƴŀǘƛƻƴŀǳȄ Ŝǘ ǘŜǊǊƛǘƻǊƛŀǳȄ ŎƻƴŎŜǊƴŞǎ 

par la santé mentale et la psychiatrie, et notamment les associations des usagers du système de santé 

et les associations des familles de personnes souffrant de troubles psychiques, les professionnels 

médicaux, paramédicaux, médico-sociaux et sociaux et leurs organisations représentatives, les 

ŦŞŘŞǊŀǘƛƻƴǎ ŘΩƻǊƎŀƴƛǎƳŜǎ ƎŜǎǘƛƻƴƴŀƛǊŜǎ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Ŝǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ Ŝǘ ǎŜǊǾƛŎŜǎ 

médico-sociaux, les doyens et les conférences universitaires, les administrations et organismes 

compétents ;  

 

ς DΩŀǇǇƻǊǘŜǊ ƭŜǎ ŞŎƭŀƛǊŀƎŜǎ ǊŜǉǳƛǎ ǇƻǳǊ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ de la stratégie nationale en faveur de la santé 

mentale et de la psychiatrie en contribuant à améliorer, soutenir et diffuser les connaissances 

scientifiques, les bonnes pratiques, les innovations et les modalités organisationnelles efficientes ; 

 

 ς De coordonner la mise en ǆǳǾǊŜ de la stratégie en faveur de la santé mentale et de la psychiatrie et  

ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜǊ ǎƻƴ ŘŞǇƭƻƛŜƳŜƴǘ Řŀƴǎ ƭŜǎ ǊŞƎƛƻƴǎ Ŝǘ ƭŜǎ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜǎ. 

 

! ŎŜǘǘŜ ŦƛƴΣ ƭŀ ŘŞƭŞƎŀǘƛƻƴ ƳƛƴƛǎǘŞǊƛŜƭƭŜ ǉǳΩƛƭ ǇƛƭƻǘŜ, assure le secrétariat du Comité Stratégique de la 

Santé Mentale et de la Psychiatrie (CSSMP), ŘŜǾŀƴǘ ƭŜǉǳŜƭ ƛƭ Ŝǎǘ ǊŞƎǳƭƛŝǊŜƳŜƴǘ ǊŜƴŘǳ ŎƻƳǇǘŜ ŘŜ ƭΩŞǘŀǘ 

ŘΩŀǾŀƴŎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ de la feuille de route.  

 

Par décret du 3 mai 2019, le Professeur Frank BELLIVIER a été nommé délégué ministériel à la santé 

mentale et à la psychiatrie auprès de la ministre des Solidarités et de la Santé. 

 

Docteur en médecine et en neurosciences, Frank BELLIVIER est Chef de Service 

Département de Psychiatrie & Médecine Addictologique du groupe hospitalier Saint-Louƛǎ-

[ŀǊƛōƻƛǎƛŝǊŜ- CŜǊƴŀƴŘ-Widal à Paris 
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Le mot du Délégué Ministériel à la Santé Mentale et à la psychiatrie 
 

Ce document présente la 4ŝƳŜ ŀŎǘǳŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŞǘŀǘ ŘΩŀǾŀƴŎŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ŀŎǘƛƻƴǎ ŘŞŎǊƛǘŜǎ Řŀƴǎ ƭŀ ŦŜǳƛƭƭŜ 

de route « santé mentale et psychiatrie » depuis sa présentation par la Ministre des solidarités et de 

la santé, le 28 juin 2018. Un chemin important a été parcouru, dans de nombreux domaines, grâce à 

ǳƴŜ Ƴƻōƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŎƻƭƭŜŎǘƛǾŜ ŜȄŎŜǇǘƛƻƴƴŜƭƭŜΣ ƧǳǎǉǳΩŀǳ Ǉƭǳǎ Ƙŀǳǘ ƴƛǾŜŀǳ ŘŜ ƭΩ9ǘŀǘΣ Ǉƻur réaffirmer les 

ǇǊƛƻǊƛǘŞǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ǇǳōƭƛǉǳŜ ǉǳƛ ǎƻƴǘ ŀōƻǊŘŞŜǎ Řŀƴǎ ŎŜǘǘŜ ŦŜǳƛƭƭŜ ŘŜ ǊƻǳǘŜ Ŝǘ ƭΩŀƳōƛǘƛƻƴ ǉǳΩŜƭƭŜǎ 

ƳŞǊƛǘŜƴǘΦ 5Ŝǎ ǊŞŦƻǊƳŜǎ ŘŜ ŦƻƴŘ Ŝǘ ŘŜǎ ƛƴǾŜǎǘƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ǎŀƴǎ ǇǊŞŎŞŘŜƴǘ Ŝƴ ǘŞƳƻƛƎƴŜƴǘ Υ мΣпaŘϵ ƻƴǘ 

ŞǘŞ ŜƴƎŀƎŞǎ ŘŜǇǳƛǎ нлму Ŝǘ мΣфaŘϵ ǎƻƴǘ ŀǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛ ǇǊƻƎǊŀƳƳŞǎ ǇƻǳǊ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘŜǎ ƴƻǳǾŜƭƭŜǎ ƳŜǎǳǊŜǎ 

ƧǳǎǉǳΩŜƴ нлнр, mesures issues du Ségur de la santé et des Assises de la santé mentale et de la 

psychiatrie des 27 et 28 septembre derniers (cf. Annexe financière en fin du présent document)Φ /ΩŜǎǘ 

donc un document substantiellement enrichi par rapport aux années précédentes qui est présenté ici. 

 

Dans le contexte des redoutables difficultés structurelles et conjoncturelles que doit affronter notre 

système de soins, cette mobilisation et les jalons atteints en 2021 ouvrent la voie à la refondation 

ŘΩǳƴŜ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ Ŝǘ ŘŜ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜΣ ƳƛŜǳȄ ŀŘŀǇǘŞŜ ŀǳȄ ōŜǎƻƛƴǎ Ŝǘ ŀǘǘŜƴǘŜǎ ŘŜ ƴƻǘǊŜ 

temps. Les acteurs y sont prêts : personnes concernées et leurs familles, soignants, professionnels de 

ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜment social et médicosocial, décideurs politiques, administrations et institutions 

publiques et ǇǊƛǾŞŜǎΧ 5ŀƴǎ ŎŜǘǘŜ ǇŜǊǎǇŜŎǘƛǾŜΣ ƭΩŀƴƴŞŜ нлнм Řƻƴǘ ƴƻǳǎ Ŧŀƛǎƻƴǎ ƛŎƛ ƭŀ ǎȅƴǘƘŝǎŜΣ ŀ 

ŎƻƴŎǊŞǘƛǎŞ ǳƴ ƴƻƳōǊŜ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘ ŘΩŀctions initialement programmées ; les mesures nouvelles inscrites 

ŀǳ {ŞƎǳǊ ŘŜ ƭŀ {ŀƴǘŞΣ Ǉǳƛǎ ŀǳȄ !ǎǎƛǎŜǎ ŘŜ ƭŀ {ŀƴǘŞ aŜƴǘŀƭŜ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ tǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ŘŜ ƭΩŀǳǘƻƳƴŜ ŘŜǊƴƛŜǊ 

ont renforcé cet engagement collectif et la reconnaissance de la santé mentale comme enjeu majeur 

de santé publique, indissociable de la santé somatique.  

/ΩŜǎǘ ŘŜ ŎŜǘǘŜ ǾƛǘŀƭƛǘŞ Řƻƴǘ ƧŜ ǾƻǳŘǊŀƛǎ ǘŞƳƻƛƎƴŜǊ ƛŎƛΦ  

 

[ŀ ŎǊƛǎŜ /ƻǾƛŘ Ŝǘ ǎŜǎ ƳǳƭǘƛǇƭŜǎ ƛƳǇŀŎǘǎ ǎȅǎǘŞƳƛǉǳŜǎ ǉǳƛ ƻƴǘ ǊŞǾŞƭŞ ƭΩƛƳǇƻǊǘŀƴŎŜ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ 

pour la santé de chacun ainsi que la vulnérabilité de notre système de soinǎΣ ƴƻǳǎ ǊŀǇǇŜƭƭŜƴǘ ƭΩŀƳǇƭŜǳǊ 

ŘŜǎ ŎƘŀƴǘƛŜǊǎ ǉǳƛ ǊŜǎǘŜƴǘ ŘŜǾŀƴǘ ƴƻǳǎ Ŝǘ ǉǳƛ ǊŞŎƭŀƳŜƴǘ ŘŜ ǊŜŘƻǳōƭŜǊ ŘΩŜŦŦƻǊǘǎ Ŝǘ ŘΩŜƴƎŀƎŜƳŜƴǘΦ  

/Ŝǘ ŜƴƎŀƎŜƳŜƴǘΣ ŎΩŜǎǘ ŘΩŀōƻǊŘ ŎŜƭǳƛ Řǳ tǊŞǎƛŘŜƴǘ ŘŜ ƭŀ wŞǇǳōlique venu conclure les Assises ; celui des 

ministres de la santé qui se sont succédé et dont la détermination en faveur de la santé mentale et de 

ƭŀ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ƴΩŀ Ŧŀƛǘ ǉǳŜ ƎǊŀƴŘƛǊΦ WŜ ǘƛŜƴǎ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ Ł ǎŀƭǳŜǊ ƭΩƛƳƳŜƴǎŜ ǘǊŀǾŀƛƭ ŘŜ ƭŀ /ƻƳƳƛǎǎƛƻƴ 

Nationale de la Psychiatrie et du Groupe Opérationnel de la Psychiatrie (GOP), des administrations, 

ŘŜǎ !w{Σ ŘŜǎ ŎƻƭƭŜŎǘƛǾƛǘŞǎ ǘŜǊǊƛǘƻǊƛŀƭŜǎΣ ŘŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ ŀǎǎƻŎƛŀǘƛŦǎΧ [Ŝǎ ǊŜǇǊŞǎŜƴǘŀƴǘǎ ŘŜǎ ŦŀƳƛƭƭŜǎ Ŝǘ 

des personnes concernées ont également une voix qui porte de plus en plus, ce qui est un autre signe 

important de cette vitalité. La mobilisation interministérielle en faveur de la santé mentale 

(Agriculture, Enseignement Supérieur et Recherche, Fonction Publique, Travail, Education Nationale, 

Intérieur ?ύ ƳŀǊǉǳŜ ǳƴ ǘƻǳǊƴŀƴǘ ǾŜǊǎ ƭŀ ǊŜŎƻƴƴŀƛǎǎŀƴŎŜ ŘΩǳƴ ŜƴƧŜǳ ǎƻŎƛŞǘŀƭΦ  
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Enfin, la place de la France dans la défense des Droits des personnes a, cette année, été hautement 

ǊŞŀŦŦƛǊƳŞŜ ǎǳǊ ƭŀ ǎŎŝƴŜ ƛƴǘŜǊƴŀǘƛƻƴŀƭŜ Ł ƭΩƻŎŎŀǎƛƻƴ Řǳ ǎƻƳƳŜǘ ƳƻƴŘƛŀƭ ǎǳǊ ƭŜǎ 5Ǌƻƛǘǎ Ŝƴ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ 

en octobre dernier et de plusieurs évènements que notre pays organise dans le cadre de la Présidence 

CǊŀƴœŀƛǎŜ ŘŜ ƭΩ¦ƴƛƻƴ 9ǳǊƻǇŞŜƴƴŜ ǎǳǊ ƭŜ ǇǊŜƳƛŜǊ ǎŜƳŜǎǘǊŜ нлнн. 

 

5Ŝǎ ŎƘŀƴƎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ ǇŀǊŀŘƛƎƳŜ Řŀƴǎ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇŀǊŎƻǳǊǎ ŘŜǎ ǇŀǘƛŜƴǘǎ ǎŜ ŎƻƴŦƛǊƳŜƴǘ Υ 

innovations dans le cadre des appels à projets nationaux ; déploiement de la Réhabilitation 

tǎȅŎƘƻǎƻŎƛŀƭŜ όwt{ύ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘΩǳƴŜ ŘŞƳŀǊŎƘŜ ζ ǊŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ η ŜǎǎŜƴǘƛŜƭƭŜΣ ŦƻƴŘŞŜ ǎǳǊ ŘŜǎ 

données probantes ; déploiement des Infirmiers en Pratiques Avancées (IPA) formés en santé mentale; 

ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ǇŀǊ ƭΩŀǎǎǳǊŀƴŎŜ ƳŀƭŀŘƛe de séances chez le psychologue ; développement des 

coopérations public-privé, sanitaire-médico-social, pour ne citer que les principales.  

La crise Covid a également permis de révéler un enjeu majeur des réformes de notre système de soins, 

en particulier pour la santé mentale, comment atteindre les publics les plus difficiles à atteindre, qui 

ǎƻƴǘ ŎŜǳȄ ǉǳƛ Ŝƴ ƻƴǘ ƭŜ Ǉƭǳǎ ōŜǎƻƛƴ Υ ŜƴŦŀƴǘǎ ŘŜ ƭΩ!ƛŘŜ {ƻŎƛŀƭŜ Ł ƭΩ9ƴŦŀƴŎŜ ; personnes en situation de 

handicap Τ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘŜ ǇǊŞŎŀǊƛǘŞ Ŝǘ ŘΩŜȄŎƭǳǎƛƻƴ, migrants, public de la PJJ Χ 

 

Dans ce contexte terriblement mouvant, de nouvelles perspectives sont ouvertes : 

- Mise en place et déploiement, par les acteurs locaux, des Projets Territoriaux de Santé Mentale 

(PTSM), pour offrir des parcours de soins cohérents par la mobilisation concertée de tous les acteurs 

impliqués dans les territoires ; 

- Mise en place des deux grandes réformes structurantes - financement et autorisations en 

psychiatrie - qui vont mettre à la main des ARS et des acteurs territoriaux des outils de pilotage rénovés 

ǇƻǳǊ ŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭΩŀŘŞǉǳŀǘƛƻƴ ŜƴǘǊŜ ōŜǎƻƛƴ Ŝǘ ƻŦŦǊŜΣ ŜƴŎƻǳǊŀƎŜǊ ŘŜǎ ƴƻǳǾŜŀǳȄ ƳƻŘŜǎ ŘŜ ŎƻƻǇŞǊŀǘƛƻƴ Τ 

- !ƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀǘǘǊŀŎǘƛǾƛǘŞ ŘŜ ƴƻǎ ŘƛǎŎƛǇƭƛƴŜǎΣ Ǿƛŀ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ ƭŀ ǊŞŦƻǊƳŜ Řǳ 5ƛǇƭƾƳŜ 

ŘΩ9ǘǳŘŜǎ {ǇŞŎƛŀƭƛǎŞŜǎ Ŝƴ tǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ό59{ύΣ ƭΩŀǳƎƳŜƴǘŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŎƻƴǘƛƴƎŜƴǘǎ ŘŜǎ IƻǎǇƛǘŀƭƻ-

¦ƴƛǾŜǊǎƛǘŀƛǊŜǎ Ŝǘ ƭΩŜŦŦƻǊǘ ŎƻƴǎŞǉǳŜƴǘ Ŝƴ ŦŀǾŜǳǊ ŘŜ ƭŀ ǊŜŎƘŜǊŎƘŜ Τ 

-  Prise en compte du numérique en santé mentale comme levier de transformation ; 

- 5ŞŦƛƴƛǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜ ŘŜ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ ŀƳōƛǘƛŜǳǎŜ ŀƎƛssant sur les déterminants de la santé 

ƳŜƴǘŀƭŜ Ŝǘ Ǿƛǎŀƴǘ ƭΩŀǇǇǊƻǇǊƛŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ŎǳƭǘǳǊŜ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ ǇŀǊ ǘƻǳǎ ƴƻǎ 

ŎƻƴŎƛǘƻȅŜƴǎ ǇŀǊ ƭΩƛƴǘŜǊƳŞŘƛŀƛǊŜ ŘΩǳƴŜ ŀǇǇǊƻŎƘŜ ƛƴǘŜǊƳƛƴƛǎǘŞǊƛŜƭƭŜ ; 

- Promotion et défense des droits des patients, Řƻƴǘ ƧŜ ǊŀǇǇŜƭƭŜ ǉǳΩƛƭǎ ǎƻƴǘ ǘƻǳǘ Ł ƭŀ Ŧƻƛǎ ǳƴ 

ŎǊƛǘŝǊŜ ŘŜ ƧǳƎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƴƻǘǊŜ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Ŝǘ ǳƴ ƭŜǾƛŜǊ Ǉǳƛǎǎŀƴǘ ǇƻǳǊ ŦŀŎƛƭƛǘŜǊ ƭŀ 

conduite du changement.  

 

!ǳ ǘƻǘŀƭΣ ƭŜǎ ŀǾŀƴŎŞŜǎ ŘŜ нлнм ƳŀƴƛŦŜǎǘŜƴǘ ƭŜ ǇŀǊƛ ǊŞǳǎǎƛ ŘŜ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ Ře la grande majorité 

ŘŜǎ ŀŎǘƛƻƴǎ ŘŞŎǊƛǘŜǎ Řŀƴǎ ƭŀ ŦŜǳƛƭƭŜ ŘŜ ǊƻǳǘŜ ŘŜ нлмуΦ tƭǳǎ ǉǳΩǳƴ ŀōƻǳǘƛǎǎŜƳŜƴǘΣ ŎŜǎ ŀǾŀƴŎŞŜǎ 

ǇǊŞŦƛƎǳǊŜƴǘ ƭŜ ŘŞōǳǘ ŘΩǳƴŜ ǊŜŦƻƴŘŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŞƳƻƴǘǊŜƴǘ ƭŀ ŎŀǇŀŎƛǘŞ ŘŜǎ ǎƻƛƎƴŀƴǘǎΣ ŘŜǎ ǇŀǘƛŜƴǘǎ Ŝǘ ŘŜ 

leurs représentants, des administrations et des collectivités territoriales, à conduire le changement et 

Ł ƻŦŦǊƛǊ ŀǳȄ ŘŞŎƛŘŜǳǊǎ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜǎ ǳƴŜ Ǿƛǎƛƻƴ ǇƻǳǊ ƭΩŀǾŜƴƛǊΦ Au-delà de la poursuite des axes prioritaires 

que nous décrivons dans cette synthèse, nous devrons rŜŘƻǳōƭŜǊ ŘΩŀƳōƛǘƛƻƴ, ŘΩŜŦŦƻǊǘ et 

ŘΩƛƴǾŜǎǘƛǎǎŜƳŜƴǘ pour mieux prévenir les handicaps psychiques Ŝǘ ƭƻǊǎǉǳΩƛƭǎ ǎƻƴǘ ƭŁΣ poursuivre la 

ŘŞƳƻƴǎǘǊŀǘƛƻƴ ǉǳΩƛƭǎ peuvent être mobilisés vers un rétablissement Ŝǘ ǉǳŜ ƭΩƛƴǾŜǎǘƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ 

rentable (en réduisant les coûts directs et indirects de ces pathologies).  

En bref, agir sur les déterminants de la résilience (des personnes et des systèmes) qui permettent de 

transformer les vulnérabilités en force.  

 

        Frank BELLIVIER 
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Gouvernance  
 

La commission « Promotion du bien être mental et prévention de la souffrance psychique η ǎΩŜǎǘ ǊŞǳƴƛŜ 

deux fois en 2021 avec pour missions : 

 

 DŜ ǎǳƛǾǊŜ Ŝǘ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜǊ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜǎ ŀŎǘƛƻƴǎ ŘŜ ƭΩŀȄŜ м « Promouvoir le bien être 

mental, prévenir et repérer précocement la souffrance psychique et prévenir le suicide » de la 

feuille de route santé mentale et psychiatrie,  

 De préparer la restitution annuelle des travaux des différents groupes de travail devant le 

comité stratégique de la santé mentale et de la psychiatrie, 

 Eǘ ŘŜ ŦŀƛǊŜ ŞƳŜǊƎŜǊ ŘŜ ƴƻǳǾŜƭƭŜǎ ƳŜǎǳǊŜǎ Ŝǘ ǇǊƻǇƻǎƛǘƛƻƴǎ ŘΩŀŎǘƛƻƴǎΣ ǉǳƛ ǎŜǊƻƴǘ ǎƻǳƳƛǎŜǎ ŀǳ 

comité stratégique, afin de faire évoluer la feuille de route. 

 

La Commission a consolidé ses travaux sur les actions suivantes :  

 

 Lutte contre la stigmatisation (action 3) : travail ŀǾŜŎ ƭΩ!ǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ŘŜǎ aŀƛǊŜǎ ŘŜ CǊŀƴŎŜ ǇƻǳǊ 
construire une brochure plaidoyer à destination des élus municipaux sur la santé mentale, 

 Formation des étudiants aux premiers secours en santé mentale (action 4), 

 Mise en place de ƭΩŜȄǇŞǊƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴ ζ Ecout'émoi » organisant le repérage et la prise en charge 
de la souffrance psychique chez les jeunes de 11 à 21 ans (action 5), 

 Mise à disposition des agences régionales de santé ŘΩǳƴ ŜƴǎŜƳōƭŜ ŘΩŀŎǘƛƻƴǎ ƛƴǘŞƎǊŞŜǎ ŘŜ 
prévention du suicide (action 6) 

 

Mais une adaptation des actions de promotion de la santé mentale a été indispensable face à la crise 
sanitaire liée à la pandémie COVID-19. 

 
9ƴ ŜŦŦŜǘΣ ŘŜǇǳƛǎ ƭŜ ŘŜǊƴƛŜǊ ǘǊƛƳŜǎǘǊŜ нлнлΣ ƭΩƛƳǇŀŎǘ ŘŜ ƭŀ ŎǊƛǎŜ ŘŜ ƭŀ /ƻǾƛŘ мф ǎǳǊ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ ŘŜ 

la population est devenu un sujet majeur, notamment la santé mentale des enfants et des jeunes 

Řƻƴǘ ƭŜǎ ŞǘǳŘƛŀƴǘǎΦ [ΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝƴ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ όǊŜŎǳŜƛƭ ǊŞƎǳƭƛŜǊ ŘΩƛƴŘƛŎŀǘŜǳǊǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜΣ 

ŎŀƳǇŀƎƴŜǎ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ƎǊŀƴŘ ǇǳōƭƛŎ Ŝǘ ŎƛōƭŞŜǎΣ ΧύΣ ƭŀ ǇǊƻƳƻǘƛƻƴ Řǳ ōƛŜƴ şǘǊŜ ƳŜƴǘŀƭ όƳƛǎŜ Ł 

ŘƛǎǇƻǎƛǘƛƻƴ ŘΩƻǳǘƛƭǎ ŘŜ ǊŜǇŞǊŀƎŜ Ŝǘ ŘŜ ǊŜǎǎƻǳǊŎŜǎ ǇƻǳǊ ǇǊŞǎŜǊǾŜǊ ǎŀ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜύΣ Ŝǘ ƭŀ ǇǊŞǾŜntion 

ŘŜ ƭŀ ǎƻǳŦŦǊŀƴŎŜ ǇǎȅŎƘƛǉǳŜ Ŝƴ ǘŜƳǇǎ ŘŜ ŎǊƛǎŜ όƳƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘŜ ƭƛƎƴŜǎ ŘΩŞŎƻǳǘŜΣ ŘŜ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦǎ ŘŜ 

ǎƻǳǘƛŜƴ ǇǎȅŎƘƻƭƻƎƛǉǳŜΣ Χύ ƻƴǘ ŘƻƳƛƴŞ ƭŜǎ ǘǊŀǾŀǳȄ ŘŜ ƭŀ 5D{Σ Ŝƴ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ǎŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ 

institutionnels (Santé publique France, Éducation nationale, Justice dont Protection judiciaire de la 

WŜǳƴŜǎǎŜΣ 9ƴǎŜƛƎƴŜƳŜƴǘ ǎǳǇŞǊƛŜǳǊΣ !ƎǊƛŎǳƭǘǳǊŜΣ LƴǘŞǊƛŜǳǊΣ ΧύΦŜǘ ŀǳǎǎƛ ŀǎǎƻŎƛŀǘƛŦǎ όtǎȅŎƻƳΣ bƛƎƘǘƭƛƴŜΦΦύΦ 

 

Les Assises de la santé mentale et de la psychiatrie, qui se sont tenues en septembre 2021, ont 
renforcŞŜǎ ƭΩŜƴƎŀƎŜƳŜƴǘ Řǳ DƻǳǾŜǊƴŜƳŜƴǘ ǇƻǳǊ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜΦ  
 

Axe 1 : Promouvoir le bien être mental, prévenir et repérer 

précocement la souffrance psychique et prévenir le suicide 

(pil ote : Direction Générale de la Santé  -  DGS).  
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Les mesures annoncées (cf. dossier de presse des Assises) et portées par le Président de la 

République et le Ministre des solidarités et de la santé concernent tous les milieux et tous les 

secteurs, et font une part à la promotion et à la prévention en santé mentale : 

 

 Mesure 1 : Assurer une communication grand public régulière sur la santé mentale 

 

 Mesure 2 : Mettre en service le numéro national gratuit de prévention du suicide 

 
 Mesure 4 : Faire de la santé mentale une priorité permanente du Comité interministériel pour 

la santé 

 
 Mesure 11 : Définir une stratégie multisectorielle de déploiement des compétences 

psychosociales-/t{ όŘƻƴǘ Ł ƭΩŞŎƻƭŜύ 

 
 Mesure 12 : Développer des premiers secours en santé mentale dans tous les secteurs de la 

société 

 
 Mesure 13 : Faire émerger un acteur en charge de la coordination de la santé des 3-11 ans : 

lŜǎ Ƴŀƛǎƻƴǎ ŘŜ ƭΩ9ƴŦŀƴǘ Ŝǘ ƭŀ ŦŀƳƛƭƭŜ 

 

Ces mesures ont été intégrées dans le cadre général des actions de la feuille de route retracées dans 

le présent document.  
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Actions  :  
 

Promouvoir le bien être mental  

 

Action 1  : Renforcer  les compétences psychosociales  

 

Enjeux et objectifs  
 

Lƭ Ŝǎǘ ŀǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛ Şǘŀōƭƛ ǎŎƛŜƴǘƛŦƛǉǳŜƳŜƴǘ ǉǳŜ ƭŜǎ ƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴǎ Ǿƛǎŀƴǘ Ł ǊŜƴŦƻǊŎŜǊ ƭŜǎ compétences 

psychosociales (CPS) participent pƭŜƛƴŜƳŜƴǘ Ł ƭŀ ǇǊƻƳƻǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩétat de bien-être et peuvent être 

mises en place dans tous les milieux de vie (petite enfance, école, études supérieures, éducation, 

travail, etc.). [ΩƻōƧŜŎǘƛŦ Ŝǎǘ ŘƻƴŎ ŘŜ ƭŜǎ ŘƛŦŦuser le plus largement possible. 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

 [Ωengagement de développer une stratégie nationale de développement des CPS a pris un nouvel 
élan avec la mesure 11 des Assises de la santé mentale et de la psychiatrie de septembre dernier, 
qui prévoit de co-construire une stratégie multisectorielle de développement des CPS. Les 
travaux, pilotés par la Direction Générale de la Santé Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘΩǳƴ ŎƻƳƛǘŞ ŘŜ ǇƛƭƻǘŀƎŜ 
associant de nombreux partenaires, ƻƴǘ ŞǘŞ ƭŀƴŎŞ ŀǾŜŎ ƭΩƻōƧŜŎǘƛŦ ŘŜ ŦƛƴŀƭƛǎŜǊ ŎŜǘǘŜ Stratégie 
Nationale pour le développement des CPS chez les enfants et les jeunes, au premier trimestre 
2022. Elle couvre une période de 5 ans (2022-2027), dans une vision de long terme et 
générationnelle.  
 

 Un séminaire « Développement des compétences psychosociales des enfants et des jeunes pour 
favoriser un déploiement national η ƻǊƎŀƴƛǎŞ ǇŀǊ {ŀƴǘŞ ǇǳōƭƛǉǳŜ CǊŀƴŎŜ ǎΩŜǎǘ ǘŜƴǳ ƭŜǎ мп Ŝǘ мр 
décembre 2021. Il a réuni près de 2000 participants dont pour moitié des professionnels de 
ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜΣ Ŝǘ ŀ ǇŜǊƳƛǎ ŘŜ ŦŀƛǊŜ ƭŜ Ǉƻƛƴǘ ǎǳǊ ƭΩŀǾŀƴŎŞŜ ŘŜǎ /t{ Řŀƴǎ ƭŜǎ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜǎΦ 

 
 Un référentiel national est en cours de finalisation par Santé publique France, pour le premier 

trimestre 2022, à destination des ARS, des académies, et de tout autres acteurs de terrain (CAF, 
conseil départemental, etc.). Ce document présentera un état des lieux des connaissances 
scientifiques sur les CPS et les programmes destinés à les développer. Il sera complété par des 
ƎǳƛŘŜǎ ƻǇŞǊŀǘƛƻƴƴŜƭǎ ǇƻǳǊ ƭŜ ŘŞǇƭƻƛŜƳŜƴǘ ŘŜǎ /t{ ǎŜƭƻƴ ƭŜǎ ƭƛŜǳȄ ŘΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴΦ 
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Action 2  : Développer des actions de prévention de la souffrance 

psychique au travail  
 

Enjeux et objectifs  
 

Longtemps éludée, la question de la souffrance ǇǎȅŎƘƛǉǳŜ ŀǳ ǘǊŀǾŀƛƭ Ŝǎǘ ŀǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛ ŘŜǾŜƴǳŜ ǳƴ 

problème de santé publique. Au nombre des professionnels touchés, ceux de la santé (secteur sanitaire 

et médico-social) sont particulièrement exposés. Lƭ ǎΩŀƎƛǘ ŘƻƴŎ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊer la détection et la prise en 

charge des risques psycho-sociaux de ces professionnels, et notamment des syndromes apparentés à 

ƭΩŞǇǳƛǎŜƳŜƴǘ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭ. 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

[Ωaction en cours cible prioritairement les professionnels de santé en ville et en établissements, dont 

les établissements sociaux et médico-sociaux. Elle est pilotée par la Direction GŞƴŞǊŀƭŜ ŘŜ ƭΩOffre de 

Soins (DGOS), à travers ƭΩhōǎŜǊǾŀǘƻƛǊŜ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜ ǾƛŜ ŀǳ ǘǊŀǾŀƛƭ ƛƴǎǘŀƭƭŞ ƭŜ лн ƧǳƛƭƭŜǘ 2018. Les 

actions concernent les étudiants en médecine, les syndicats, le personnel des EHPAD, etc.   

 

Pour le champ médico-social, ǳƴŜ ƛƴǎǘǊǳŎǘƛƻƴ ŀ ŞǘŞ ǇǳōƭƛŞŜ мт ƧǳƛƭƭŜǘ нлмуΣ ǊŜƭŀǘƛǾŜ Ł ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ 

ŘΩǳƴŜ ǎǘǊŀǘŞƎƛŜ ŘŜ ǇǊƻƳƻǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜ ǾƛŜ ŀǳ ǘǊŀǾŀƛƭ Řŀƴǎ ƭŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ƳŞŘƛŎƻ-sociaux 

(EHPAD et établissements accueillant des personnes handicapées). Elle prévoit notamment le 

regroupement de 6 à 8 établissements médico-sociaux lancés dans un processus de formation-action 

centré sur des actions expérimentales visant la recherche conjointe de la qualité de la prise en charge 

et de la qualité des conditions de travail. Ces clusters permettent de favoriser les échanges de 

pratiques inspirantes en travaillant en commun. Les régions (ARS et ARACT) se sont structurées pour 

un lancement des clusters médico-sociaux entre décembre 2018 et janvier 2019.  

La 3ème réunion de la commission nationale QVT a eu lieu le 11/12/2018 et une première réunion des 

référents QVT des ARS a été organisée le 17/12/2018 pour dresser un premier bilan de ces actions  

  

La crise Covid qui a dominé toutes les années 2020 et 2021 a mis au premier plan la souffrance des 

personnels sanitaires et médico-sociaux, soumis à un stress particulièrement éprouvant et durement 

affectés psychologiquement. 

 

- Une recommandation spécifique de la cellule de crise ministérielle ŀǇǇŜƭŀƴǘ ƭΩŀǘǘŜƴǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŀ 

santé des soignants a été diffusée en novembre 2020 ; 

 

- Les moyens ont été renforcés pour mieux les accompagner, via le développement de 

ǇƭŀǘŜŦƻǊƳŜǎ ŘΩŞŎƻǳǘŜ ŘŞŘƛŞŜǎ Ŝǘ Ŝƴ ǊŜƴŦƻǊœŀƴǘ, dans le cadre du Ségur de la Santé, 41 Cellules 

ŘΩ¦ǊƎŜƴŎŜ aŞŘƛŎƻ tǎȅŎƘƻƭƻƎƛǉǳŜ (CUMP) ŘΨǳƴ ōƛƴƾƳŜ ƛƴŦƛǊƳƛŜǊ-psychologues.  

 
- [ΩhōǎŜǊǾŀǘƻƛǊŜ ŘŜ ƭŀ vǳŀƭƛǘŞ ŘŜ ±ƛŜ ŀǳ ¢ǊŀǾŀƛƭ ŘŜǎ tǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŘŜ {ŀƴǘŞ Ŝǘ Řǳ aŞŘƛŎƻ-social a 

publié pour sa part le 15 décembre 2020 et mis en ligne sur le site du ministère des solidarités et 

de la santé, des « Repères pour les pratiques » face à la situation induite par la COVID 19. 
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[Ŝ ǇǊƻǇƻǎ ŘŜ ŎŜ ŘƻŎǳƳŜƴǘ ǇǊŀƎƳŀǘƛǉǳŜ Ŝǎǘ ŘΩŀǇǇƻǊǘŜǊ ŀǳȄ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŘŜǎ ǊŜǇŝǊŜǎ ǎǳǊ Υ 

 

1) Les points essentiels pour essayer de préserver la santé des professionnels des établissements 

sanitaires, sociaux ou médico-sociaux et du domicile.  

 

2) Ce qui contribue à la qualité de vie au travail et en fonde la démarche. 

 

3) [ΩŜƴŎŀŘǊŜƳŜƴǘ Ŝǘ ǳƴ ǎƻǳǘƛŜƴ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŜǊ ŀǳȄ ƴƻǳǾŜŀǳȄ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭǎ ŀƛƴǎƛ ǉǳΩŀǳȄ ŞǘǳŘƛŀƴǘǎ Ŝƴ 

stage ou mis à disposition pour renforcer les équipes afin de favoriser leur intégration dans le 

collectif de travail et préserver leur santé. 

 

4) [ΩƛƴǘŞǊşǘ ŘŜǎ intervenants à exploiter et faire remonter leurs expériences de terrain 

ŎƻƴŎŜǊƴŀƴǘ ƭŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ Řǳ /h±L5 Ł ƭΩŀƛŘŜ ŘŜ ƭΩŀŘǊŜǎǎŜ 5Dh{-ONQVT@sante.gouv.fr 

ǇƻǳǊ ƭŜǎ ǇŀǊǘŀƎŜǊ ǎǳǊ ƭŜ ǎƛǘŜ ŘŜ ƭΩhōǎŜǊǾŀǘƻƛǊŜ Ŝǘ ǇŀǊ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦǎ ŘΩŜƴǊƛŎƘƛǎǎŜƳŜƴǘǎ 

mutuels. 

 

/Ŝǎ ŎƻƴǎŜƛƭǎ ǎΩŀŘǊŜǎǎŜƴǘ ŀǳȄ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŜǳȄ-mêmes à titre individuel (I), aux responsables des 

institutions, gouvernances hospitalières, chefs de service ou chefs de pôles, responsables 

ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ǇǊƛǾŞǎ ƴƻƴ ƭǳŎǊŀǘƛŦǎ ƻǳ ŎƻƳƳŜǊŎƛŀǳȄ όLLύ, aux responsables des établissements 

médicosociaux (III) et aux professionnels intervenant en ambulatoire (IV). 

 

{ΩŀƎƛǎǎŀƴǘ ŘŜ ƭŀ situation préoccupante des étudiants et internes en santé, le ministre des Solidarités 

et de la Santé, Olivier Véran et la ministre de l'Enseignement supérieur, de la Recherche et de 

l'Innovation, Frédérique Vidal ont adressé à l'ensemble de la communauté hospitalo-universitaire le 

18 mai 2021 un courrier « engagement total : tolérance zéro » concernant les situations de mal-être 

de ces étudiants. Ils ont demandé aux directeurs généraux d'agences régionales de santé, aux recteurs, 

aux présidents d'université, aux doyens et aux responsables d'instituts de prendre sans délai les 

mesures conservatoires qui s'imposent afin de protéger les étudiants en rappelant que la communauté 

a besoin aujourd'hui de signaux forts. Grâce à cet engagement collectif des acteurs locaux sur ces 

enjeux, et grâce aux signalements des étudiants et internes en santé, des mesures conservatoires, des 

retraits d'agrément, des retraits de chefferie de service ont été prises dès lΩŞǘŞ ŘŜǊƴƛŜǊ Ŝǘ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ 

place d'un « dispositif de sanctions graduées » pour « lutter contre les dérives manifestes » des 

établissements de santé qui ne respecteraient pas le temps de travail des étudiants et des internes, a 

été annoncé pour 2022.  

Enfin, la mesure 3 des Assises a prévu de renforcer la prévention de la souffrance psychique dans le 

monde du travail dans son ensemble, dans trois directions complémentaires : 

 

 1° Adapter les ƳŜǎǳǊŜǎ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜ Ł ƭŀ ǎƻǊǘƛŜ ŘŜ ŎǊƛǎŜ ŘŜ ƭŀ /ƻǾƛŘ-19 :  

Tout au long des phases de confinement et déconfinement, le ministère du Travail a élaboré plusieurs 

outils pour aider les employeurs, les salariés et leurs représentants à prévenir les risques de 

ŎƻƴǘŀƳƛƴŀǘƛƻƴ Ŝƴ ŜƴǘǊŜǇǊƛǎŜ Ŝǘ ŀŘŀǇǘŜǊ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ Řǳ ǘǊŀǾŀƛƭ ǇƻǳǊ ƭǳǘǘŜǊ ŎƻƴǘǊŜ ƭŀ ǇǊƻǇŀƎŀǘƛƻƴ Řǳ 

virus : protocole national pour assurer la santé et la sécurité des salariés en entreprise, fiches-conseils 

par métier, guides, questions-réponses, etc. La santé mentale a été identifiée comme un enjeu majeur 

ŘŜ ƭŀ ǎƻǊǘƛŜ ŘŜ ŎǊƛǎŜΣ ŀǳǎǎƛ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ŎŜǎ ƻǳǘƛƭǎ ŎƻƴǘƛƴǳŜǊŀ ŘΩşǘǊŜ ŎƻƳǇƭŞǘŞ ŀŦƛƴ ŘŜ ƳƛŜǳȄ ƭŀ ǇǊŜƴŘǊe 

en compte, dans une démarche impliquant employeurs, services de prévention et de santé au travail, 

partenaires sociaux et salariés. 
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2° Poursuivre les efforts de prévention des risques psychosociaux (RPS) au travers du 4e Plan santé 

au travail : 

Le 4e Plan santé au travail (2022-2025), feuille de route du Gouvernement en matière de santé au 

travail, a été présenté le 14 décembre 2021. Il comporte des actions en matière de prévention des 

risques psychosociaux et de prise en compte de la santé mentale : des outils seront mis à disposition 

ŘŜǎ ŜƳǇƭƻȅŜǳǊǎ Ŝǘ ŞǉǳƛǇŜǎ ŘΩŜƴŎŀŘǊŜƳŜƴǘ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ŀƛŘŜǊ Ł ŜƴƎŀƎŜǊ ŘŜǎ ŘŞƳŀǊŎƘŜǎ ŘŜ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ 

ƛƴǘŞƎǊŞŜΦ [ΩŜƴƧŜǳ ŘŜ ƭŀ ǇǊŞǎŜǊǾŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ ŘŜǎ ǎŀƭŀǊƛŞǎΣ Ƴƛǎ Ŝƴ ŜȄŜǊƎǳŜ ǇŜƴŘŀƴǘ ƭŀ ŎǊƛǎŜΣ 

est également pris en compǘŜ Υ ƭŜǎ ǘǊŀǾŀǳȄ ƳŜƴŞǎ ǇŀǊ ƭΩ!ƎŜƴŎŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ ǇƻǳǊ ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜǎ 

ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ ό!ƴŀŎǘύ ǇƻǳǊ ǇŜǊƳŜǘǘǊŜ ŀǳȄ ƳŀƴŀƎŜǊǎ ŘΩƛŘŜƴǘƛŦƛŜǊ Ŝǘ ǇǊŞǾŜƴƛǊ ƭŜǎ ǊƛǎǉǳŜǎ ƭƛŞǎ Ł ƭŀ 

mise en place du télétravail (isolement, etc.) seront poursuivis ; 

 

> Par ailleurs, des annuaires régionaux de professionnels de la prévention et de la lutte contre les RPS 

seront accessibles ; 

 

> Enfin, de nouveaux outils seront développés pour permettre aux employeurs, salariés et leurs 

représentants de mieux prendre en compte le lieƴ ŜƴǘǊŜ ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ Řǳ ǘǊŀǾŀƛƭ όǘǊŀǾŀƛƭ 

à distance, transformation numérique, mutations économiques, pratiques managériales) et les risques 

psychosociaux. 

 

3° Renforcer le rôle des Services de prévention et de santé au travail (SPST) en matière de prévention 

des risques psychosociaux et de promotion de la santé mentale : 

Les près de 800 services de prévention et de santé au travail (SPST) sont des acteurs de proximité au 

service des employeurs, des salariés et de leurs représentants, présŜƴǘǎ ǎǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ Řǳ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜΦ 

La loi du 2 août 2021 pour renforcer la prévention en santé au travail prévoit la création, au sein des 

SPST, de cellules pluridisciplinaires dédiées à la prévention de la désinsertion professionnelle. Elles 

mèneront notamment des actions de prévention des risques psycho-sociaux, facteur de désinsertion 

ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜΦ /Ŝǎ ŎŜƭƭǳƭŜǎ ǎΩŀǇǇǳƛŜǊƻƴǘ ǎǳǊ ƭŜ ǊŞǎŜŀǳ ŘŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ Ŝƴ ǎŀƴǘŞ ŀǳ ǘǊŀǾŀƛƭ ό!ƴŀŎǘΣ LƴǊǎΣ 

etc.) et les professionnels de santé compétents. Elles seront notamment le relais de leurs actions de 

sensibilisation. La certification des SPST, prévue par cette même loi, donnera lieu par ailleurs à une 

ŀǘǘŜƴǘƛƻƴ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŝǊŜ Ŝƴ ƳŀǘƛŝǊŜ ŘΩŀŎǘƛƻƴǎ ǊŜƭŀǘƛǾŜǎ Ł ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ ŘŜǎ ǎŀƭŀǊƛŞǎΦ 

  



 

13 

Action 3  : Informer le gran d public sur la santé mentale (lutter 

cont re la stigmatisation)  
 

Enjeux et objectifs  
 

LŜ ƳŀƴǉǳŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝƴ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ Ŝǘ ƭŀ ǎǘƛƎƳŀǘƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ ƳŜƴǘŀǳȄ ŎƻƴǎǘƛǘǳŜƴǘ ǳƴŜ 

perte de chance, car ils entrainent un retard du diagnosticΣ ǎƻƴǘ ǳƴ ƻōǎǘŀŎƭŜ Ł ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ Ŝǘ 

ŎƻƴǘǊƛōǳŜƴǘ ŀǳ ƳŀƴǉǳŜ ŘΩƛƴŎƭǳǎƛƻƴ ǎƻŎƛŀƭŜ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǾƛǾŀƴǘ ŀǾŜŎ ŘŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ ƳŜƴǘŀǳȄΦ La lutte 

contre la stigmatisation implique des actions à différents niveaux, avec Υ ƭΩintégration de la promotion 

et prévention de la santé mentale au sein du site de Santé publique France ; ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ 

événement national contre la stigmatisation en santé mentale ; Ƴŀƛǎ ŀǳǎǎƛ ƭΩƛƳǇƭƛŎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŎƻƴǎŜƛƭǎ 

locaux de santé mentale 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

 Concernant l ôinformation en sant® mentale :  

Face à la détérioration de la santé mentale de la population, Santé publique France a lancé plusieurs 

campagnes de communication en santé mentale à destination de tous en 2021, visant à dédramatiser 

ƭŜ ǊŜŎƻǳǊǎ Ł ƭΩŀƛŘŜ Ŝǘ ŀǳx soins :  

o Une campagne Santé mentale et coronavirus : « En ǇŀǊƭŜǊΣ ŎΩŜǎǘ ŘŞƧŁ ǎŜ soigner » lancée en avril 2021 

Lƭ ǎΩŀƎƛǘ ŘΩǳƴŜ ŎŀƳǇŀƎƴŜ ŘŜ ǎŜƴǎƛōƛƭƛǎŀǘƛƻƴ dans les media (radio et TV), à destination du grand public, 

avec une attention portée aux 18-нп ŀƴǎΦ [ΩƻōƧŜŎǘƛŦ Ŝǎǘ ŘΩŜƴŎƻurager la parole auprès de son 

ŜƴǘƻǳǊŀƎŜΣ ŘΩǳƴ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Ŝǘ ŘŜ ǊŜŎƻǳǊƛǊ ŀǳȄ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦǎ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘΩŞŎƻǳǘŜ 

existants. 

o Une campagne ciblant spécifiquement les adolescents (11-17 ans) « ƧΩŜƴ parle à » lancée en juin 2021 

dans les réseaux sociaux  

[ŀ ŎŀƳǇŀƎƴŜ ζ ƧΩŜƴ ǇŀǊƭŜ Ł η ŀ ǇƻǳǊ ƻōƧŜŎǘƛŦ ŘŜ ƭƛƳƛǘŜǊ ƭŜǎ ƛƳǇŀŎǘǎ de la crise sanitaire sur la santé 

ƳŜƴǘŀƭŜ ŘŜǎ ŀŘƻƭŜǎŎŜƴǘǎ Ŝƴ ƭŜǎ ƛƴŎƛǘŀƴǘ Ł ǇŀǊƭŜǊ Ł ǳƴ ǘƛŜǊǎ ŘŜ ŎƻƴŦƛŀƴŎŜ Ŝǘ Ł ǊŜŎƻǳǊƛǊ ŀǳ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦ ŘΩŀƛŘŜ 

à distance Fil Santé Jeunes, et notamment en privilégiant les services en ligne de celui-ci.   

[ΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ Nightline a mené une campagne de sensibilisation des étudiants à la santé mentale sur 

ƭŜǎ ǊŞǎŜŀǳȄ ǎƻŎƛŀǳȄ Ŧƛƴ нлнлΣ ŀǾŜŎ ƭΩŀǇǇǳƛ ŘŜ ƭŀ 5D{ Ŝǘ ŘŜ ƭΩŜƴǎŜƛƎƴŜƳŜƴǘ ǎǳǇŞǊƛŜǳǊΦ  

 

Le site Internet du Centre national de ressources et d'appui aux Conseils locaux de santé mentale 

(http://clsm-ccoms.org/) continue de recenser des actions de promotion de la santé mentale et de 

ƭǳǘǘŜ ŎƻƴǘǊŜ ƭŀ ǎǘƛƎƳŀǘƛǎŀǘƛƻƴ ƳƛǎŜǎ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ Řŀƴǎ ƭŜǎ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜǎΣ Ŝǘ ǇǊƻƳŜǳǘ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ Řǳ Dt{ ŀƴǘƛ 

stigma pour guider les actions visant à lutter contre la stigmatisation 

(https://www.psycom.org/agir/laction-anti-stigmatisation/le-gps-anti-stigma/).  

 

Le site rénové du Psycom (https://www.psycom.org), ǎΩŜǎǘ ŀŘŀǇǘŞ aux besoins de la crise, en 

ǊŞǇŜǊǘƻǊƛŀƴǘ Ŝǘ ŎŀǘŞƎƻǊƛǎŀƴǘ ƭŜǎ ǊŜǎǎƻǳǊŎŜǎ ǳǘƛƭŜǎ Ł ƭŀ ǇǊƻƳƻǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ōƻƴƴŜ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜΣ ŀƛƴǎƛ ǉǳŜ 

ƭŜǎ ƭƛƎƴŜǎ ŘΩŞŎƻǳǘŜ όƎŞƴŞǊŀƭƛǎǘŜǎ ƻǳ ǎǇŞŎƛŀƭƛǎŞŜǎύ ǉǳƛ ǎŜ ǎƻƴǘ ŎǊŞŞŜǎ ǇƻǳǊ ǾŜƴƛǊ Ŝƴ ŀƛŘŜ Ł ƭŀ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴΦ 

 

La mesure 1 des Assises a prévu de renforcer ces actions visant à informer le grand public sur la santé 

mentale et ainsi à lutter contre la stigmatisation en : 

> Développant un dispositif de communication pérenne sur la santé mentale, avec notamment la 

ŎǊŞŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ǎƛǘŜ ƛƴternet dédié à la santé mentale complémentaire à celui du Psycom. 

> Produisant et expérimentant à terme des outils numériques pour le bénéfice de la population 

https://www.youtube.com/watch?v=WS5br4tZxUo
https://www.youtube.com/watch?v=WS5br4tZxUo
https://www.youtube.com/watch?v=WS5br4tZxUo
https://www.youtube.com/watch?v=PMYmQywftBc
https://www.youtube.com/watch?v=PMYmQywftBc
https://www.youtube.com/watch?v=PMYmQywftBc
http://clsm-ccoms.org/
https://www.psycom.org/
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 Concernant la lutte contre la stigmatisation des troubles psychiques 

La première action du groupe de travail dédié à la lutte contre la stigmatisation a été de créer et de 

mettre en ligne sur le site du Psycom le GPS anti-stigma (novembre 2020), un outil pour les personnes 

ou organismes agissant contre la stigmatisation des troubles psychiques, pour leur permettre de guider 

leurs actions en fonction des critères issus des données probantes de la littérature. 

En 2020 a débuté une action de sensibilisation des élus locaux à la promotion de la santé mentale en 

ǇŀǊǘŜƴŀǊƛŀǘ ŀǾŜŎ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ƳŀƛǊŜǎ ŘŜ CǊŀƴŎŜ ό!aCύΦ [ΩƻōƧŜŎǘƛŦ Şǘŀƛǘ ŘŜ Ŏƻ-construire en 2021 

une boite à outils pour les élus.  

/Ŝ ǘǊŀǾŀƛƭ ŀ ǇŜǊƳƛǎ ƭŀ ǇŀǊǳǘƛƻƴ Ŝƴ нлнм ŘΩǳƴŜ ōǊƻŎƘǳǊŜ ζ La santé mentale dans la Cité ». Destinée aux 

élus municipaux et à leurs services, cette brochure présente de manière pédagogique le concept de 

ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜΣ Ŝǘ ǇǊƻǇƻǎŜ ŘŜǎ ŜȄŜƳǇƭŜǎ ŘΩŀŎǘƛƻƴǎ ŎƻƴŎǊŝǘŜǎ ŘŞƧŁ ƳƛǎŜǎ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ǇŀǊ ƭŜǎ ŎƻƳƳǳƴŜǎΣ 

ŀŦƛƴ ŘΩƛƴǎǇƛǊŜǊ ŎŜƭƭŜǎ ǉǳƛ ǎƻǳƘŀƛǘŜǊŀƛŜƴǘ ŀƎƛǊ ǇƻǳǊ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ ŘŜ ƭŜǳǊǎ ŎƻƴŎƛǘƻȅŜƴǎ : recueil de 

ǘŞƳƻƛƎƴŀƎŜǎ ŘΩŞƭǳΦŜΦǎ όǾƛŀ ƭŀ ŎƻƳƳƛǎǎƛƻƴ ǎŀƴǘŞ ŘŜ ƭΩ!aC Ŝǘ ǳƴŜ ŜƴǉǳşǘŜ Řǳ //ha{ ŀǳǇǊŝǎ ŘΩŞƭǳΦŜΦǎ 

ŜƴƎŀƎŞΦŜΦǎ Řŀƴǎ ŘŜǎ /[{aύΦ [ŀ ŘƛŦŦǳǎƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ōǊƻŎƘǳǊŜ Ŝǎǘ ŀǎǎǳǊŞŜ ǇŀǊ ƭŜ tǎȅŎƻƳΣ ƭΩ!aCΣ ƭŜ //ha{κ 

et est téléchargeable sur le site du Psycom ( www.psycom.org/agir). 

 

 Mobilisation internationale : la France a organisé à Paris, les 05 et 06 octobre 2021, le 3ème 

Sommet mondial en santé mentale. 

Après Londres en 2018 sur les investissements en santé mentale, et Amsterdam en 2019 sur le 

soutien psycho-social aux populations en situation de guerre, de déplacement, ou de catastrophes 

naturelles, le sommet de Paris consacré aux Droits en santé mentale « Mind our rights now !». a 

réuni 110 orateurs de 38 pays en présentiel, 113 pays en distanciel et près de 2000 personnes se 

sont connectées sur la plateforme de diffusion en direct. Toutes les interventions sont disponibles 

en replay en ligne (https://solidarites-sante.gouv.fr/ministere/europe-et-international/sommet-

mondial-sante-mentale/). Il visait plusieurs objectifs : 

- CƻƴǘƛƴǳŜǊ Ł ǇŀǊǘŀƎŜǊ ƭŜǎ ŜȄǇŞǊƛŜƴŎŜǎ ŘŜ ŎƘŀǉǳŜ Ǉŀȅǎ Řŀƴǎ ƭŀ ƎŜǎǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩƛƳǇŀŎǘ ŘŜ ƭŀ ŎǊƛǎŜ 

Covid-19 sur la santé mentale et inciter ce faisant les gouvernements à inscrire des actions ou 

continuer à inscrire des actions en faveur de la santé mentale à leur agenda. Lƭ ǎΩŀƎƛǎǎŀƛǘ ŘΩillustrer  

et de convaincre  par les travaux et ŞŎƘŀƴƎŜǎ ǉǳΩƛƭ Ŝǎǘ ǇƻǎǎƛōƭŜΣ ƳşƳŜ ǇƻǳǊ ŘŜǎ Ǉŀȅǎ ne disposant pas 

encore des systèmes de santé les plus robustes, de garantir, par le respect des droits des personnes, 

un parcours de vie et de soins satisfaisant aux personnes ayant un problème de santé mentale ou en 

situation de handicap psychique 

- Contribuer à maintenir la mobilisation mondiale en faveur de la santé mentale née de la crise 

sanitaire. Ce rendez-vous représente une interface tout à fait originale entre les grands textes 

internationaux, les acteurs de terrain et les décideurs politiques. 

-ǎǳǎŎƛǘŜǊ ƭΩŀŘƘŞǎƛƻƴ Řǳ Ǉƭǳǎ ƎǊŀƴŘ ƴƻƳōǊŜ ŘŜ Ǉŀȅǎ ǇƻǎǎƛōƭŜ ŀǳ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩǳƴ ǊŜƴŘŜȊ-vous annuel pour 

des échanges internationaux, comme levier pour soutenir les pays dans leurs politiques nationales, 

en consolidant comme une vraie force motrice pour la communaǳǘŞ ƛƴǘŜǊƴŀǘƛƻƴŀƭŜ Ŝǘ ŀǾŜŎ ƭΩŀǇǇǳƛ ŘŜ 

ƭΩha{Σ ƭŜ ƭŜŀŘŜǊǎƘƛǇ ŘŜǎ Ǉŀȅǎ ǉǳƛ ǎŜ ǎƻƴǘ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŝǊŜƳŜƴǘ ŜƴƎŀƎŞǎΦ 

- LΩŀŎǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ CǊŀƴŎŜ Řŀƴǎ ŎŜ ŘƻƳŀƛƴŜ ǎŜ ƳŀƴƛŦŜǎǘŜǊŀ Ł ƭΩƻŎŎŀǎƛƻƴ ŘŜ ǇƭǳǎƛŜǳǊǎ ŞǾŝƴŜƳŜƴǘǎ ŘŜ ƭŀ 

tǊŞǎƛŘŜƴŎŜ CǊŀƴœŀƛǎŜ ŘŜ ƭΩ¦9 ŜƴǘǊŜ ƧŀƴǾƛŜǊ Ŝǘ Ƨǳƛƴ н022. 

 

[ΩLǘŀƭƛŜ ƻǊƎŀƴƛǎŜǊŀ Ŝƴ нлнн ƭŜ ǇǊƻŎƘŀƛƴ ǎƻƳƳŜǘ ƳƻƴŘƛŀƭ Ŝƴ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜΦ [ŀ CǊŀƴŎŜ ƭǳƛ ŀǇǇƻǊǘŜǊŀ ǘƻǳǘ 

son soutien dans la préparation de ƭΩévènement. 

 

 

http://www.psycom.org/agir
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Actions  :  
 

Prévenir la souffrance psychique et le suicide  

 

Action 4  : Former les étudiants aux pre miers secours en santé 

mentale  

 

Enjeux et objectifs  
 

La population étudiante (au sens large : universitaires, apprentis, diplômes professionnels...) est 

ŜȄǇƻǎŞŜ Ł ŘŜ ƴƻƳōǊŜǳȄ ǎǘǊŜǎǎΦ /ΩŜǎǘ ŀǳǎǎƛ ǎǳǊ ŎŜǘǘŜ ǘǊŀƴŎƘŜ ŘΩŃƎŜ ǉǳŜ ǇŜǳǾŜƴǘ ǎŜ ǊŞǾŞƭŜǊ ŘŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ 

psychiatriques graves, qui doivent être repérés le plus précocement possible. Ces interventions 

ǇǊŞŎƻŎŜǎ ǇŜǊƳŜǘǘǊƻƴǘ ŀƛƴǎƛ ŘΩŞǾƛǘŜǊ ŘŜǎ ǇŜǊǘŜǎ ŘŜ ŎƘŀƴŎŜǎΦ  

Les premiers secours en santé mentale (PSSM) sont inspirés du programme australien « Mental health 

ŦƛǊǎǘ ŀƛŘ ηΣ ƭŀƴŎŞ Ŝƴ нлллΣ ŘŞƧŁ Ƴƛǎ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ Řŀƴǎ Ǉƭǳǎ de 20 pays et ayant fait ses preuves. Ce projet, 

ǇƻǊǘŞ ǇŀǊ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ t{{a CǊŀƴŎŜΣ ǎΩŀŘǊŜǎǎŜ ŀǳȄ ŞǘǳŘƛŀƴǘǎ Řŀƴǎ ǳƴŜ ƭƻƎƛǉǳŜ ŘΩŀƛŘŜ ǇŀǊ ƭŜǎ ǇŀƛǊǎΦ [ŀ 

formation aux premiers secours en santé mentale vise à repérer les troubles psychiques ou les signes 

prŞŎǳǊǎŜǳǊǎ ŘŜ ŎǊƛǎŜ ŀŦƛƴ ŘΩƛƴǘŜǊǾŜƴƛǊ ǇǊŞŎƻŎŜƳŜƴǘΣ ǎǳǊ ƭŜ Ƴodèle des « gestes qui sauvent ».  

 

Actions réalisées ou en cours  
 

/ΩŜǎǘ ǳƴ ǇǊƻƧŜǘ ƛƴǘŜǊƳƛƴƛǎǘŞǊƛŜƭ ƳŜƴŞ Ŝƴ ƭƛŜƴ ŀǾŜŎ ƭŀ direction générale de l'enseignement supérieur et 

de l'insertion professionnelle (DGESIP) pour lequel un groupe de suivi est en place depuis 2018.  

 

9ƴ нлнмΣ ŎŜ ǎƻƴǘ ол ǳƴƛǾŜǊǎƛǘŞǎ ǉǳƛΣ ŀǾŜŎ ƭΩŀǇǇǳƛ ŘŜǎ !w{Σ ǎŜ ǎƻƴǘ ŜƴƎŀƎŞŜǎ Řŀƴǎ ƭŜ ǇǊƻƧŜǘΦ tƻǳǊ 

répondre au contexte particulier de la pandémie, PSSM France a dƛǾŜǊǎƛŦƛŞ ƭΩƻŦŦǊŜ ŘŜ Ŧƻrmation. Ainsi, 

ƛƭ Ŝǎǘ ǇƻǎǎƛōƭŜ ŘΩƻǊƎŀƴƛǎŜǊ ŘŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ Ł ŘƛǎǘŀƴŎŜ όт ƳƻŘǳƭŜǎ ŘŜ нIύ ƻǳ Ŝƴ ǇǊŞǎŜƴǘƛŜƭ selon plusieurs 

formats (2 jours consécutifs, 2 jours non consécutifs/une quinzaine ou 4 demi-journées échelonnées 

sur 1 mois maximum). 

 

Au 15 décembre 2021 on compte 62 formateurs universitaires et 1 485 secouristes étudiants dans 8 

régions (Pays de la Loire, Nouvelle Aquitaine, Ile-de-France, Auvergne-Rhône-Alpes, Grand Est, 

Bretagne, Normandie, Provence-Alpes-Côte d'Azur). 

 

Notons que la mesure 12 des Assises de la santé mentale et de la psychiatrie prévoit le développement 

des PSSM dans tous les secteurs de la société, notamment dans la fonction publique. Des avancées ont 

Ŝǳ ƭƛŜǳ Ŝƴ нлнмΣ ŀǾŜŎ ƭΩƛƴǎŎǊƛǇǘƛƻƴ ŘŜǎ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ŀǳȄ t{{a Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀǘŀƭƻƎǳŜ ŘŜǎ formations pour la 

ŦƻƴŎǘƛƻƴ ǇǳōƭƛǉǳŜ ƘƻǎǇƛǘŀƭƛŝǊŜΣ Řŀƴǎ ƭŜǎ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ Řǳ 5t/Σ Ŝǘ ŘŜ ƭΩhbCt¢Σ ŀƛƴǎƛ ǉǳŜ Řŀƴǎ ƭŀ 

ǇǊŞǇŀǊŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ƛƴǎǘǊǳŎǘƛƻƴ ƛƴǘŜǊƳƛƴƛǎǘŞǊƛŜƭƭŜ ƛƴŎƛǘŀƴǘ ǘƻǳǎ ƭŜǎ ƳƛƴƛǎǘŝǊŜǎ Ł ǎŜƴǎƛōƛƭƛǎŜǊ ƭŜǳǊǎ ŀƎŜƴǘǎ 

à la santé mentale et à les former aux PSSM (parution fin 2021/ début 2022). 

 

Un comité de pilotage national du développement des PSM, créé par la DGS en janvier 2021, est chargé 

de suivre ces évolutions dans tous les secteurs, en lien avec les partenaires institutionnels, dont la 

CNAM, la DPJJ, la DAP, etc. 
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Action 5  : Mettre en place lôexp®rimentation «  Ecout'émoi  »  de 

l'organisation de repérage et prise en charge de la souffrance 

psychique chez les jeunes de 11 à 21 ans  

 

Enjeux et objectifs  
 

La littérature internationale rappelle que les troubles psychiques ŎƘŜȊ ƭΩŀŘǳƭǘŜ ŎƻƳƳŜƴŎŜƴǘ ǎƻǳǾŜƴǘ 

ǇŜƴŘŀƴǘ ƭΩŜƴŦŀƴŎŜ ƻǳ ƭΩŀŘƻƭŜǎŎŜƴŎŜ όƎŞƴŞǊŀƭŜƳŜƴǘ ŜƴǘǊŜ мн Ŝǘ нп ŀƴǎύ Ŝǘ ǉǳŜ ƭŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ psychiques 

ŎƘŜȊ ƭŜǎ ƧŜǳƴŜǎ ƻƴǘ ǘŜƴŘŀƴŎŜ Ł ǇŜǊǎƛǎǘŜǊ Ł ƭΩŃƎŜ ŀŘǳƭǘŜ Ŝƴ ǎŜ ǊŞǾŞƭŀƴǘ Ǉƭǳǎ ǎŞǾŝǊŜǎΦ tƻǳǊǘŀƴǘΣ ŎƘŜȊ ƭŜǎ 

jeunes, seulement 9% des jeunes filles et 5% des garçons déclarent avoir consulté un psychologue ou 

ǳƴ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊŜΣ ǊŜŦƭŜǘ Řǳ ƳŀƴǉǳŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝƴ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜΣ ŘŜ ƭŀ ŘƛŦŦƛŎǳƭǘŞ ŘΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ 

spécialistes, du non remboursement de consultations psychologiques en libéral, du défaut de 

coordination entre tous les acteurs et de formation des médecins généralistes. 

[ΩŜȄǇŞǊƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴΣ ζ Ecout'émoi » vise à repérer la souffrance psychique de jeunes de 11 à 21 ans 

ƴΩŀȅŀƴǘ Ǉŀǎ ŘΩŀƴǘŞŎŞŘŜƴǘ ŘŜ ǘǊƻǳōƭŜ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛǉǳŜ ŀǾŞǊŞ, à évaluer les situations repérées, puis 

orienter, si besoin, vers un psychologue en libéral qui proposera un forfait de 12 séances intégralement 

financées (dont deux séances pouvant être destinées aux parents du jeune).  

 

Actions réalisées ou en cours  
 

[ΩŜȄǇŞǊƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴ ζ Ecout'émoi », initialement déployée depuis 2019 dans 3 régions (Île-de-France, 

Grand-Est et Pays-de-la-Loire) a été étendue en 2021 à 3 nouvelles régions (Occitanie, Bourgogne 

Franche Comté, Nouvelle Aquitaine).  Au 30 septembre 2021, 1470 jeunes ont été repérés, évalués et 

orientés et plus de 600 ont terminé le parcours. 

 

[ΩŜȄǇŞǊƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴ ŀ ŞǘŞ ƛƴǘŞƎǊŞŜ Řŀƴǎ ƭŜ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦ ŘŜ ƭΩŀrticle 51Σ ŎŜ ǉǳƛ ƭǳƛ ǇŜǊƳŜǘ ŘŜ ōŞƴŞŦƛŎƛŜǊ ŘΩǳƴŜ 

évaluation. [ΩŞǾŀƭǳŀǘŜǳǊ Mazars a finalisé le premier rapport intermédiaire en janvier 2021, qui 

ǎƻǳƭƛƎƴŀƛǘ ƭΩƛƳǇƻǊǘŀƴŎŜ ŘŜ ƭŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ǇǊŞŎƻŎŜ Ŝǘ ƎǊŀŘǳŞŜΣ ŘŜ ƭΩŜƴƎŀƎŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ŀŎǘŜǳǊǎ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ 

coordinŀǘƛƻƴ ƭƻŎŀƭŜ ǇŀǊ ƭŜǎ a5!Σ ǘƻǳǘ Ŝƴ ǇǊƻǇƻǎŀƴǘ ŘŜǎ ǇƛǎǘŜǎ ŘΩŜȄǘŜƴǎƛƻƴ όŘƻƴǘ ƭΩƛƴŎƭǳǎƛƻƴ ŘŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ 

à partir de 6 ans), et de simplification. 

 

¦ƴ ŎŀƘƛŜǊ ŘŜǎ ŎƘŀǊƎŜǎ ǊŞǾƛǎŞ ŀ ŞǘŞ ǇǳōƭƛŞ ǇŀǊ ŀǊǊşǘŞ Řǳ т ƧǳƛƭƭŜǘ нлнмΣ ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ ƭΩŜȄǘŜƴǎƛƻƴ Ł ŘŜ 

nouveaux territoƛǊŜǎΣ ƭΩƛƴŎƭǳǎƛƻƴ ŘŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ Ł ǇŀǊǘƛǊ ŘŜ с ŀƴǎΣ Ŝǘ ŘŜǎ ƳŜǎǳǊŜǎ ŘŜ ǎƛƳǇƭƛŦƛŎŀǘƛƻƴ ŘŜ 

ƭΩŀŘƘŞǎƛƻƴ ŘŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎΦ [ŀ ƭƛƳƛǘŜ ŘΩƛƴŎƭǳǎƛƻƴ ŘŜ рлл ŀŘƻƭŜǎŎŜƴǘǎ ǇŀǊ ǊŞƎƛƻƴǎ ŀ ŞǘŞ ƭŜǾŞŜΣ Ŝǘ ƭŀ 

durée des suivis étendue à 2022, afin de favoriser les inclusions.  

 

[ŀ Ŧƛƴ ŘŜǎ ƛƴŎƭǳǎƛƻƴǎ Ŝǘ ŘŜ ƭΩŜȄǇŞǊƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴ Ŝǎǘ ƳŀƛƴǘŜƴǳŜ ŀǳ омκмнκнлнмΣ ǇƻǳǊ ǳƴŜ ŎƻƴǾŜǊƎŜƴŎŜ ŀǾŜŎ 

le dispositif national annoncé par la mesure 18 des assises de la santé mentale et de la psychiatrie : 

pǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ǇŀǊ ƭΩ!ǎǎǳǊŀƴŎŜ ƳŀƭŀŘƛŜ ŘΩǳƴŜ ǇǊŜǎǘŀǘƛƻƴ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ǇǎȅŎƘƻƭƻƎƛǉǳŜ ǊŞŀƭƛǎŞŜ 

par un psychologue en ville. 
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Action 6  : Mettre à disposition des agences régionales de santé 

un ensemble de 5 actions inté grées de prévention du suicide  
 

Enjeux et objectifs  
 

En 2016, on a dénombré en France encore près de 9 300 décès par suicide et 200 000 tentatives de 

suicide par anΦ [Ŝ ǘŀǳȄ ŘŜ ǎǳƛŎƛŘŜ ǊŜǎǘŜ Ŝƴ CǊŀƴŎŜ ƭΩǳƴ ŘŜǎ Ǉƭǳǎ ŞƭŜǾŞǎ ŘΩ9ǳǊƻǇŜ en 2016 avec 13 suicides 

pour 100 000 habitants, pour une moyenne européenne de 10,3 pour 100 000 habitants.   

 

Pour chaque décès par suicide, ce sont 7 personnes qui sont significativement impactées et 26 

personnes endeuillées. Les coûts directs du suicide en France sont évalués à мΣн aŘϵ ǇŀǊ ŀƴ, dont 

1,1 aŘϵ ǇƻǳǊ ƭŜ ǎŜŎǘŜǳǊ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜΣ Ŝǘ ǎŜǎ ŎƻǶǘǎ ƛƴdirects à уΣс aŘϵ ǇŀǊ ŀƴ.  

 

Un dispositif intégré de prévention du suicide est mis à disposition des ARS qui doivent 

progressivement le déployer. Afin de les accompagner dans le déploiement de cette stratégie 

multimodale, une instruction leur a été transmise le 10 septembre 2019, qui ŦŜǊŀ ƭΩƻōƧŜǘ ŘΩǳƴŜ 

actualisation début 2022 pour intégrer notamment la mise en place du numéro national de prévention 

du suicide en octobre 2021.  

 

Ce dispositif prévoit : le déploiement du recontact des personnes ayant fait une tentative de suicide ; 

une formation actualisée avec un contenu spécifique à l'intervention sur la crise suicidaire, pour les 

professionnels au contact des personnes à risque ; la prévention de la contagion suicidaire 

(notamment via les media) et un numéro national de recours pour les personnes en détresse psychique 

extrême. 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

 Dispositif de recontact Vigilans 

 

Le déploiement du dispositif de recontact VigilanS se poursuitΣ Řŀƴǎ ƭΩƻōƧŜŎǘƛŦ ŘŜ ŎƻǳǾǊƛǊ ǘƻǳǘŜǎ ƭŜǎ 

régions. 

En décembre 2021, VigilanS est déployé dans 16 régions : 13 métropolitaines sur 13, et 3 régions 

ŘΩhǳǘǊŜ-mer. En Guadeloupe, le dispositif est presque finalisé et devrait démarrer au 1er trimestre 

нлннΦ aŀȅƻǘǘŜ ƴΩŜǎǘ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ Ǉŀǎ ǇƻǳǊǾǳŜΣ Ƴŀƛǎ ǳƴŜ ŜȄǘŜƴǎƛƻƴ Řu dispositif VigilanS de la Réunion 

Ŝǎǘ Ł ƭΩŞǘǳŘŜ ǎǳǊ ŎŜ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜΦ 

Le nombre de patients inclus dans le dispositif depuis janvier 2021 a atteint 25 000 patients. Depuis 

2018, début de mise en place de VigilanS, ce sont près de 62 000 personnes qui ont été incluses. 

 

tŀǊ ŀƛƭƭŜǳǊǎΣ ŀŦƛƴ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜǊ ŎŜǘǘŜ ƎŞƴŞǊŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ±ƛƎƛƭŀƴ{Σ ǳƴ ƴƻǳǾŜŀǳ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ 

national est en cours de construction ŘŜǇǳƛǎ ŘŞōǳǘ нлнмΦ [ΩƻōƧŜŎǘƛŦ ŎƻƴǎƛǎǘŜ Ł ƛƴǘŞƎǊŜǊ ŎŜ ǎȅǎǘŝƳŜ 

ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Řŀƴǎ ƭŜǎ ƻǳǘƛƭǎ ƴǳƳŞǊƛǉǳŜǎ Ŝ-pŀǊŎƻǳǊǎ Ŝƴ ŎƻǳǊǎ ŘΩƛƴǎǘŀƭƭŀǘƛƻƴ Řŀƴǎ ƭŜǎ ǊŞƎƛƻƴǎΦ ! 

ƭΩƘƻǊƛȊƻƴ ŘΩŀǾǊƛƭ нлннΣ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ !w{ ŘƛǎǇƻǎŜǊƻƴǘ ŘŜ ŎŜǘ ƻǳǘƛƭ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜΦ Ce système 

permettra, en particulier de générer facilement des statistiques nationales du suivi réalisé par les 

plateformes VigilanS et de stimuler des actions de recherche au sein du réseau.  
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 !ŎǘǳŀƭƛǎŜǊ ƭŀ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ƎŞƴŞǊŀƭƛǎǘŜ Ł ƭΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŀ ŎǊƛǎŜ ǎǳƛŎƛŘŀƛǊŜ  

 

La rénovation de la formation est désormais finalisée avec un contenu adapté au rôle et compétences 

de chacun: sentinelles, évaluateurs, intervention sur la crise suicidaire. Une équipe de formateurs 

nationaux a été constituée (un binôme par région) ; ils sont chargés de former des formateurs 

régionaux qui forment à leur tour les sentinelles, évaluateurs et intervenants de crise, selon une 

stratégie définie par chaque ARS en fonction de ses priorités. Les sessions de formations de sentinelles 

ont démarré en 2020 dans les régions et se poursuivent. 

 

 La formation des médecins généralistes  
 

La formation des médecins généralistes au repérage et à la prise en charge de la dépression est 

finalisée et proposée depuis 2020 dans le cadre du développement professionnel continu (Partenariat 

GEPS et MG Form, organisme de DPC). Cette formation a été inscrite dans les orientations prioritaires 

du DPC pour 2022. 

 

 Prévention de la contagion suicidaire  
 

[ŀ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ŎƻƴǘŀƎƛƻƴ ǎǳƛŎƛŘŀƛǊŜ ŎƻƴǘƛƴǳŜ ŘŜ ŦŀƛǊŜ ƭΩƻōƧŜǘ ŘΩŞŎƘŀƴƎŜǎ ŀǾŜŎ ŘŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ 

extérieurs comme Île-de-France Mobilité, la SNCF et la RATP, la Police nationale ou le ministère de 

ƭΩŀƎǊƛŎǳƭǘǳǊŜΦ  

[ŀ ǊŞǾƛǎƛƻƴ ŘŜ ƭΩƛƴǎǘǊǳŎǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŀ ǎǘǊŀǘégie nationale de prévention du suicide début 2022 sera 

ƭΩƻŎŎŀǎƛƻƴ ŘŜ ǊŜƭŀƴŎŜǊ ƭŜ ƎǊƻǳǇŜ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ ŀǾŜŎ ƭŜǎ !w{ ǎǳǊ ƭŀ ŎƻƴǘŀƎƛƻƴ ǎǳƛŎƛŘŀƛǊŜ ŀŦƛƴ ŘΩŀōƻǳǘƛǊ Ł ǳƴ 

Ǉƭŀƴ ŘΩŀŎǘƛƻƴ ŎƻƴŎŜǊǘŞ ǎǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǎƻǳǎ-axes (médias ; postvention ; hot-spots ; réseaux 

sociaux).  

 
 Numéro national de prévention du suicide  

 

[ΩŀǇǇŜƭ Ł ǇǊƻƧŜǘǎ Ǿƛǎŀƴǘ Ł ƛŘŜƴǘƛŦƛŜǊ ƭΩŞǉǳƛǇŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ Řǳ ŘŞǇƭƻƛŜƳŜƴǘ ƻǇŞǊŀǘƛƻƴƴŜƭ ŘŜ ŎŜ ƴǳƳŞǊƻ ŀ 

ŞǘŞ ǇǳōƭƛŞ ƭŜ у ŘŞŎŜƳōǊŜ нлнлΦ [ΩŞǉǳƛǇŜ ǎŞƭŜŎǘƛƻƴƴŞŜ όǇƻǊǘŞŜ ǇŀǊ ƭŜ /I¦ ŘŜ [ƛƭƭŜύΣ ŎƻƴǎǘƛǘǳŞŜ Ŝƴ ζ pôle 

national ηΣ ŀ ŘŞōǳǘŞ ǎŜǎ ǘǊŀǾŀǳȄ Ŝƴ ŦŞǾǊƛŜǊ нлнм ŀǾŜŎ ƭŀ ŎƻƳƳŀƴŘŜ ƳƛƴƛǎǘŞǊƛŜƭƭŜ ŘΩǳƴŜ ƻǳǾŜǊǘǳǊŜ ŘŜ ƭŀ 

ƭƛƎƴŜ ŘΩƛŎƛ ƭŀ Ŧƛƴ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ нлнмΦ  

Une circulaire a été publiée le 7 juillet 2021 pour accompagner les ARS dans le déploiement de leurs 

centres répondants régionaux. 

Le numéro national de prévention du suicide (3114) a été officiellement ouvert le 1er octobre après 

ƭΩŀƴƴƻƴŎŜ ŦŀƛǘŜ ǇŀǊ ƭŜ aƛƴƛǎǘǊŜ ŘŜǎ ǎƻƭƛŘŀǊƛǘŞǎ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƭƻǊǎ ŘŜǎ !ǎǎƛǎǎŜǎ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ 

(mesure 2 des Assises).  

Ce numéro naǘƛƻƴŀƭΣ ŀŎŎŜǎǎƛōƭŜ нпIκнп Ŝǘ тWκW ǎǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ Řǳ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜ ŦǊŀƴœŀƛǎ ŀǇǇƻǊǘŜ ǳƴŜ 

réponse téléphonique à toute demande en rapport avec les idées et conduites suicidaires. Ce service 

est assuré par des professionnels de soins spécifiquement formés (infirmiers et psychologues).  

Depuis son lancement, environ 27 000 appels ont été comptabilisés et pris en charge par onze centres 

répondants. En 2022, de nouveaux centres 3114 seront créés, et les quelques centres fonctionnant à 

ce jour de manière partielle éteƴŘǊƻƴǘ ƭŜǳǊ ǇƭŀƎŜǎ ŘΩƻǳǾŜǊǘǳǊŜΦ  
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Action  7 : Renforcer la prévention des impacts croisés entre 

conduites addictives et santé mentale   
 

Enjeux et objectifs  
 

Les corrélations existantes entre les troubles addictifs et mentaux sont largement établies, chacun 

ǇƻǳǾŀƴǘ şǘǊŜ ǳƴ ŦŀŎǘŜǳǊ Ŏŀǳǎŀƭ Ŝǘκƻǳ ŀƎƎǊŀǾŀƴǘ ǇƻǳǊ ƭΩŀǳǘǊŜΦ [Ŝǎ ŦŀŎǘŜǳǊǎ ŘŜ ǊƛǎǉǳŜǎ Ŝǘ ƭŜǎ ŦŀŎǘŜǳǊǎ 

ǇǊƻǘŜŎǘŜǳǊǎ ŘŞǘŜǊƳƛƴŀƴǘǎ ŘŜ ŎŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ ǇŜǳǾŜƴǘ ŘΩŀƛƭƭŜǳǊǎ şǘǊŜ ƛŘŜƴǘƛǉǳŜǎΦ 

Les différentes restrictions sanitaires à visée protectrice de la santé de la population (confinements, 

couvre-feu, limitations de déplacements, chômage total ou partiel etc.) associées au climat anxiogène 

ŘŜ ƭŀ ǇŀƴŘŞƳƛŜ Ŝǘ ŀǳȄ ŘƛŦŦƛŎǳƭǘŞǎ ŞŎƻƴƻƳƛǉǳŜǎ Ŝǘ ǎƻŎƛŀƭŜǎ ǉǳΩŜƭƭŜ ƛƴŘǳƛǘΣ ƻƴǘ Ŝǳ ŘŜǎ ǊŞǇŜǊŎǳǎǎƛƻƴǎ Ŝƴ 

termes de souffrancŜ ǇǎȅŎƘƻƭƻƎƛǉǳŜ ǾƻƛǊŜ ŘΩŀǇǇŀǊƛǘƛƻƴ ŘŜ ǇŀǘƘƻƭƻƎƛŜǎ ƭƛŞŜǎ Ł ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜΣ Ŝǘ ǳƴ 

impact déjà observé sur les consommations de substances psychoactives 

 

Par ailleurs ŘƛŦŦŞǊŜƴǘŜǎ ŞǘǳŘŜǎ ƻƴǘ ŎƻƴŦƛǊƳŞ ǉǳΩune moins bonne santé mentale et un stress plus 

ƛƳǇƻǊǘŀƴǘ ǇŜǊœǳ ŞǘŀƛŜƴǘ ŀǎǎƻŎƛŞǎ Ł ǳƴŜ ŘǳǊŞŜ ŘΩŜȄǇƻǎƛǘƛƻƴ prolongée aux écrans.  Or, on a constaté un 

ŘƻǳōƭŜƳŜƴǘ Řǳ ǘŜƳǇǎ ŘΩŜȄǇƻǎƛǘƛƻƴ ŘŜǎ ŀŘƻƭŜǎŎŜƴǘǎ ŀǳȄ ŞŎǊŀƴǎ ŎƘŜȊ ƭŜǎ мл-14 ans depuis le début de 

ƭΩŞǇƛŘŞƳƛŜΣ Ŝǘ ŎŜ ǇƘŞƴƻƳŝƴŜ ǎŜƳōƭŜ ǇŜǊǎƛǎǘŜǊ ƳŀƭƎǊŞ ƭŀ ƭevée des confinements et mesures de 

restriction sanitaires. 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

 Dans ce cadre et depuis sa création en 2018, le fonds de lutte contre le tabac, devenu fonds 

de lutte contre les addictions liées aux substances psychoactives (FLCA) dès 2019, s'est 

ŜƴƎŀƎŞ ǎǳǊ ŘŜǎ ǇǊƻōƭŞƳŀǘƛǉǳŜǎ ŘΩŀŘŘƛŎǘƛƻƴǎ Ŝǘ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ Ł ǘǊŀǾŜǊǎ ƭŜ ǎƻǳǘƛŜƴ ŘϥŀŎǘƛƻƴǎ 

concrètes, déployées sur l'ensemble du territoire aux niveaux national, régional et local.  En 

2020 et 2021, au total, 207 projets liés au champ de la santé mentale et de la lutte contre les 

addictions ont été financés par le fonds aux niveaux national, régional et local, pour une 

ŜƴǾŜƭƻǇǇŜ ƎƭƻōŀƭŜ ŘŜ Ǉƭǳǎ ŘŜ мф Ƴƛƭƭƛƻƴǎ ŘΩŜǳǊƻǎΣ ŎŜ ǉǳƛ ǘŞƳƻƛƎƴŜ ŘΩǳƴ ŜƴƎŀƎŜƳŜƴǘ ŦƻǊǘ Řǳ 

fonds sur cette problématique. 

 

 Pour un bon usage des écrans par les enfants et les jeunes 

Saisi par la Direction générale de la santé en août 2018, le Haut Conseil de santé publique a rendu deux 
ŀǾƛǎ ǎǳǊ ƭŜǎ ŜŦŦŜǘǎ ŘΩǳƴŜ ŜȄǇƻǎƛǘƛƻƴ ŘŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ŀǳȄ ŞŎǊŀƴǎ : un premier avis sur les usages « classiques » 
des écrans (décembre 2019) et un second avis sur les usages problématiques des écrans (mars 2021).  

Afin de protéger les jeunes générations en favorisant un usage raisonné des écrans, le HCSP 
ǊŜŎƻƳƳŀƴŘŜ ŘΩŀŘƻǇǘŜǊ ƭŜǎ ǊŜǇŝǊŜǎ ǎǳƛǾŀƴts :  

- PǊƻǎŎǊƛǊŜ ƭŜǎ ŞŎǊŀƴǎ ŀǾŀƴǘ о ŀƴǎ ǎƛ ƭŜǎ ζ ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ ŘΩƛƴǘŜǊŀŎǘƛƻƴ ǇŀǊŜƴǘŀƭŜ ƴŜ ǎƻƴǘ Ǉŀǎ 

réunies »,  

- NŜ Ǉŀǎ ŜȄǇƻǎŜǊ ƭŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ŀǳȄ ŞŎǊŀƴǎ о5 ŀǾŀƴǘ ƭΩŃƎŜ ŘŜ р ŀƴǎΣ  

- SǳǇǇǊƛƳŜǊ ƭŜǎ ŞŎǊŀƴǎ Řŀƴǎ ƭŜǎ ŎƘŀƳōǊŜǎ ŀƛƴǎƛ ǉǳŜ ƭŜǳǊ ǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ мƘ ŀǾŀƴǘ ƭΩŜƴŘƻǊƳƛǎsement, 

et durant les repas.  

Le HCSP insiste par ailleurs sur le nécessaire accompagnement des enfants par les adultes dans leur 
usage des écrans. 
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Sur la base du premier avis du HCSP, la DGS a lancé dès septembre 2020 des travaux interministériels 
pour coƴǎǘǊǳƛǊŜ ǳƴ Ǉƭŀƴ ŘΩŀŎǘƛƻƴǎ ǎǳǊ ƭŀ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ Ŝƴ ƳŀǘƛŝǊŜ ŘΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŞŎǊŀƴǎ ǇŀǊ ƭŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ 
et les jeunes.  

/Ŝ Ǉƭŀƴ ŘΩŀŎǘƛƻƴǎ ǉǳƛ ǎŜǊŀ ŦƛƴŀƭƛǎŞ ŘŞōǳǘ нлнн ŀ ŘŞƧŁ Ŧŀƛǘ ƭΩƻōƧŜǘ ŘΩŀƴƴƻƴŎŜǎ :  

- LΩŜȄǘŜƴǎƛƻƴ Řǳ ǎƛǘŜ ζ jeprotegemonenfant.fr » qui comportera un contenu sur les écrans en 

sus de son contenu sur la pornographie (annoncée le 5 octobre 2021 lors de la conférence des 

familles) 

- La création du premier « baromètre sur les usages problématiques des écrans », piloté par la 

MILDECA.  
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Action 8 (ex action 7 Bis)  :  

Promouvoir la santé mentale des personnes âgées  
 

Enjeux et objectifs  
 
!ǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛΣ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŃƎŞŜǎ ŘŜ Ǉƭǳǎ ŘŜ сл ŀƴǎ ǊŜǇǊŞǎŜƴǘŜƴǘ мκп ŘŜ ƭŀ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴ Ŝǘ ǇƻǳǊǊŀƛŜƴǘ Ŝƴ 
représenter 1/3 en 2040. Elles apportent une contribution importante à la société en tant que 
membres de la famille, bénévoles ou membres de la population active. Cependant, si la plupart sont 
Ŝƴ ōƻƴƴŜ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜΣ ōŜŀǳŎƻǳǇ ŘΩŜƴǘǊŜ ŜƭƭŜǎ ǎƻƴǘ ŜȄǇƻǎŞŜǎ ŀǳ ǊƛǎǉǳŜ ŘŜ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜǊ ŘŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ 
mentaux, neurologiques ou des prƻōƭŝƳŜǎ ƭƛŞǎ Ł ƭΩŀōǳǎ ŘŜ ǎǳōǎǘŀƴŎŜǎ ǇǎȅŎƘƻŀŎǘƛǾŜǎΦ  

/ΩŜǎǘ ŀƛƴǎƛ ǉǳŜ : 

 Plus ŘŜ нл҈ ŘŜǎ ŀŘǳƭǘŜǎ ŘŜ сл ŀƴǎ Ŝǘ Ǉƭǳǎ ǎƻǳŦŦǊŜƴǘ ŘΩǳƴ ǘǊƻǳōƭŜ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ ƻǳ ƴŜǳǊƻƭƻƎƛǉǳŜ 
όŁ ƭΩŜȄŎƭǳǎƛƻƴ ŘŜǎ ŎŞǇƘŀƭŞŜǎύ Řƻƴǘ ƭŀ ŘŞǇǊŜǎǎƛƻƴ Ŝǎǘ ƭŜ Ǉƭǳǎ ŦǊŞǉǳŜƴǘΦ 
 

 1/3 des suicides concernent les plus de 65 ans. 
 

 La crise sanitaire liée à la COVID 19 a accentué la souffrance psychique des seniors et de leurs 
aidants.  En effet, les seniors, comme les personnes ayant des maladies chroniques, sont les plus à 
risque de développer des complications graves de la COVID 19, ce qui a pu susciter une détresse 
psychologique non seulement chez elles et leur entourage, mais également chez les professionnels 
qui les accompagnent à domicile ou en établissement.   

 
 

Actions réalisées ou en cours  
 

  Mieux informer les seniors sur les moyens et les outils pour conserver une bonne santé 

mentale :  ƭŜ ǇƻǊǘŀƛƭ ƴǳƳŞǊƛǉǳŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀtion « Pour les personnes âgées » de la CNSA a été 

enrichi avec des contenus sur la promotion de la santé mentale et la psychiatǊƛŜ ǎΩŀŘǊŜǎǎŀƴǘ ŀǳǎǎƛ 

ōƛŜƴ ŀǳ ƎǊŀƴŘ ǇǳōƭƛŎ ǉǳΩŀǳȄ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎΦ  

 

 wŜǇŞǊŜǊ ƭŜǎ ŦǊŀƎƛƭƛǘŞǎ Ŝǘ ǇǊŞǾŜƴƛǊ ƭΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘ : Les professionnels interagissant directement avec 

ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŃƎŞŜǎ ŘƻƛǾŜƴǘ şǘǊŜ ǎŜƴǎƛōƛƭƛǎŞǎ Ŝǘ ŘƛǎǇƻǎŜǊ ŘΩƻǳǘƛƭǎ ŀŘŀǇǘŞǎ ǇƻǳǊ ǊŜǇŞǊŜǊ la 

souffrance psychique et orienter les personnes vers les ressources présentes sur le territoire.  

 

Ą LŀƴŎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩŜȄǇŞǊƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴ ζ tǊƻƎǊŀƳƳŜ ŘŜ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǇŜǊǘŜ ŘΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜ 

axé sur le dépistage multidimensionnel du déclin ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƭ ƭƛŞ Ł ƭΩŃƎŜ (ICOPE) » pour une 

durée de 3 ans. Le programme ICOPE est une démarche structurée qui vise à développer les 

ǇǊŀǘƛǉǳŜǎ ǇǊŞǾŜƴǘƛǾŜǎ ŎƘŜȊ ƭŜǎ ǎŜƴƛƻǊǎ Ŝƴ ŀƳƻƴǘ ŘŜ ƭŀ ŘŞǇŜƴŘŀƴŎŜ ǎǳǊ ƭŀ ōŀǎŜ ŘŜ ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ 

de six capacités fonctionnelles qui sont des déterminaƴǘǎ ŜǎǎŜƴǘƛŜƭǎ ŘŜ ƭŀ ǇŜǊǘŜ ŘΩŀǳtonomie. 

Cette expérimentation ǎΩƛƴǎŎǊƛǘ Řŀƴǎ ƭŀ ǎǘǊŀǘŞƎƛŜ ƎƭƻōŀƭŜ ŘŜ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǇŜǊǘŜ ŘΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜ 

2020-2022 « Vieillir en bonne santé ».  

 

Ą Mise en place à partir de 2023 ŘΩun nouveau module de formation aux premiers secours 

en santé mentale centré sur la personne âgée (cf. action 4 PSSM supra - mesure 12 des 

Assises). Des formations à ce module spécifique pourront être organisées pour les personnels 

ŘŜǎ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜǎ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭΣ ŘŜǎ ƛƴǘŜǊǾŜƴŀƴǘǎ Ł ŘƻƳƛŎƛƭe et des professionnels 

impliqués dans les mesures de protection juridique pour seniors.  
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Ą Augmentation prévue du nombre d'équipes mobiles psychiatriques intervenant auprès des 

personnes âgées en EHPAD et autres ESMS (cf. mesure 17 bis infra ς mesure 7 des Assises) et 

un financement complémentaire pour un temps de psychologue dans les SSIAD/SPASAD 

(cf.mesure 17 ter infra ς mesure 8 des Assises)   

 

 Adapter aux seniors la stratégie nationale de prévention du suicide : le suicide chez la personne 

âgée présente des particularités cliniques (intentionnalité suicidaire élevée, faible niveau 

ŘΩƛƳǇǳƭǎƛǾƛǘŞ Ŝǘ ŘΩŀƎǊŜǎǎƛǾƛǘŞΣ ǇŜǳ ŘΩŀƴǘŞŎŞŘŜƴǘǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭǎύ Ŝǘ Ŝǎǘ Ǉƭǳǎ ǊŀǊŜƳŜƴǘ ǇǊŞŎŞŘŞ ŘŜ 

ǘŜƴǘŀǘƛǾŜǎ ǉǳƛ ǇŜǊƳŜǘǘǊŀƛŜƴǘ ŘΩƛŘŜƴǘƛŦƛŜǊ ŎŜ ǊƛǎǉǳŜ ǎǳƛŎƛŘŀƛǊŜΦ ¦ƴŜ ŘŜǎ ŀŘŀǇǘŀǘƛons de VigilanS à 

ŎŜǘǘŜ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴ ǇƻǳǊǊŀƛǘ şǘǊŜ ǳƴŜ ƛƴŎƭǳǎƛƻƴ Řŀƴǎ ƭŜ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦ ŘŜ ǊŜŎƻƴǘŀŎǘ ǎǳǊ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ŎǊƛǘŝǊŜǎ 

ǉǳΩǳƴŜ ǘŜƴǘŀǘƛǾŜ ŘŜ ǎǳƛŎƛŘŜ όǇŀǊ ŜȄŜƳǇƭŜ Ŝƴ Ŏŀǎ ŘŜ ǊŜǇŞǊŀƎŜ ŘΩǳƴ ǊƛǎǉǳŜ ǎǳƛŎƛŘŀƛǊŜ ŞƭŜǾŞ ŀǳ ŎƻǳǊǎ 

ŘΩǳƴŜ ƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴΣ ǎǳƛǘŜ ŀǳ ŘŞŎŝǎ Řǳ ŎƻƴƧƻƛƴǘΣ Ł ƭΩŜƴǘǊŞŜ Ŝƴ 9It!5ΦΦΦύΦ 

 
Ą Développement envisagé, dans le cadre du dispositif VigilanSΣ ŘΩǳƴ ǇǊƻǘƻŎƻƭŜ ǎǇŞŎƛŦƛǉǳŜ 

ŀǳȄ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŃƎŞŜǎ ƛƳǇƭƛǉǳŀƴǘ ƭŜǎ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜǎ ŘΩŀƳƻƴǘ Ŝǘ ŘΩŀǾŀƭΦ   

 

Ą Formation envisagée des professionnels intervenant auprès de personnes âgées à domicile 

et en établissement au module Sentinelle de la formation actualisée en prévention du suicide. 

LŘŜƴǘƛŦƛŎŀǘƛƻƴ Řŀƴǎ ƭŜǎ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜǎ ŘΩǳƴŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ǊŞŦŞǊŜƴǘŜΦ 
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Actions  :  

 

Pour une approche interministérielle de la santé mentale  
 

Action 9 : Promouvoir une approche intermin istérielle de la santé 

mentale -  Faire de  la santé mentale une priorité permanente du 

Comité Interministériel de la Santé ( CIS)   
 

[ŀ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ ǎΩƛƳǇƻǎŜ désormais comme une thématique prioritaire, concernant tous les milieux 

Ŝǘ ǘƻǳǎ ƭŜǎ ŃƎŜǎ ŘŜ ƭŀ ǾƛŜΦ !ƎƛǊ ǎǳǊ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ ƛƳǇƭƛǉǳŜ ŘΩŀƎƛǊ ǎǳǊ ǘƻǳǎ ƭŜǎ ŘŞǘŜǊƳƛƴŀƴǘǎ ŘŜ ƭŀ 

santé, et pour la réduction des inégalités de santé. Le Comité Interministériel pour la Santé, réuni 

régulièrement et présidé par le PreƳƛŜǊ ƳƛƴƛǎǘǊŜΣ ǘǊŀŘǳƛǘ ƭŀ ǾƻƭƻƴǘŞ Řǳ DƻǳǾŜǊƴŜƳŜƴǘ ǉǳŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ 

des ministères puissent contribuer à la prévention en santé et à la promotion, dans tous les territoires 

et dans tous les milieux de vie, des comportements permettant de rester en bonne santé tout au long 

ŘŜ ƭŀ ǾƛŜΦ !ǇǊŝǎ ƭΩŀŎŎŜƴǘ Ƴƛǎ ǇŀǊ ƭŜ /L{ ǎǳǊ ƭΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ǇƘȅǎƛǉǳŜΣ ƭΩŀƭƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŀ ƭǳǘǘŜ ŎƻƴǘǊŜ ƭΩƻōŞǎƛǘŞΣ 

la mesure 4 des Assises a prévu que la santé mentale serait à son tour portée par cette dynamique 

ƛƴǘŜǊƳƛƴƛǎǘŞǊƛŜƭƭŜ ŀŦƛƴ ŘΩŜƴ ŦŀƛǊŜ ƭΩŀŦŦŀƛǊŜ ŘŜ ǘƻǳǎΦ 
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Gouvernance   
 

[ŀ 5ƛǊŜŎǘƛƻƴ DŞƴŞǊŀƭŜ ŘŜ ƭΩhŦŦǊŜ ŘŜ {ƻƛƴǎ ό5Dh{ύ Ŝǎǘ ǇƛƭƻǘŜ ŘŜ ƭŀ ŘŞŎƭƛƴŀƛǎƻƴ ŘŜ ƭΩŀȄŜ н ŘŜ ƭŀ ŦŜǳƛƭƭŜ ŘŜ 

route de la santé mentale et de la psychiatrie : « garantir des parcours de soins coordonnés et soutenus 

par une offre en psychiatrie accessible, diversifiée et de qualité ».  

 

En janvier 2021, la Commission nationale de la psychiatrie (CNP) a été installée sous la présidence du 

Pr Michel Lejoyeux, en lien avec la DGOS. La CNP a remplacé le Comité de pilotage de la psychiatrie et 

ǊŜǇǊƛǎ ƭŜǎ ǘǊŀǾŀǳȄ ƛƴƛǘƛŞǎ Řŀƴǎ ŎŜ ŎŀŘǊŜ ŀǾŜŎ ƭŜǎ ŀŎǘŜǳǊǎΣ Ŝƴ ǎΩƻǊƎŀƴƛǎŀƴǘ en sous-commissions 

thématiques. Les instances mises en place pour piloter les autres stratégies nationales (Stratégie 

ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ ǇƻǳǊ ƭΩ!ǳǘƛǎƳŜ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ Řǳ ƴŜǳǊƻ-développement, Stratégie « Ma santé 2022 », 

Comité Interministériel du Handicap, Ségur de la santéΧύ ont poursuivi leurs travaux. Enfin, la CNP 

ǎΩŜǎǘ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŝǊŜƳŜƴǘ ƳƻōƛƭƛǎŞŜ ǇƻǳǊ ƭŀ ǇǊŞǇŀǊŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŜ ŘŞǊƻǳƭŜƳŜƴǘ ŘŜǎ Assises de la santé mentale 

et de la psychiatrie, tenues les 27 et 28 septembre 2021 ǎƻǳǎ ƭΩŞƎƛŘŜ Řǳ tǊŞǎƛŘŜƴǘ ŘŜ ƭŀ wŞǇǳōƭƛǉǳŜ. 

Ce ƳƻƳŜƴǘ ŦƻǊǘ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ нлнмΣ ƛ ŀ ŘƻƴƴŞ ǳƴŜ plus large visibilité aux enjeux de santé mentale et de 

ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜΣ ŀƛƴǎƛ ǉǳΩǳƴŜ ƛƳǇǳƭǎƛƻƴ ƛƴŞŘƛǘŜ ǇƻǳǊ ǊŜƴŦƻǊŎŜǊ ƭŀ prévŜƴǘƛƻƴ Ŝǘ ƭΩƻŦŦǊŜ de soins en 

psychiatrie Řŀƴǎ ǳƴŜ ǇŜǊǎǇŜŎǘƛǾŜ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ de la qualité des prises en charge et des parcours. 

 

1.  Un dynamisme de la discipline malgré le contexte de crise sanitaire persistant  

La cellule de crise Covid-19 avec les acteurs du champ de la psychiatrie et santé mentale qui ǎΩŞǘŀƛǘ 

réunie sous le pilotage de la DGOS dès le mois de mars 2020Σ ŀ ǇŜǊŘǳǊŞ ǘƻǳǘ ŀǳ ƭƻƴƎ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ нлнм 

de manière bimensuelle. Elle est désormais pilotée par la DGOS et le Groupe Opérationnel de la 

Psychiatrie (GOP) coordonné par le Dr Radoine Haoui et composé de membres issus de la CNP. Les 

missions principales du GOP sont ŘΩŀccompagner les acteurs de terrain dans ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ 

opérationnelle des réformes nationales concernant la psychiatrieΣ Ŝǘ ŘΩŀpporter un appui 

organisationnel et fonctionnel aux établissements dans certaines situations spécifiques ou complexes, 

la crise sanitaire en faisant partie. 

 

Dans le cadre de la CNP, 13 sous-commissions thématiques se sont mises en place et ont été réunies 

ǇƭǳǎƛŜǳǊǎ Ŧƻƛǎ ŘǳǊŀƴǘ ƭΩŀƴƴŞŜ нлнм ǇƻǳǊ : 

- Etablir un programme de travail et élaborer dŜǎ ǇǊƻǇƻǎƛǘƛƻƴǎ ŘΩŀŎǘƛƻƴǎ ; 

- tŀǊǘƛŎƛǇŜǊ Ł ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ !ǎǎƛǎŜǎ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ, puis à la 

ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ Řǳ Ǉƭŀƴ ŘΩŀŎǘƛƻƴ annoncé par le Président de la république lors de cet 

évènement. 

 

Axe 2  : Garantir des parcours de soins coordonnés  et 

soutenus par une offre en psychiatrie accessible, 

diversifiée  et de qualité : les actions engagées dans le 

domaine de lôorganisation des soins en psychiatrie 

(pilote  : Direction G®n®rale de lôOffre de Soins -  DGOS)  
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 Offre hospitalière et ambulatoire, privée et publique, parcours et qualité des soins, acteurs du 

soin (pilotes : G. Couillard, C. Muller, P. Vidailhet) 

Cette sous-commission a notamment contribué à la préparation de la réforme des autorisations, et en 

particulier à la définition ŘŜǎ ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ ŘΩŀǳǘƻǊƛǎŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǇƻǳǊ ǇǊŜƴŘǊŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ŘŜǎ 

adultes en psychiatrie.  

 

Par ailleurs, cette sous-commission est mandatée pour travailler sur la déclinaison de deux mesures 

annoncées lors des Assises de la santé mentale et de la psychiatrie : 

- !ŘŀǇǘŜǊ ƭΩƻŦŦǊŜ ŘŜ ǎƻƛƴǎ ǇƻǳǊ ƳƛŜǳȄ ǊŞǇƻƴŘǊŜ ŀǳȄ ōŜǎƻƛƴǎ ǇŀǊ ǳƴ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦ ŘŜ ζ lits à 

la demande » en psychiatrie ; 

- Promouvoir les infirmiers de pratique avancée en psychiatrie et en santé mentale. 

 Ambulatoire, Hôpital de jour, centres médico-psychologiques (pilotes : B. Odier, P. Bénard) 

Cette sous-commission est notamment mandatée pour travailler sur la ŘŞŎƭƛƴŀƛǎƻƴ ŘΩǳƴŜ ƳŜǎǳǊŜ 

annoncée lors des Assises de la santé mentale et de la psychiatrie : améliorer le repérage et la prise en 

charge précoce par un renforcement des centres médico-psychologiques (CMP) adultes. 

 

 Accès aux soins, parcours de soins et territoires, soins non programmés, urgences, suicidologie 

(pilotes : G. Abgrall, D. Drapier, R. Gourevitch, M. Bétrémieux, T. Biais) 

Cette sous-commission est notamment ƳŀƴŘŀǘŞŜ ǇƻǳǊ ǘǊŀǾŀƛƭƭŜǊ ǎǳǊ ƭŀ ŘŞŎƭƛƴŀƛǎƻƴ ŘΩǳƴŜ ƳŜǎǳǊŜ 

annoncée lors des Assises de la santé mentale et de la psychiatrie : apporter une réponse plus adaptée 

aux besoins de soins urgents et non programmés par la mise en place ŘΩǳƴ volet psychiatrique du 

ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ό{!{ύΦ 

 

 Société, éthique, information, épidémiologie (pilotes : M-N. Petit, N. Skurnik, B. Falissard) 

Cette sous-commission est notamment mandatée pour travailler en lien avec la DGS sur la déclinaison 

ŘΩǳƴŜ ƳŜǎǳǊŜ ŀƴƴƻƴŎŞŜ ƭƻǊǎ ŘŜǎ !ǎǎƛǎŜǎ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ Υ assurer une 

communication grand public régulière sur la santé mentale. 

 

 Droit des malades, place du patient, de la famille et des accompagnants (pilotes : M. 

Triantafyllou, C. Finkelstein, M-J. Richard) 

Cette sous-commission se réunit régulièrement depuis septembre 2021 dans le cadre des travaux 

menés ǎǳǊ ƭŜǎ ǊŞŦƻǊƳŜǎ ŎƻƴŎŜǊƴŀƴǘ ƭŜǎ ƳŜǎǳǊŜǎ ŘΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŘŜ ŎƻƴǘŜƴǘƛƻƴ, avec la sous-commission 

« Psychiatrie médico-légale ». Par ailleurs, elle est mandatée pour analyser les données sur les soins 

sans consenǘŜƳŜƴǘ Ŝǘ ƭŜǎ ƳŜǎǳǊŜǎ ŘΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŘŜ ŎƻƴǘŜƴǘƛƻƴ Ŝƴ ƭƛŜƴ ŀǾŜŎ ŎŜǘǘŜ ƳşƳŜ ǎƻǳǎ-

commission.    

 

 Psychiatrie médico-légale (pilotes : J-L. Senon, M. David, C. Finkelstein) 

Cette sous-commission a notamment contribué :  

- A la réforme du cadre juridique des ƳŜǎǳǊŜǎ ŘΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŘŜ ŎƻƴǘŜƴǘƛƻƴ en 2021 ; 

- A la préparation de la réforme ŘŜǎ ŀǳǘƻǊƛǎŀǘƛƻƴǎ Ŝƴ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜΣ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ Ł ƭΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ 

ŘŜ ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ ŘΩŀǳǘƻǊƛǎŀǘƛƻƴ ǇƻǳǊ ƭŜǎ activités de soins sans consentement. 

Elle est également mandatée pour analyser les données sur les soins sans consentement et suit 

particulièrement les réformes concernant les ƳŜǎǳǊŜǎ ŘΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŘŜ ŎƻƴǘŜƴǘƛƻƴ Ŝƴ ƭƛŜƴ ŀǾŜŎ la 

sous-commission « Droits des malades, place du patient, de la famille et des accompagnants ». 
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 Psychiatrie et autres spécialités médicales (pilotes : E. Corruble, N. Hallouche) 

Cette sous-commission est notamment ƳŀƴŘŀǘŞŜ ǇƻǳǊ ǘǊŀǾŀƛƭƭŜǊ ǎǳǊ ƭŀ ŘŞŎƭƛƴŀƛǎƻƴ ŘΩǳƴŜ ƳŜǎǳǊŜ 

annoncée lors des Assises de la santé mentale et de la psychiatrie, en lien avec la sous-commission 

« Psychiatrie et addictologie » : ŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ǎƻƳŀǘƛǉǳŜǎ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ǇŀǘƛŜƴǘǎ ǎƻǳŦŦǊŀƴǘ ŘŜ 

troubles psychiatriques, ainsi que sur les conséquences des Covid longs et sur la psychiatrie de liaison 

όŘŞǾŜƭƻǇǇŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩŀŎǘƛǾƛǘŞ, pérennisation et financement). 

 

 Psychiatrie et addictologie (pilotes : A. Benyamina, O. Cottencin)  

Cette sous-commission est notamment mandatée pour travailler sur la déclinaison de deux mesures 

annoncées lors des Assises de la santé mentale et de la psychiatrie : 

- Promouvoir les IPA en santé mentale et psychiatrie ; 

- AƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ǎƻƳŀǘƛǉǳŜǎ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ǇŀǘƛŜƴǘǎ ǎƻǳŦfrant de troubles 

psychiatriques. 

Cette sous-commission travaille également sur lŜǎ ƳŜǎǎŀƎŜǎ ŘŜ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ Ł ƭΩŞŎƻƭŜ Ŝǘ ƳŝƴŜ ǳƴŜ 
réflexion sur les réseaux sociaux et les addictions, en lien avec la DGS. 
 

 Psychiatrie de la personne âgée (pilotes : C. Masse, T. Gallarda, F. Limosin)   

Cette sous-commission est notamment mandatée pour travailler sur la déclinaison ŘΩǳƴŜ ƳŜǎǳǊŜ 

annoncée lors des Assises de la santé mentale et de la psychiatrie : ŀǳƎƳŜƴǘŜǊ ƭŜ ƴƻƳōǊŜ ŘΩŞǉǳƛǇŜǎ 

mobiles psychiatriques intervenant auprès des personnes âgées en EHPAD et dans les autres ESMS. 

 

 Psychiatrie, psychologie, psychothérapies (pilotes : B. Goher, M. Bensoussan, I. Varescon) 

Cette sous-commission est notamment mandatée pour accompagner lŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ Řes mesures 
récentes sur lΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ psychologues. 
 

 Recherche clinique et innovations (pilotes : R. Gaillard, D. Cohen) 

Cette sous-commission est notamment mandatée pour travailler sur la déclinaison de deux mesures 
annoncées lors des Assises de la santé mentale et de la psychiatrie : 

- Définir un programme de recherche en santé mentale et psychiatrie sur des thématiques 

prioritaires ; 

- 5ŞǾŜƭƻǇǇŜǊ ƭΩǳǎŀƎŜ Řǳ ƴǳƳŞǊƛǉǳŜ Ŝƴ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜΦ 

Elle suit également les travaux concernant la structuration territoriale de la recherche en psychiatrie, 
dans le cadre du nouveau compartiment dédié à la recherche dans le modèle de financement mis en 
ǆǳǾǊŜ ŎŜǘǘŜ ŀƴƴŞŜΦ 
 

 Psychotropes et autres traitements biologiques (pilotes : S. Dollfus, E. Tissot) 

Cette sous-commission a contribué à la sélection des projets dans le cadre ŘŜ ƭΩŀǇǇŜƭ Ł ǇǊƻƧŜǘǎ « fonds 

ŘΩƛƴƴƻǾŀǘƛƻƴ organisationnelle en psychiatrie » (FIOP) Ŝƴ нлнмΦ /Ŝ ŦƻƴŘǎ ŘΩƛƴƴƻǾŀǘƛƻƴ ŀ été créé en 

нлмф Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜ ζ aŀ ǎŀƴǘŞ нлнн η ŎƻƴŦƻǊƳŞƳŜƴǘ Ł ƭΩŜƴƎŀƎŜƳŜƴǘ Řǳ tǊŞǎƛŘŜƴǘ ŘŜ ƭŀ wŞǇǳōƭƛǉǳŜΦ 

Lƭ ŀ ǾƻŎŀǘƛƻƴ Ł ǇŜǊƳŜǘǘǊŜ ŘŜ ŦƛƴŀƴŎŜǊ ƻǳ ŘΩŀƳƻǊŎŜǊ ƭŜ ŦƛƴŀƴŎŜƳŜƴǘ ŘŜ projets innovants tant dans 

ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ǇǊƻƳǳŜ ǉǳŜ Řŀƴǎ ƭŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ǇǊƻǇƻǎŞŜ, afin de répondre aux besoins de 

ǘǊŀƴǎŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩƻŦŦǊŜ ŘŜ ǎƻƛƴǎ Ŝƴ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ Ŝǘ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜΦ  

 

Les éditions 2019 et 2020 du FIOP ont permis, parmi plus de 450 dossiers transmis à la DGOS, le 

financement de 116 projets, traduisant la forte mobilisation des équipes et les initiatives nombreuses 

ŘŜ ǘŜǊǊŀƛƴ Ŝƴ ŦŀǾŜǳǊ ŘΩǳƴŜ ǘǊŀƴǎŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇǊŀǘƛǉǳŜǎ Ŝƴ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜΦ [ΩŞŘƛǘƛƻƴ нлмф Řǳ CLht Şǘŀƛǘ 

ŘƻǘŞŜ ŘŜ млaϵ Ŝǘ ŎŜƭƭŜ ŘŜ нлнл ŘŜ нлaϵΦ [Ŝǎ ǇǊƻƧŜǘǎ ƭŀǳǊŞŀǘǎ ǎƻƴǘ ŦƛƴŀƴŎŞǎ ǇŜƴŘŀƴǘ ǘǊƻƛǎ ŀƴǎ Ǉǳƛǎ Ŧƻƴǘ 
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ƭΩƻōƧŜǘ ŘΩǳƴŜ ŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴΦ 9ƴ нлнмΣ ŘƻǘŞ ŘŜ мл aϵΣ le FIOP a permis de financer 42 projets parmi les 

118 transmis à la DGOS. 

 

La sous-commission a par ailleurs contribué à la préparation de la réforme des autorisations, 

notamment à la définition des ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ ǇƻǳǊ ŀǳǘƻǊƛǎŜǊ ƭŀ ǊŞŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘΩŀŎǘŜǎ ŘΩŞƭŜŎǘǊƻ-

convulsivothérapie. 

 
 tǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴǘ Ŝǘ ŘŜ ƭΩŀŘƻƭŜǎŎŜƴǘ (pilotes : J. Chambry, D. Cohen, A-C. Rolland, C. 

Schmitt)  

Cette sous-ŎƻƳƳƛǎǎƛƻƴ ǎΩŜǎǘ ǊŞǳƴƛŜ Ł п ǊŜǇǊƛǎŜǎ Ŝƴ нлнм Ŝǘ ŀ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ ƻǊƎŀƴƛǎŞ Ŝƴ ǎƻƴ ǎŜƛƴ с ƎǊƻǳǇŜǎ 

ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ ǘƘŞƳŀǘƛǉǳŜǎ όǎǳǊ ƭΩŀƳōǳƭŀǘƻƛǊŜΣ ƭΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴΣ ƭŀ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴΣ ƭŜ ƭƛŜƴ ŀǾŜŎ ƭŜǎ ŀǳǘǊŜǎ 

disciplines, la psychiatrie périnatale, le financement). Cette sous-commission a plus particulièrement 

contribué de manière active : 

¶ " ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǘŀōƭŜ ǊƻƴŘŜ ǎǳǊ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ ŘŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ Ŝǘ ŘŜǎ ŀŘƻƭŜǎŎŜƴǘǎ dans le 

cadre des Assises ; 

¶ Aux travaux relatifs à la réforme des autorisations en psychiatrie, en particulier à la création 

de la mention « ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴǘ Ŝǘ ŘŜ ƭΩŀŘƻƭŜǎŎŜƴǘ » et de la mention « psychiatrie 

périnatale » ; 

¶ A la procédure de sélection des projets dans le cadre de ƭΩappel à projets national relatif au 

renforcement des moyens en psychiatrie ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴǘ Ŝǘ ŘŜ ƭΩŀŘƻƭŜǎŎŜƴǘ et en psychiatrie 

périnatale, doté de 30 Mϵ en 2021. Cet appel à projets a permis de poursuivre le renforcement 

ŘŜ ƭΩƻŦŦǊŜ ŘŜ ǎƻƛƴǎ Ŝǘ ƭŀ ǊŜƳƛǎŜ Ł ƴƛǾŜŀǳ Řes territoires non pourvus ou sous dotés au regard 

des besoins de la population, en termes de lits ŘΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ǇƻǳǊ ƳƛƴŜǳǊǎ, dΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ 

des dispositifs ambulatoires, de développement des équipes mobiles, Ŝǘ ŘΩƻŦŦǊŜ de psychiatrie 

périnatale conformément à la stratégie nationale des 1000 Premiers Jours (voir ci-après). En 

нлмф Ŝǘ нлнлΣ ƭΩŀǇǇŜƭ Ł ǇǊƻƧŜǘǎ Şǘŀƛǘ ŘƻǘŞ ŘŜ нлaϵΦ 

 

2.  Lôarticulation avec dôautres strat®gies 

 

 Avec la stratégie nationale autisme au sein des Troubles du Neuro-Développement : Dans un 

ǎƻǳŎƛ ŘΩŀǊǘƛŎǳƭŀǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭŜ ŎƻƳƛǘŞ ŘŜ ǇƛƭƻǘŀƎŜ ŘŜ ƭŀ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜΣ ǳƴ ǊŜǇǊŞǎŜƴǘŀƴǘ de la CNP siège 

au sein du Conseil national TSA-TND (le Dr Christophe Schmitt, à qui par ailleurs la constitution et 

ƭŜ ǇƛƭƻǘŀƎŜ ŘΩǳƴ ƎǊƻǳǇŜ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ ǎǳǊ ƭŀ thématique « psychotropes et TSA » ont été confié.   

La CNP est également associée à différentes mesures de la stratégie autisme (forfait précoce et 

ǇƭŀǘŜŦƻǊƳŜǎ ŘŜ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘΩƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴ ƻǳ ŜƴŎƻǊŜ, repérage des personnes adultes non 

diagnostiquées en établissements de santé autorisés en psychiatrie et en ESMS généralistes, 

ǘǊŀǾŀǳȄ ǉǳŀƭƛǘŞ ǇƛƭƻǘŞǎ ǇŀǊ ƭŀ ŘŞƭŞƎŀǘƛƻƴ ƛƴǘŜǊƳƛƴƛǎǘŞǊƛŜƭƭŜ Ł ƭŀ ǎǘǊŀǘŞƎƛŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ ǇƻǳǊ ƭΩŀǳǘƛǎƳŜ 

au sein des troubles du neuro-ŘŞǾŜƭƻǇǇŜƳŜƴǘΧ). Par ailleurs, des échanges réguliers sont 

organisés entre la délégation ministérielle santé mentale et psychiatrie et la délégation 

interministérielle à la stratégie ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ ǇƻǳǊ ƭΩautisme et au sein des troubles du neuro-

développement, qui collaborent également sur un certain nombre de travaux (intégration des 

psychologues dans les parcours de soins, offre de formation dans le champ des TSA et TND 

(diplôme universitaire ou inter universitaire) par exemple).  
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 Avec la Stratégie « Ma santé 2022 » (STSS) : plusieurs mesures de la feuille de route santé mentale 

Ŝǘ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ǎƻƴǘ ƛƴǘŞƎǊŞŜǎ ŀǳȄ ǘǊŀǾŀǳȄ ŘŜǎ ŎƘŀƴǘƛŜǊǎ ƻǳǾŜǊǘǎ ǇƻǳǊ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜ ƭŀ {¢{{ : 

réhabilitation psychosociale ; Projets Territoriaux de Santé Mentale (PTSM) ; revalorisation de la 

ǇŞŘƻǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜΧ 

 

Mesure inscrite dans « Ma Santé 2022 », le ŦƻƴŘǎ ŘΩƛƴƴƻǾŀǘƛƻƴ ƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴƴŜƭƭŜ précité vise à 

ǎƻǳǘŜƴƛǊ ŘŜǎ ǇǊƻƧŜǘǎ ƛƴƴƻǾŀƴǘǎ ǉǳƛ ŦŀǾƻǊƛǎŜƴǘ ƭŀ ǘǊŀƴǎŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩƻŦŦǊŜ. Cet appel à projets, doté 

ŘŜ мл Ƴƛƭƭƛƻƴǎ ŘΩϵΣ ŀ ǊŜƴŎƻƴǘǊŞ ǳƴ ƎǊŀƴŘ ǎǳŎŎŝǎ ǇƻǳǊ ǎƻƴ ŞŘƛǘƛƻƴ нлмф. Il a été reconduit en 2020 

et en 2021 όŘƻǘŞ ǊŜǎǇŜŎǘƛǾŜƳŜƴǘ ŘŜ нл Ŝǘ млaϵύ. 

 

[ŀ ǊŞŦƻǊƳŜ ŘŜǎ ǊŞƎƛƳŜǎ ŘΩŀǳǘƻǊƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ŘŜ ǎƻƛƴǎ Ŝǘ ŘΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘǎ ƳŀǘŞǊƛŜƭǎ ƭƻǳǊŘǎ 

autorisations est inscrite dans le cadre de « Ma santé 2022 ». Cette réforme a pour vocation de 

décrire les socles et conditions minimales attendues pour les établissements concernés. [ΩŀŎǘƛǾƛǘŞ 

de psychiatrie étant soumise à autorisation, elle entre dans le champ de ces travaux. Les enjeux 

qui guident la réforme des ŀǳǘƻǊƛǎŀǘƛƻƴǎ ǇƻǳǊ ǘƻǳǘŜǎ ƭŜǎ ŘƛǎŎƛǇƭƛƴŜǎ ǎƻƴǘ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ ƭΩŀŘŞǉǳŀǘƛƻƴ 

avec les objectifs définis dans « Ma santé 2022 » : améliorer la qualité et la pertinence des prises 

Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜΣ ŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ soins de proximité, accompagner ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ Řes 

établissements de santé. Après une suspension des travaux durant la crise sanitaire, ceux-ci ont 

ŞǘŞ ǊŜƭŀƴŎŞǎ ŀǾŜŎΣ Řŀƴǎ ǳƴ ǇǊŜƳƛŜǊ ǘŜƳǇǎΣ ƭŀ ǇǳōƭƛŎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩƻǊŘƻƴƴŀƴŎŜ Řǳ мн Ƴŀƛ нлнм ǉǳƛ 

modifie notamment le régime juridique des établissements proposant des soins sans 

consentement. Ceux-ci ǇŀǎǎŜǊƻƴǘ ŘΩǳƴ ǊŞƎƛƳŜ ŘŜ ŘŞǎƛƎƴŀǘƛƻƴ ǇŀǊ ƭŜ directeur général de ƭΩARS à 

ǳƴ ǊŞƎƛƳŜ ŘΩŀǳǘƻǊƛǎŀǘƛƻƴ à compter du 1er juin 2023. Le groupe de travail plénier, installé en 

ƴƻǾŜƳōǊŜ нлмф ǎΩŜǎǘ ŘŜ ƴƻǳǾŜŀǳ ǊŞǳƴƛ Ł ǇŀǊǘƛǊ ŘŜ juin 2021 ce qui a permis de relancer le travail 

de concertation avec les acteurs, en lien avec les sous-commissions concernées de la CNP. Ces 

travaux sont désormais finalisés et ont abouti à des projets de décrets. Ces décrets définissant les 

ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ ŘΩƛƳǇƭŀƴǘŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŜǎ ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ ǘŜŎƘƴƛǉǳŜǎ ŘŜ ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƳŜƴǘ ǇƻǳǊ ƭΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ŘŜ 

psychiatrie devraient être soumis en février 2022 ŀǳ /ƻƴǎŜƛƭ ŘΩ9ǘŀǘΦ 5Ŝ ƴƻǳǾŜƭƭŜǎ ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ 

ŘΩƛƳǇƭŀƴǘŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƳŜƴǘ ǎƻƴǘ ŀƛƴsi proposées à compter de 2023 ǇƻǳǊ ƭΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ŘŜ 

psychiatrie, qui sera désormais structurée en 4 mentions : « ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ŘŜ ƭΩŀŘǳƭǘŜ », 

« ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴǘ Ŝǘ ŘŜ ƭΩŀŘƻƭŜǎŎŜƴǘ όŘŜ л Ł му ŀƴǎύ », « psychiatrie périnatale organisant 

des soins conjoints » et « soins sans consentement ». 
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 Avec les politiques en direction des personnes handicapées, définies et coordonnées par le 

Comité Interministériel du Handicap (CIH)  

Les décisions du Comité Interministériel du Handicap (CIH), les mesures ǊŜƭŀǘƛǾŜǎ Ł ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ 

dans le cadre du Ségur de la santé, ainsi que les mesures présentes dans les différents plans et 

stratégies, constituent ǳƴŜ ŦŜǳƛƭƭŜ ŘŜ ǊƻǳǘŜ ŘŞŘƛŞŜ Ł ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǾƛǾŀƴǘ ŀǾŜŎ ǳƴ 

handicap. [ΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ŎŜǎ mesures fait ƭΩƻōƧŜǘ ŘΩǳƴŜ ŦŜǳƛƭƭŜ ŘŜ route propre au Ministère des 

Solidarités et de la Santé, Ŝƴ ŎƻǳǊǎ ŘΩŀŎǘǳŀƭƛǎŀǘƛƻƴ.  

 

Les axes plus particulièrement soutenus en 2021 sont la poursuite de la montée en charge des 

dispositifs de consultations dédiées aux personnes en situation de handicap dans les territoires, 

ainsi que la sécurisation de la tarification des consultations hospitalières pour personnes 

handicapées dans le cadre des travaux relatifs à la gradation des soins.  Cette priorité donnée à 

ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎΣ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŝǊŜƳŜƴǘ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ǎƻƳŀǘƛǉǳŜǎΣ ŎƻƴŎŜǊƴŜ ŀǳǎǎƛ Ŝǘ ŘƛǊŜŎǘŜƳŜƴǘ ƭŜǎ 

personnes handicapées psychiques. 

 

Les modalités et priorités de déclinaison de cette feuille de route pour ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ŘŜǎ 

personnes vivant avec un handicap ont été ajustées en 2020, au regard de la crise sanitaire, mais 

aussi de la prise en compte des orientations du Ségur de la santé, qui a retenu comme action 

ŎƻƳǇƭŞƳŜƴǘŀƛǊŜ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘΩǳƴ ǇǊƻƎǊŀƳƳŜ dédié ŘΩŀŘŀǇǘŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ ŘΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ 

soins pour les personnes en situation de handicap. 

 

Ce programme consiste notamment à développer encore  ƭΩaccessibilité des téléconsultations et de 

la télémédecine, le déploiement de lieux de soins adaptés aux personnes en situation de handicap 

ǎǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōle des territoires, la poursuite de la sécurisation des consultations hospitalière pour les 

personnes en situation de handicap, la mise en place de référents handicap au sein du SAMU , la 

Ŧƛƴŀƭƛǎŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜǎ t¢{a Ŝǘ ƭŜ ǎƻǳǘƛŜƴ ŘŜǎ ǇǊƻƧŜǘǎ innovants en matière de 

handicap psychique. 
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Actions  :  
 

Repérer et agir plus précocement pour la santé psychique des 

enfants et des jeunes  

 

Action 10  : Mettre en îuvre la strat®gie des 1000 premiers jours 

et déployer une offre de psychiatrie périnatale  
(Mesure 10 des Assises)  

Enjeux et objectifs  

 
[ŀ ǇŞǊƛƻŘŜ ŘŜǎ м ллл ǇǊŜƳƛŜǊǎ ƧƻǳǊǎ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴǘΣ ǉǳƛ ǎΩŞǘŜƴŘ Řǳ пème mois de grossesse aux deux ans de 

ƭΩŜƴŦŀƴǘΣ ŎƻƴǎǘƛǘǳŜ ǳƴŜ ǇŞǊƛƻŘŜ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŝǊŜƳŜƴǘ ǎŜƴǎƛōƭŜ ǇƻǳǊ ƭŜ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩƛƴŘƛǾƛŘǳΦ  

Le Président de la République a installé en octobre 2019 la commission des 1 000 premiers jours, 

ǇǊŞǎƛŘŞŜ ǇŀǊ .ƻǊƛǎ /ȅǊǳƭƴƛƪΣ ŀŦƛƴ ŘΩŞƭŀōƻrer des propositions qui ont été formalisées dans un rapport 

ǊŜƴŘǳ Ł ƭΩŀǳǘƻƳƴŜ нлнлΦ [Ŝ ƎƻǳǾŜǊƴŜƳŜƴǘ ǎΩŜǎǘ ŜƴƎŀƎŞ Ł ƭΩƛǎǎǳŜ ŘŜ ŎŜǎ ǘǊŀǾŀǳȄ Ł ǳƴ Ǉƭŀƴ ŘΩŀŎǘƛƻƴΣ ƻǴ 

figure le renforcement du repérage et de ƭΩŀŎŎƻƳǇŀgnement de parents faisant face à des détresses 

ǇǎȅŎƘƻƭƻƎƛǉǳŜǎ ǇŀǊŜƴǘŀƭŜǎ ƻǳΣ Ǉƭǳǎ ƎƭƻōŀƭŜƳŜƴǘΣ ǎƻǳŦŦǊŀƴǘ ŘŜ ǘǊƻǳōƭŜǎ ǇǎȅŎƘƛǉǳŜǎΣ ŀŦƛƴ ŘΩŞǾƛǘŜǊ 

ƭΩŀǇǇŀǊƛǘƛƻƴ ŘŜ ǘǊƻǳōƭŜǎ Ǉƭǳǎ ǎŞǾŝǊŜǎ ŎƘŜȊ ƭŜǎ ǇŀǊŜƴǘǎ ƻǳ ŎƘŜȊ ƭΩŜƴŦŀƴǘΦ  

La mesure a consisté à financer la mise en place ou le renforcement en personnel ŘΩŞǉǳƛǇŜǎ ƳƻōƛƭŜǎ 

ŘŜ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ǇŞǊƛƴŀǘŀƭŜ Ŝǘ ŘΩǳƴƛǘŞǎ ŘŜ ǎƻƛƴǎ ŎƻƴƧƻƛƴǘǎ ǇŀǊŜƴǘǎ-bébéΣ Ł ǘǊŀǾŜǊǎ ƭΩŀǇǇŜƭ Ł ǇǊƻƧŜǘǎ 

ƴŀǘƛƻƴŀƭ нлнм ŘŜ ǊŜƴŦƻǊŎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩƻŦŦǊŜ Ŝƴ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴǘ Ŝǘ ŘŜ ƭΩŀŘƻƭŜǎŎŜƴǘ Ŝǘ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ 

périnatale Ł ƘŀǳǘŜǳǊ ŘŜ ол aϵΣ Řƻƴǘ мл aϵ étaient spécifiquement dédiés au développement 

ŘΩŞǉǳƛǇŜǎ ƳƻōƛƭŜǎ όмр Ł нл ŞǉǳƛǇŜǎ ŎƛōƭŞŜǎύ Ŝǘ Ł ŘŜǎ ǳƴƛǘŞǎ ŘŜ Ŏƻƴǎǳƭǘŀǘƛƻƴǎ Ŝǘ ŘΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ǇŀǊŜƴǘ-

bébé (5 à 10 unités ciblées). 

 

Actions réalisées ou en cours  

 
Cet engagement financier conséquent, inscrit dans la 3e circulaire relative à la campagne tarifaire et 

budgétaire 2021 des établissements de santé, témoigne de la priorité donnée par le gouvernement à 

ƭŀ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜΣ ƭŀ ǇŞŘƻǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ Ŝǘ ƭŀ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ǇŞǊƛƴŀǘŀƭŜΣ ǊŞŀŦŦƛǊƳŞŜ Ł ƭΩƻŎŎŀǎƛƻƴ ŘŜs Assises de la 

santé mentale et de la psychiatrie des 27 et 28 septembre 2021. 

!ƛƴǎƛΣ Ł ƭΩƛǎǎǳŜ ŘŜ ƭŀ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜ ŘΩŀǇǇŜƭ Ł ǇǊƻƧŜǘǎΣ 24 projets ont été sélectionnés conformément à la 

stratégie « 1000 premiers jours » pour le développement de la psychiatrie périnatale, permettant : 

- Le renforcement ou la création de 12 équipes mobiles, auxquelles il convient 

ŘΩŀƧƻǳǘŜǊ мр ǇǊƻƧŜǘǎ ŘΩŞǉǳƛǇŜǎ ƳƻōƛƭŜǎ ǎǳǇǇƭŞƳŜƴǘŀƛǊŜǎ ŎƻƴŎŜǊƴŀƴǘ ƭŀ ǇŞǊƛƻŘŜ ŘŜ ƭŀ 

petite enfance 0-3 ans financés par le volet psychiatrie périnatalité ŘŜ ƭΩŀǇǇŜƭ Ł ǇǊƻƧŜǘǎ  

- [ΩŜȄǘŜƴǎƛƻƴ ƻǳ ƭŀ ŎǊŞŀǘƛƻƴ ŘŜ мм ǳƴƛǘŞǎ ŘΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ, dont 5 nouvelles créations 

ŘΩǳƴƛǘŞǎ ǘŜƳǇǎ ǇƭŜƛƴ ǊŜǇǊŞǎŜƴǘŀƴǘ но ƴƻǳǾŜŀǳȄ ƭƛǘǎ ŘŜ ŘȅŀŘŜǎ Ŝǘ мт ƴƻǳǾŜƭƭŜǎ ǇƭŀŎŜǎ 

ŘΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƧƻǳǊ ǎǳǇǇƭŞƳŜƴǘŀƛǊŜǎ. 
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Le succès de cet appel à projets permet ainsi ŘΩŀƭƭŜǊ ŀǳ-delà des engagements portés par le Secrétaire 

ŘΩ9ǘŀǘ ŎƘŀǊƎŞ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴŎŜ Ŝǘ ŘŜǎ ŦŀƳƛƭƭŜǎΦ 

tŀǊ ŀƛƭƭŜǳǊǎ ƭΩŀǊticƭŜ ус ŘŜ ƭŀ [C{{ ǇƻǳǊ нлнн ŀ ǇǊŞǾǳ ǉǳΩun entretien postnatal précoce sera 
systématiquement proposé après ƭΩŀŎŎƻǳŎƘŜƳŜƴǘ Ł ŎƻƳǇǘŜǊ Řǳ мŜǊ ƧǳƛƭƭŜǘ нлннΦ wŞŀƭƛǎŞ ǇŀǊ ǳƴ 
médecin ou une sage-femme entre les quatrièmes et huitièmes semaines qui suivent ƭΩŀŎŎƻǳŎƘŜƳŜƴǘΣ 
ƛƭ ŀǳǊŀ ǇƻǳǊ ƻōƧŜǘ ŘŜ ǇǊŞǾŜƴƛǊ ƭŀ ŘŞǇǊŜǎǎƛƻƴ Řǳ ǇƻǎǘǇŀǊǘǳƳ Ŝǘ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜǊ ƭŜǎ ǇŀǊŜƴǘǎ. 
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Action 1 1 : Faire émerger un acteur en charge de la coordination 

de la santé des 3 -11 ans  - Les maisons de lôEnfant et de la famille 
(Mesure 13 Assises)  

 

Enjeux et objectifs  
 

La santé mentale des enfants et des adolescents a été particulièrement affectée par la crise sanitaire, 

ŎΩŜǎǘ ŘƻƴŎ ǳƴŜ ǇǊƛƻǊƛǘŞ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ǇǳōƭƛǉǳŜΦ !ƭƻǊǎ ǉǳŜ ƭŜǎ ŀŘƻƭŜǎŎŜƴǘǎΣ ƭŜǳǊǎ ŦŀƳƛƭƭŜǎ Ŝǘ ƭŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ 

ǉǳƛ ƭŜǎ ŎƾǘƻƛŜƴǘ ǇŜǳǾŜƴǘ ǎŜ ǘƻǳǊƴŜǊ ǾŜǊǎ ƭŜǎ ζ Ƴŀƛǎƻƴǎ ŘŜǎ ŀŘƻǎ ηΣ ƛƭ ƴΩŜȄƛǎǘŜ ŀǳŎǳƴŜ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜ ŘŜ 

coordination des parcours dédiée aux plus jeunes (de 3 à 11 ans). 

[ΩƻōƧŜŎǘƛŦ Ŝǎǘ ŘŜ ŎǊŞŜǊ Řŀƴǎ ƭŜǎ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜǎ ŘŜǎ ζ Ƴŀƛǎƻƴǎ ŘŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ηΣ ŎƘŀǊƎŞŜǎ ŘŜ ƭŀ ǎŜƴǎƛōƛƭƛǎŀǘƛƻƴ Ŝǘ 

de la coordination des acteurs de la santé mentale et physique des 3-11 ans, ainsi ǉǳŜ ŘŜ ƭΩŀŎŎǳŜƛƭ Ŝǘ 

ŘŜ ƭΩƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ Ŝǘ ŘŜ ƭŜǳǊǎ ŦŀƳƛƭƭŜǎΣ Řŀƴǎ ǳƴŜ ŀǇǇǊƻŎƘŜ ƎƭƻōŀƭŜ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞΦ 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

¦ƴ ǇǊƻƧŜǘ ǇƛƭƻǘŜ ǎŜǊŀ ƭŀƴŎŞ Řŝǎ нлнн Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜ ƭΩŀǊǘƛŎƭŜ рмΣ ŀǾŜŎ ƭŀ ŎǊŞŀǘƛƻƴ ŘŜ п Ƴŀƛǎƻƴǎ ŘŜǎ 

enfants dans 4 départementsΦ /ŜǘǘŜ ǇƘŀǎŜ ǇŜǊƳŜǘǘǊŀ ŘΩŞǾŀƭǳŜǊ ƭŜ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦΣ Ŝǘ ŘΩŜƴ ǘƛǊŜǊ ŘŜǎ 

ŜƴǎŜƛƎƴŜƳŜƴǘǎ ǎǳǊ ǎƻƴ ŀǊǘƛŎǳƭŀǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭΩƻŦŦǊŜ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ƧŜǳƴŜǎΣ ŀŦƛƴ ŘΩŜƴǾƛǎŀƎŜǊ ƭŜǎ ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ ŘΩǳƴŜ 

généralisation en 2024. 
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Action 1 2 : Renforcer les maisons des adolescents (MDA)  
(Mesure 14 des Assises)  

 

Enjeux et objectifs  
 
Les maisons des adolescents (MDA) sont des lieux ressources sur la santé et le bien être des jeunes, 
qui assurent un accueil pluridisciplinaire généraliste, rapide, souple et adapté aux modes de vie des 
adolescents et peuvent proposer un accompagnement en santé (prise en charge ou orientation vers 
des soins spécialisés).  
Leur rôle, déjà important dans la prévention et la prise en charge de la souffrance psychique des 
adolescents, a été plus récemment mis en exergue par la crise sanitaire.  

 
La mesure a pouǊ ǇǊŜƳƛŜǊ ƻōƧŜŎǘƛŦ ŘΩƛƴǎǘŀƭƭŜǊ ŀǳ Ƴƻƛƴǎ ǳƴŜ a5! Řŀƴǎ ŎƘŀǉǳŜ ŘŞǇŀǊǘŜƳŜƴǘ ŦǊŀƴœŀƛǎΣ 
et de renforcer les MDA déjà en activité (118 à ce jour). 

 

Actions réalisées ou en cours  
 
5 aϵ seront délégués de manière pérenne aux ARS en janvier 2022 pour permettre ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ 
des MDA récemment créées ou qui seront créées en 2022 et le renforcement des MDA existantes, leur 
ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ ŘŜ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜǊ ƭŜǳǊǎ ŀŎǘƛƻƴǎ ŘΩŀƭƭŜǊ ǾŜǊǎ ƭŜǎ ǇǳōƭƛŎǎ ƧŜǳƴŜǎ ƭŜǎ Ǉƭǳǎ ŞƭƻƛƎƴŞǎ ŘŜǎ ǎƻƛƴǎ ƻǳ ƭŜǎ 
territoires isolés. 
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Action 1 3 : D®velopper lôaccueil familial th®rapeutique (AFT) 
(Mesure 15 des Assises)  

 

Enjeux et objectifs  

 
[ΩŀŎŎǳŜƛƭ ŦŀƳƛƭƛŀƭ ǘƘŞǊŀǇŜǳǘƛǉǳŜ ƻŦŦǊŜ Ł ŘŜǎ ǇŀǘƛŜƴǘǎ ŀŘǳƭǘŜǎ ƻǳ ŜƴŦŀƴǘǎ ǇƻǳǊ ƭŜǎquels le retour à 

ŘƻƳƛŎƛƭŜ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ǇƻǎǎƛōƭŜ, ǳƴŜ ŀƭǘŜǊƴŀǘƛǾŜ Ł ƭΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ Ŝn leur permettant ŘΩŜƴƎŀƎŜǊ ǳƴŜ ǇƘŀǎŜ 

ŘŜ ǊŞŀŘŀǇǘŀǘƛƻƴ ƻǳ ŘΩŀŎǉǳƛǎƛǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ŎŜǊǘŀƛƴŜ ŀǳǘƻƴƻƳƛŜ Řŀƴǎ ǳƴ ƳƛƭƛŜǳ ŦŀƳƛƭƛŀƭ Řŀƴǎ ƭŜǉǳŜƭ ƛƭǎ 

pourront tisser des liens sociaux et affectifs. Les patients restent suivis par une équipe de psychiatrie.  

9ƴ нлмфΣ ƭŜ ƴƻƳōǊŜ ŘŜ ǇƭŀŎŜǎ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ ŦŀƳƛƭƛŀƭ ǘƘŞǊŀǇŜǳǘƛǉǳŜ ƛƴŦŀƴǘƻ-juvénile était de 721.  

Le nombre de places étant très variable selon les régions, lΩƻōƧŜŎǘƛŦ Ŝǎǘ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜǊ ƭŜǎ 

ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŘŜ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴǘ Ŝǘ ŘŜ ƭΩŀŘƻƭŜǎŎŜƴǘ qui souhaitent développer 

davantage cette offre de prise en charge, en créant 100 places supplémentaires sur 2 ans, réparties de 

manière à équilibrer davantage ƭŀ ǊŞǇŀǊǘƛǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩƻŦŦǊŜ sur le territoire.  

 

Actions réalisées ou en  cours  
 

нΣр aϵ ǎŜǊƻƴǘ ŘŞŘƛŞǎ Ł ŎŜǘǘŜ ƳŜǎǳǊŜ Ŝƴ нлннΣ ǉǳƛ ŦŜǊŀ ƭΩƻōƧŜǘ ŘΩŞŎƘŀƴƎŜǎ ǇǊŞŀƭŀōƭŜǎ ŀǾŜŎ ƭŜǎ !w{ Ŝǘ ƭŀ 

/ƻƳƳƛǎǎƛƻƴ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ ŘŜ ƭŀ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ǇƻǳǊ ŘŞŦƛƴƛǊ ƭŜǎ ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ ŘŜ ǎŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ. 
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Action 1 4 : Renforcer les CMP -IJ  
(Mesure 16 des Assises)  

 

Enjeux et objectifs  
 

Les centres médico-ǇǎȅŎƘƻƭƻƎƛǉǳŜǎ ό/atύ ǎƻƴǘ ǳƴ ŀŎǘŜǳǊ ŘŜ ǇǊƻȄƛƳƛǘŞ ŜǎǎŜƴǘƛŜƭ ŘŜ ƭΩƻŦŦǊŜ ŘŜ ǎƻƛƴǎ 

psychiatriques sur le territoire. Principal opérateur de la psychiatrie de secteur, ils proposent, sur un 

bassin populationnel, un accueil et une prise en charge ambulatoire spécialisée pour les personnes 

souffrant de troubles psychiques sur ƭŜǳǊ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜΣ Řŀƴǎ ƭΩƻōƧŜŎǘƛŦ ŘŜ ƳŀƛƴǘŜƴƛǊ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ Řŀƴǎ ǎƻƴ 

milieu de vie. 

Ces structures font face à une demande de soins croissante. Leurs délais de rendez-vous sont 

ƛƳǇƻǊǘŀƴǘǎ Ŝǘ ǘŜƴŘŜƴǘ Ł ǎΩŀƭƭƻƴƎŜǊΦ 5ŀƴǎ ƭŜǎ /at-LWΣ ƭŜ ƴƻƳōǊŜ ƳƻȅŜƴ ŘΩŜƴŦŀƴǘǎ ǇǊƛǎ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜΣ ǇŀǊ 

structure et par an, a augmenté de 17 % entre 1997 et 2016, avec un nombre de structures 

relativement stable.  

La mesure consiste à renforcer les CMP-IJ par le recrutement de personnel supplémentaire (400 ETP 

ǎǳǊ ǘǊƻƛǎ ŀƴǎύ ŀŦƛƴ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭŜǎ ŘŞƭŀƛǎ ŘŜ ǊŜƴŘŜȊ-vous et de prise en charge, notamment les premiers 

rendez-Ǿƻǳǎ ŘΩƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴ ǇŀǊ ǳƴ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ƴƻƴ ƳŞŘical. 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

Les CMP dont les CMP-LW ƻƴǘ Ŧŀƛǘ ƭΩƻōƧŜǘ ŘŜ ǇǊŜƳƛŝǊŜǎ ƳŜǎǳǊŜǎ ŘŜ ǊŜƴŦƻǊŎŜƳŜƴǘ financier en 2019, 

нлнл Ŝǘ нлнмΣ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ Řǳ {ŞƎǳǊ ŘŜ ƭŀ {ŀƴǘŞΦ Lƭ ǎΩŀƎƛǘΣ Ŝƴ нлннΣ ŘŜ ǇƻǳǊǎǳƛǾǊŜ ŎŜǘǘŜ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜ ŘŜ 

ǊŜƴŦƻǊŎŜƳŜƴǘ Ŝƴ Ŏƛōƭŀƴǘ ƭŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ƴƻƴ ƳŞŘƛŎŀƭ όǇǎȅŎƘƻƭƻƎǳŜΣ ƛƴŦƛǊƳƛŜǊ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘύ Řŀƴǎ ƭΩƻōƧŜŎǘƛŦ 

ŘŜ ǊŞŘǳƛǊŜ ƭŜǎ ŘŞƭŀƛǎ ŘΩŀŎŎŝǎ Ŝǘ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭΩŞǾŀƭǳŀtion initiale et la qualité des prises en charge.  

у aϵ ǇŞǊŜƴƴŜǎ ǎŜǊƻƴǘ ŀƛƴǎƛ ŘŞƭŞƎǳŞǎ Ŝƴ нлннΣ ǊŜǇǊŞǎŜƴǘŀƴǘ ŜƴǾƛǊƻƴ моо 9¢tΦ Deux autres tranches de 

financement seront déléguées en 2023 et 2024.  

Les orientations travaillées par les acteurs et formalisées dans le « cahier des charges des CMP-IJ » 

élaboré par le collège de pédopsychiatrie de la FFP constituent des pistes de travail qui seront 

valorisées, et les enjeux de qualité dans le fonctionnement, les prises en charge et les réponses aux 

familles seront soulignés à destination des ARS et des établissements. 
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Actions  :  
 

Renforcer les coopérations entre acteurs sanitaires, sociaux et 

médico -sociaux et d®velopper lôoffre de soins en ville 

 

Action 15 (ex -action 8)  : Le suivi du déploiement des projets 

territoriaux de santé mentale.  

 

Enjeux et objectifs  
 

La feuille de route santé mentale et psychiatrie promeut une approche transversale et territorialisée 

de la politique de santé mentale, dont les ƻōƧŜŎǘƛŦǎ ƎƭƻōŀǳȄ ǎƻƴǘ ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜǎ conditions de vie, 

ŘŜ ƭΩƛƴŎƭǳǎƛƻƴ ǎƻŎƛŀƭŜ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ ŎƛǘƻȅŜƴƴŜǘŞ ŀƛƴǎƛ ǉǳŜ ŘŜ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ Ŝǘ ŀǳȄ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘǎ ŘŜǎ 

personnes vivant avec un trouble psychique. Son axe 2 « garantir des parcours de soins coordonnés et 

soutenus par une offre en psychiatrie accessible, diversifiée et de qualité ηΣ ǎΩŀǇǇǳƛŜ notamment sur la 

ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜǎ ǇǊƻƧŜǘǎ ǘŜǊǊƛǘƻǊƛŀǳȄ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ όt¢{aύ.  

 

Les PTSM font également partie des leviers identifiés dans la stratégie de transformation du système 

de santé (chantier 2 « Gradation des soins-GHT »), ainsi que dans la stratégie nationale autisme au sein 

des troubles du neuro-développement. 

 

Introduit en janvier 2016 dans le Code de la santé publique1 par la loi de modernisation de notre 

système de santé, le Projet Territorial de Santé Mentale (PTSM) vise à ŞƭŀōƻǊŜǊ Ŝǘ ƳŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ 

des projets partagés en réponse aux enjeux de santé mentale identifiés sur les territoires afin 

ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ŎƻƴŎǊŝǘŜƳŜƴǘ ƭŜǎ ǇŀǊŎƻǳǊǎ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎΣ ŘΩƻǊƎŀƴƛǎŜǊ « la bonne réponse au bon 

moment » Ŝƴ ŀǊǘƛŎǳƭŀƴǘ ǘƻǳǘŜǎ ƭŜǎ ŎƻƳǇŞǘŜƴŎŜǎ ǇǊŞǎŜƴǘŜǎ ǎǳǊ ƭŜ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜ ǎǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŎƘŀƳǇǎ 

et de contribuer ainsi à proposer des parcours de santé et de vie de qualité, sécurisés et sans rupture. 

Il a vocation à organiser les modalités ŘΩŀŎŎŝǎ ŘŜ ƭŀ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎΣ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘǎ Ŝǘ ǎŜǊǾƛŎŜǎ 

ŘŜ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ Ŝǘ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ŘΩǳƴ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜΦ EƭŀōƻǊŞ Ł ƭΩƛƴƛǘƛŀǘƛǾŜ ŘŜǎ ŀŎǘŜǳǊǎΣ ŘŜ Ŧŀœƻƴ ǇŀǊǘŜƴŀǊƛŀƭŜ 

ǎǳǊ ƭŀ ōŀǎŜ ŘŜǎ Ŏƻƴǎǘŀǘǎ Ŝǘ ƭŜǾƛŜǊǎ ŘΩŀŎǘƛƻƴ ƛŘŜƴǘƛŦƛŞǎ Řŀƴǎ ǳƴ ŘƛŀƎƴƻǎǘƛŎ ǇŀǊǘŀƎŞ, il se concrétise par un 

document opérationnel décrivant les projets et les actions retenus par les acteurs. LŜ t¢{a Ŧŀƛǘ ƭΩƻōƧŜǘ 

ŘΩǳƴ ŎƻƴǘǊŀǘ ŀǾŜŎ ƭΩ!w{ ǇƻǳǊ ǎŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜΦ  

 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

  5ŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜ ƭΩƛƴǎǘǊǳŎǘƛƻƴ2 du 28 juin 2018, les acteurs locaux ont été fortement mobilisés 

ǇƻǳǊ ƳŜƴŜǊ ƭŜǎ ǘǊŀǾŀǳȄ ŘŜ ŘƛŀƎƴƻǎǘƛŎ Ŝǘ ŘΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜǎ t¢{a ǎǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜǎ 

et les premiers contrats sont ŀǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛ signés sur le territoire national.  

La date limite de tǊŀƴǎƳƛǎǎƛƻƴ ŀǳ ŘƛǊŜŎǘŜǳǊ ƎŞƴŞǊŀƭ ŘŜ ƭΩ!w{ Řǳ ǇǊŜƳƛŜǊ ǇǊƻƧŜǘ ǘŜǊǊƛǘƻǊƛŀƭ ŘŜ 

santé mentale avait été fixée initialement par le décret de 2017 au 28 juillet 20203. 

                                                           
1 Articles L. 3221-2 et suivants du code de la santé publique 
2 Instruction DGOS/R4/DGCS/3B/DGS/P4/2018/137 du 5 juin 2018 relative aux projets territoriaux de santé mentale 
3 Soit 3 ans à compter de la parution au JO du décret relatif au projet territorial de santé mentale 
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La plupart des démarches territoriales (104 PTSM sur le territoire national) ont dû être 

progressivement interrompues du fait de la crise sanitaire, le contexte sanitaire étant en effet 

peu compatible avec ce type de démarche nécessairement très participative et mobilisatrice 

ŘΩǳƴ ƴƻƳōǊŜ ŎƻƴǎŞǉǳŜƴǘ ŘΩŀŎǘŜǳǊǎ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜ ǊŜƴŎƻƴǘǊŜs et groupes de travail 

territoriaux.  

Afin de tenir compte de la situation de crise sanitaire COVID-19, qui a par ailleurs fortement 

mobilisé les acteurs du champ de la santé mentale, la date de remise des PTSM aux directeurs 

ƎŞƴŞǊŀǳȄ ŘΩ!w{ a été prorogée de 5 mois et reportée à fin décembre 2020.  

 Un travail de recensement des différents projets lancés et de suivi du déploiement national 

des PTSM avait été engagé par la DGOS4 en 2019 et poursuivi en 2020. Au 31 décembre 2021, 

104 PTSM finalisés ou en cours de finalisation étaient ǊŜŎŜƴǎŞǎ ŎƻǳǾǊŀƴǘ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ Řǳ 

territoire national, ce qui démontre la forte mobilisation des acteurs dans les territoires 

pendant la crise.  

 Dans le cadre du Ségur de la santé, des crédits ont été octroyés en 2021 à hauteur de 7 aϵ 

afin de permettre le recrutement de coordinateurs des PTSM. Ces crédits ont été délégués 

aux ARS et les recrutements sont en cours (70 coordinateurs des PTSM recrutés ou en cours 

de recrutement en décembre 2021 dans 9 régions) 

 Dans le cadre de la réforme en cours des autorisations ŘŜ ƭΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ŘŜ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜΣ ƭŜ ǇǊƻƧŜǘ ŘŜ 

ŘŞŎǊŜǘ ŎƻƴŎŜǊƴŀƴǘ ƭŜǎ ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ ŘΩƛƳǇƭŀƴǘŀǘƛƻƴ ǇǊŞǾƻƛǘ ƭΩŜȄŜǊŎƛŎŜ ŘŜ ƭΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ŘŜ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ 

par les établissements autorisés en psychiatrie en cohérence avec les projets territoriaux de 

santé mentale.   

 Pour rappel : 

- Les diagnostics partagés et PTSM arrêtés sont mis en ligne sur la page PTSM du site du 

ministère des Solidarités et de la Santé.  

- ¦ƴ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩ!b!t ŀ ŞǘŞ ƛƴǎŎǊƛǘΣ Ł ƭŀ ŘŜƳŀƴŘŜ ŘŜ ƭŀ 5Dh{Σ ŀǳ ǇǊƻƎǊŀƳƳŜ 

de ǘǊŀǾŀƛƭ ŘŜ ƭΩŀƎŜƴŎŜ ǉǳƛ ŀ ǇǊƛǎ ƭŀ ŦƻǊƳŜ ŘΩǳƴ ŎȅŎƭŜ ŘŜ р ŎƻƴŦŞǊŜƴŎŜǎ en ligne pour 

ƎǳƛŘŜǊ ƭŜǎ ŀŎǘŜǳǊǎ Řŀƴǎ ƭΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜǎ t¢{a5 Ŝǘ ŘΩŀǇǇǳƛǎ Ŝƴ ǊŞƎƛƻƴ ǎǳǊ ǎƛǘŜǎ Ŝƴ нл19 

et 2020. Ont également été publiés en mars 2019 deux guides : « Mettre en place la 

réhabilitation psychosociale dans les territoires » et « aŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ǳƴ ǇǊƻƧŜǘ ŘŜ 

parcours en psychiatrie et santé mentale - ¢ƻƳŜ н Υ ǊŜǘƻǳǊ ŘΩŜȄǇŞǊƛŜƴŎŜǎ » qui viennent 

ŎƻƳǇƭŞǘŜǊ ƭŜǎ ǇǳōƭƛŎŀǘƛƻƴǎ ŀƴǘŞǊƛŜǳǊŜǎ ŘŜ ƭΩŀƎŜƴŎŜ ǎǳǊ ŎŜǎ ǇǊƻōƭŞƳŀǘƛǉǳŜǎΦ  

- [ΩƻǳǾŜǊǘǳǊŜ Ŝƴ ŦŞǾǊƛŜǊ нлнл ŘΩǳn SharePoint dédié aux ARS visant à accompagner les 

ŀƎŜƴŎŜǎ Řŀƴǎ ƭΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŘŞƳŀǊŎƘŜǎ Ŝƴ ǊŞƎƛƻƴ Ŝǘ Ł ŦŀǾƻǊƛǎŜǊ le partage et la 

ŘƛŦŦǳǎƛƻƴ ŘΩƻǳǘƛƭǎΦ  

Une journée nationale de retour sur expérience devrait être organisée au premier trimestre 2022 par 

le MinistèreΣ ƭΩ!b!t Ŝǘ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǇŀǊǘƛŜǎ ǇǊŜƴŀƴǘŜǎ. Cette journée permettra de faire un point 

ŘΩŞǘŀǇŜ ǎǳǊ ƭΩŜƴƎŀƎŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ŎƻƴǘǊŀǘǎ ƭƻŎŀǳȄ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜΦ 

 

                                                           
4  Instruction DGOS/R4/DGCS/3B/DGS/SP4/2019/149 du 28 juin 2019 relative au déploiement des projets territoriaux de santé 
mentale 

5 Webinaire 1 « 1 heure pour tout savoir du PTSM » et aborder les fondamentaux ; Webinaire 2 « PTSM, jamais sans méthpode 

! Mobiliser les acteurs » ; Webinaire 3 « PTSM, jamais sans méthode ! Faire son diagnostic partagé » pour identifier les 
problématiques existantes sur un territoire et les ruptures de parcours ; Webinaire 4 « PTSM, jamais sans méthode ! Du diagnostic 
à la feuille de route » pour définir et prioriser les actions ; Webinaire 5 « PTSM & réhabilitation psychosociale » pour mettre en 
îuvre et contractualiser un projet de RPS sur un territoire  
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Action  16 : Le dispositif MonPsySanté  : prise en charge par 

l'Assurance Maladie d'une prestation d'accompagnement 

psychologique réalisée par un psychologue en ville  
(Mesure 18 des Assises)  

 

Enjeux et objectifs  

 
Annoncé par le Président de la République lors de son discours de clôture des assises de la santé 

mentale et de la psychiatrie, le dispositif MonPsySanté permettra dès le printemps 2022 aux personnes 

ǎƻǳŦŦǊŀƴǘ ŘŜ ǘǊƻǳōƭŜǎ ǇǎȅŎƘƛǉǳŜǎ ŘΩƛƴǘŜƴǎƛǘŞ ƭŞƎŝǊŜ Ł ƳƻŘŞǊŞŜ ŘŜ ōŞƴŞŦƛŎƛŜǊ ŘŜ ǎŞŀƴŎŜǎ ǊŜƳōƻǳǊǎŞŜǎ 

chez un psychologue conventionné avŜŎ ƭΩŀǎǎǳǊŀƴŎŜ ƳŀƭŀŘƛŜΦ /Ŝ ƴƻǳǾŜŀǳ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦ ŀ ǇƻǳǊ ōǳǘ ŘŜ 

ŦŀǾƻǊƛǎŜǊ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ǇǎȅŎƘƻƭƻƎƛǉǳŜǎ Ŝǘ ŘŜ ǇǊƻƳƻǳǾƻƛǊ ƭŀ ŎƻƻǇŞǊŀǘƛƻƴ ŜƴǘǊŜ ƭŜ ǇǎȅŎƘƻƭƻƎǳŜ Ŝǘ ƭŜǎ 

médecins. La bonne coordination médecin - psychologue - psychiatre est, en effet, une des clés de la 

réussite de la construction des parcours de prise en charge. Lƭ ǎΩŀƎƛǘ ŘΩƻŦŦǊƛǊ ǳƴŜ ǇǊŜƳƛŝǊŜ ǊŞǇƻƴǎŜ Ł 

des états de souffrance psychique de faible intensité repérés par le médecin, tout en permettant une 

orientation directe vers des soins plus spécƛŀƭƛǎŞǎ Ŝƴ Ŏŀǎ ŘΩƛƴŘƛŎŀǘŜǳǊǎ ŘŜ ƎǊŀǾƛǘŞΣ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ ǾŜǊǎ ƭŜ 

psychiatre.  

 

Actions réalisées ou en cours  
 

 [ΩŀǊǘƛŎƭŜ тф ŘŜ [C{{ ǇƻǳǊ нлнн ǇǊŞǾƻƛǘ ŀƛƴǎƛ ƭŀ ŎǊŞŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ǇǊŜǎǘŀǘƛƻƴ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ 

psychologique réalisée par des psychologues volontaires et sélectionnés sur la base de leur 

formation et leur expérience clinique. Les psychologues sélectionnés dans ce cadre signent 

ǳƴŜ ŎƻƴǾŜƴǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭΩŀǎǎǳǊŀƴŎŜ ƳŀƭŀŘƛŜ ƻōƭƛƎŀǘƻƛǊŜΦ Lƭǎ ǇƻǳǊǊƻƴǘ ŀƭƻǊǎΣ ǎǳǊ ŀŘǊŜǎǎŀƎŜ ŘΩǳƴ 

médecin, prendre en charge des patients soǳŦŦǊŀƴǘ ŘŜ ǘǊƻǳōƭŜǎ ǇǎȅŎƘƛǉǳŜǎ ŘΩƛƴǘŜƴǎƛǘŞ ƭŞƎŝǊŜ Ł 

modérée. Le nombre de séances remboursées chez le psychologue est limité à 8 (1 entretien 

ŘΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ Ŝǘ т ǎŞŀƴŎŜǎ ŘŜ ǎǳƛǾƛ ƳŀȄƛƳǳƳύΦ 

 

 MonPsySanté a vocation à unifier les différents dispositifs nés de la crise sanitaire et les 

expérimentations pré-existantes όŜȄǇŞǊƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴ 9ŎƻǳǘΩ9ahLΣ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦǎ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜ 

tǎȅ9ƴŦŀƴǘ!Řƻ ƻǳ {ŀƴǘŞtǎȅ9ǘǳŘƛŀƴǘΣ ƳŜǎǳǊŜ ом Řǳ {ŞƎǳǊ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƻǳ ƭΩŜȄǇŞǊƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴ 

portée par la CNAM dans 4 départements). 

 
 Le dispositif MonPsySanté sera opérationnel dès le printemps 2022 : 

- PǳōƭƛŎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀƴƴǳŀƛǊŜ ŘŜǎ ǇǎȅŎƘƻƭƻƎǳŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ Τ 

- Premiers remboursements de séances chez le psychologue. 

 рлaϵ ǎŜǊƻƴǘ ŎƻƴǎŀŎǊŞǎ ŀǳ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦ ǇŀǊ ƭΩ!ǎǎǳǊŀƴŎŜ ƳŀƭŀŘie obligatoire en 2022 avec une 

ƳƻƴǘŞŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ǇǊƻƎǊŜǎǎƛǾŜ όмллaϵ Ŝƴ нлно Ǉǳƛǎ мтлaϵκŀƴ Ł ǇŀǊǘƛǊ ŘŜ нлнпύΦ 

ω [Ŝ ǘŀǊƛŦ ŘΩǳƴ ōƛƭŀƴ Ŝǎǘ ŘŜ плϵ ǘŀƴŘƛǎ ǉǳŜ ŎŜƭǳƛ ŘΩǳƴŜ ǎŞŀƴŎŜ ŘŜ ǎǳƛǾƛ Ŝǎǘ ŘŜ олϵΦ 

ω [ΩŀǎǎǳǊŀƴŎŜ ƳŀƭŀŘƛŜ ǇǊŜƴŘ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ сл҈ Řǳ ŎƻǶǘ ŘŜǎ ǎŞŀƴŎŜǎ Ŝǘ ǳƴ ǘƛŎƪŜǘ modérateur 

de 40% est appliqué. Ce ticket modérateur sera pris en charge par les contrats 

complémentaires santé responsable (95% des assurés). Il sera également pris en charge 

intégralement pour les publics précaires (C2S, AME). 
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Action 17 (ex action 9)  :  D®velopper lôoffre ambulatoire en 

psychiatrie  et «  lôaller vers »  

 

Enjeux et objectifs  
 

Les prises en charge ambulatoires incluent les centres médico-psychologiques (CMP) et les centres 

ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ǘƘŞǊŀǇŜǳǘƛǉǳŜǎ Ł ǘŜƳǇǎ ǇŀǊǘƛŜƭ ό/!¢¢tύ des secteurs de psȅŎƘƛŀǘǊƛŜ Ŝǘ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ 

équipes de soins de psychiatrie pour aller au-devant des personnes, en proposant notamment des 

ǇǊƛǎŜǎ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ Řŀƴǎ ŘŜǎ ƭƛŜǳȄ ŦŀŎƛƭŜǎ ŘΩŀŎŎŝǎ Ŝǘ ƴƻƴ ǎǘƛƎƳŀǘƛǎŞǎ. Cela inclut notamment les prises en 

charge possibles dans les maisons des adolescents, consultations de psychiatres, de psychologues ou 

ŘΩL59 Ŝƴ Ƴŀƛǎƻƴǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ǇƭǳǊƛ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜǎΣ Ŝƴ ŎŜƴǘǊŜǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞΣ Ŝƴ ǎŜǊǾƛŎŜ ƛƴǘŜǊǳƴƛǾŜǊǎƛǘŀƛǊŜ ŘŜ 

médecine préventive et de promotion de la santé (SIUMPPS), dans les centres de soins, 

d'accompagnement et de prévention en addictologie (CSAPA) ou les centres d'accueil et 

d'accompagnement à la réduction des risques pour usagers de drogues (CAARUD). 

[ΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴ Ł ŘƻƳƛŎƛƭŜ ou en établissement médico-social fait également partie intégrante de 

ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǎƻƛƴǎ ŀƳōǳƭŀǘƻƛǊŜǎ ŘŜ ǇǊƻȄƛƳƛǘŞ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜ ƭŀ Ƴƛǎǎƛƻƴ ŘŜ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ŘŜ 

ǎŜŎǘŜǳǊΦ Lƭ ǎΩŀƎƛǘ ŘŜ ƳŀƛƴǘŜƴƛǊ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ Řŀƴǎ ǎƻƴ ƳƛƭƛŜǳ ŘŜ ǾƛŜ ƻǊŘƛƴŀƛǊŜ Ŝǘ ŘŜ ŦŀŎƛƭƛǘŜǊ ŀƛƴǎƛ ǎƻƴ 

insertion sociale et professionnelle. La diversité des modes et des lieux de prises en charge doit ainsi 

donner la souplesse nécessaire pour apporter les soins adaptés aux publics qui le nécessitent, et qui 

ǇŀǊŦƻƛǎ Ŝƴ ǎƻƴǘ ŞƭƻƛƎƴŞǎ όǊǳǇǘǳǊŜǎ ŘŜ ǇŀǊŎƻǳǊǎΣ ƴƻƴ ŘŜƳŀƴŘŜǎΣ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴǎ ŎƻƳǇƭŜȄŜǎΧύ 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

Dans la poursuite des travaux engagés ces dernières années, ƭΩƻŦŦǊŜ ŀƳōǳƭŀǘƻƛǊŜ Ŝǎǘ ǳƴ ŀȄŜ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ 

de la Commission nationale de la psychiatrie, notamment avec la sous-commission « ambulatoire, 

CMP, HDJ » de la CNP pilotée par le Dr B. Odier et Pascal Bénard. Lƭ ǎΩŀƎƛǘ Ǉƭǳǎ ƎƭƻōŀƭŜƳŜƴǘΣ ŘŜ 

réinterroger la définition du positionnement et des missions des activités ambulatoires en psychiatrie 

adulte, incluant notamment les CMP, mais aussi ƭΩhôpital de jour ainsi que les soins psychiatriques à 

domicile y compris intensifs.  

 

Au regard des enseignements de la crise sanitaire, le développŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩŀƳōǳƭŀǘƻƛǊŜ Ŝǘ ŘŜ ζ ƭΩaller-

vers η ŀ ŞǘŞ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŝǊŜƳŜƴǘ ŜƴŎƻǳǊŀƎŞΣ Ŝǘ ǎΩŜǎǘ ǘǊŀŘǳƛǘ ǇŀǊ ƭŀ Ƴƻōƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ŎǊŞŘƛǘǎ ƴƻǳǾŜŀǳȄ Ŝƴ 

faveur du développement de la mobilité des équipes ou pour le renforcement de dispositifs spécifiques 

(Ségur de la santé, Assises de la santé mentale et de la psychiatrie, Appels à Projets Nationaux  

« ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴǘ Ŝǘ ŘŜ ƭΩŀŘƻƭŜǎŎŜƴǘ » et « ŦƻƴŘǎ ŘΩƛƴƴƻǾŀǘƛƻƴ ƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴƴŜƭƭŜ Ŝƴ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ » 

cf.infra).  
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Action 1 7 bis  : Augmenter le nombre d'équipes mobiles 

psychiatriques intervenant auprès des personnes âgées en 

EHPAD et autres ESMS   

(Mesure 7 des Assises )  

 

Enjeux et objectifs  
 

Les besoins en termes de prévention et de prise en charge sont nombreux et polymorphes et 

concernent des personnes avec des troubles psychiques dont le vieillissement se double de 

ǇǊƻōƭŞƳŀǘƛǉǳŜǎ ǎƻƳŀǘƛǉǳŜǎ ƛƴǘǊƛǉǳŞŜǎ Ŝǘ ŘŜ ǇŜǊǘŜ ŘΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜΦ [Ŝǎ enjeux liés aux pathologies du 

vieillissement, comme les maladies neurodégénératives, tiennent aux spécificités des troubles 

ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛǉǳŜǎ ŎƘŜȊ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŃƎŞŜǎΣ ƛƴǎǳŦŦƛǎŀƳƳŜƴǘ ǇǊƛǎŜǎ Ŝƴ ŎƻƳǇǘŜΣ ŀƛƴǎƛ ǉǳΩŀǳȄ ŘƛŦŦƛŎǳƭǘŞǎ 

ŘΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ǇƻǳǊ ƴƻƳōǊŜ ŘΩŜƴǘǊŜ ŜƭƭŜǎΣ ǉǳƛ ƴΩƻƴǘ Ǉŀǎ ƴŞŎŜǎǎŀƛǊŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭƛŜƴ ŀǾŜŎ ǳƴ ƳŞŘŜŎƛƴ 

traitant.  

Des collaborations renforcées entre neurologie, gériatrie et psychiatrie sont nécessaires, quel que soit 

le lieu de résidence du patient, à domicile ou en établissement médico-social. Les troubles psychiques 

posent des problèmes majeurs dans les EHPAD, dans les structures médico-sociales (ESMS) pour 

personnes âgées. Ils nécessitent de pouvoir faire appel à une expertise de recours de la psychiatrie de 

la personne âgée, qui reste à structurer sur les territoires. La mesure vise à renforcer les équipes 

ƳƻōƛƭŜǎ ŘŜ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ŘŜ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ŃƎŞŜ ŀŦƛƴ ŘΩƛŘŜƴǘƛŦƛŜǊ ǳƴŜ ŜȄǇŜǊǘƛǎŜ ǇƻǳǊ ǘƻǳǎ ƭŜǎ 9It!5 Ŝǘ ƭŜǎ 

ESMS intervenant auprès des personnes âgées, en collaboration avec les équipes mobiles gériatriques.  

Elle correspond à la création de 20 équipes mobiles territoriales de psychiatrie de la personne âgée, 

pivots de cette expertise pour la structurer, appuyer la construction de projets de soins personnalisés, 

diffuser les connaissances auprès des acteurs du parcours et ŀƛŘŜǊ Ł ƭΩƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴ Ŝǘ Ł ƭŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ 

hospitalière.  

 

Actions réalisées ou en cours  
 

рaϵ ǎƻƴǘ dédiés à la mesure 7 des Assises dès 2022 pour la création des 20 équipes mobiles en 

direction des personnes âgées. Il ǇƻǳǊǊŀ ǎΩŀƎƛǊ ŘŜ ǊŜƴŦƻǊŎŜǊ ƭŜǎ ŎƻƳǇŞǘŜƴŎŜǎ ŘŜ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ŘŜǎ ŞǉǳƛǇŜǎ 

mobiles de gériatrie. Des travaux sont prévus ǇƻǳǊ ŘŞŦƛƴƛǊ ƭŜǎ ƳƻŘŀƭƛǘŞǎ ŘΩŀƭƭƻŎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŎǊŞŘƛǘǎ via des 

échanges préalables avec les ARS et la Commission nationale de la psychiatrie. 
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Action 1 7 ter  : Doter les SSIAD/SPASAD d'un financement 

com plémentaire pour un temps de psychologue  

(Mesure 8 des Assises )  

 

Enjeux et objectifs  
 

[Ŝǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘŜ ǎƻƛƴǎ ƛƴŦƛǊƳƛŜǊǎ Ł ŘƻƳƛŎƛƭŜ ό{{L!5ύ Ŝǘ ŘŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ǇƻƭȅǾŀƭŜƴǘ ŘΩŀƛŘŜ Ŝǘ ŘŜ ǎƻƛƴǎ Ł 

domicile (SPASAD) dispensent des prestations de soins sur prescription médicale au domicile des 

personnes ς personnes handicapées, et très majoritairement personnes âgées -, qui bénéficient à leur 

ŘƻƳƛŎƛƭŜ ŘŜ ƭŀ ǾƛǎƛǘŜ ŘΩƛƴŦƛǊƳƛŜǊǎ Ŝǘ ŘΩŀƛŘŜǎ-soignants, voire ŘŜ ǇǎȅŎƘƻƭƻƎǳŜǎΦ 9ƴ ƭƛŜƴ ŀǾŜŎ ƭΩƛƴŦƛǊƳƛŜǊ 

coordonnateur du service, le psychologue intervient pour repérer les troubles émergents et détecter 

les situations de crise. Lƭ ǇŜǳǘ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ ŎƻƴǘǊƛōǳŜǊ Ł ǊƻƳǇǊŜ ƭΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘ ŘŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŃƎŞŜǎ 

particulièrement ŦǊŀƎƛƭƛǎŞŜǎ ǇŀǊ ƭŀ ǎƻƭƛǘǳŘŜ ƻǳ ǇŀǊ ƭŜ ƳŀƴǉǳŜ ŘΩƛƴǘŜǊŀŎǘƛƻƴǎ ǎƻŎƛŀƭŜǎ Ŝƴ raison de la 

crise sanitaire. Il peut aussi aider les aidants, en leur permettant de mieux comprendre les troubles du 

comportement de leur proche, ou encore en écoutant leur propre détresse psychologique. Le recours 

aux psychologues est actuellement assez faible, alors que les besoins ne cesseront de croître dans les 

prochaines années.  

 

/ŜǘǘŜ ƳŜǎǳǊŜ ǾƛǎŜ Ł ŘŞǾŜƭƻǇǇŜǊ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ǇǎȅŎƘƻƭƻƎƛǉǳŜ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŃƎŞŜǎΣ ŀƛƴǎƛ ǉǳŜ ŘŜǎ 

personnes en situation de handicap au sein des SSIAD/SPASAD. Le financement de 100 équivalents 

temps plein de psychologues permettra de renforcer les équipes de SSIAD/SPASAD et de les doter en 

compétences accrues en santé mentale et en repérage de la souffrance psychique. 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

Financement prévu de р aϵ Ł ǇŀǊǘƛǊ ŘŜ нлнн. Dès 2022 certains SSIAD/SPASAD recevront un 

financement complémentaire pour un temps de psychologue (80 ETP) afin de : 

 

¶ Favoriser la détection et la prise en charge des troubles psychiques des personnes 

accompagnées et de leurs aidants ; 

¶ DƛŦŦǳǎŜǊ ƭΩŜȄǇŜǊtise auprès des professionnels ;  

¶ Soutenir les professionnels.   

Cette mesure prend appui sur une mesure du plan maladies neuro dégénératives (2014-2019) visant 

ŀǳ ŦƛƴŀƴŎŜƳŜƴǘ ŘŜ рл 9¢t ŘŜ ǇǎȅŎƘƻƭƻƎǳŜǎ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜǎ {{L!5 Ŝǘκƻǳ {t!{!5 ŀŦƛƴ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭŀ ǇǊƛǎŜ 

Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ŘŜǎ ōŜǎƻƛƴǎ ŘŜ ƭŜǳǊǎ ǇŀǘƛŜƴǘǎ Ŝǘ ŘΩŀǎǎǳǊŜǊ ǳƴ ŀǇǇǳƛ aux proches aidants et aux 

ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎΦ [Ŝǎ !w{ ŀǳǊƻƴǘ ƭŀ ǇƻǎǎƛōƛƭƛǘŞ ŘŜ ǎƻǳǘŜƴƛǊ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŀǘǘŜƛƴǘŜǎ 

de maladie neuro dégénératives et de leurs aidants par des SSIAD et des SPASAD impliqués dans ce 

domaine en choisissant de financer des temps de psychologues en leur sein. 

 
 
.  
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Action 1 7 quater  :  Améliorer le repérage et la prise en charge 

précoce par le renforcement des CMP adultes   

(Mesure 19 des Assises)  

 

Enjeux et objectifs  
 

Les centres médico-psychologiques (CMP) sont des structures de soins de proximité qui effectuent des 

ŀŎǘƛƻƴǎ ŘŜ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴΣ ŘŜ ǎƻƛƴǎ Ŝǘ ŘŜǎ ƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴǎ Ł ŘƻƳƛŎƛƭŜΦ Lƭǎ ǎƻƴǘ ǳƴ ŀŎǘŜǳǊ ŜǎǎŜƴǘƛŜƭ Řŀƴǎ ƭΩƻŦŦǊŜ 

de soins ambulatoires sur le terǊƛǘƻƛǊŜ Ŝǘ ŀǎǎǳǊŜƴǘ ƭŀ ŎƻƴǘƛƴǳƛǘŞ ŘŜǎ ǇŀǊŎƻǳǊǎ ŘŜ ǎƻƛƴǎ Řŀƴǎ ƭΩobjectif de 

maintenir la personne dans son milieu de vie ordinaire et de faciliter son insertion sociale et 

professionnelle. On recensait 2 550 CMP adultes en 2019.  

Ces structures font face à une demande croissante de soins à laquelle il leur est de plus en plus difficile 

de répondre. Leurs délais de rendez-Ǿƻǳǎ ǎƻƴǘ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘǎ Ŝǘ ǘŜƴŘŜƴǘ Ł ǎΩŀƭƭƻƴƎŜǊΣ ƳşƳŜ ǎΩƛƭǎ 

ǎΩŜŦŦƻǊŎŜƴǘ ŘŜ ǊŞǇƻƴŘǊŜ ŀǳȄ ǳǊƎŜƴŎŜǎ Řŀƴǎ ŘŜǎ ŘŞƭŀƛǎ ǊŀǇƛŘŜǎ par une organisation adaptée. Selon le 

rapport IGAS 2020Σ ƭŜ ŘŞƭŀƛ ŘΩƻōǘŜƴǘƛƻƴ ŘΩǳƴ premier rendez-vous dans les CMP auditionnés par la 

mission varie entre un jour et un mois.  

 

Actions réalisées ou en cours  
 

[Ŝǎ /at Ŧƻƴǘ ƭΩƻōƧŜǘ ŘΩǳƴŜ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜ ŘŜ ǊŜƴŦƻǊŎŜƳŜƴǘ ŜƴƎŀƎŞŜ ŘŜǇǳƛǎ нлмф Υ п aϵ ŀƭƭƻǳŞǎ Ŝƴ нлмфΣ  

т aϵ Ŝƴ нлнл όǊŜƴŦƻǊŎŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ǇǊƛǎŜǎ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ŀƳōǳƭŀǘƻƛǊŜǎύ Ŝǘ фΣс aϵ Ŝƴ нлнм όǊŜƴŦƻǊŎŜƳŜƴǘ Ŝƴ 

psychologues ς mesure Ségur de la santé).  

La mesure consiste donc à renforcer les CMP en leur permettant de recruter du personnel 

ǎǳǇǇƭŞƳŜƴǘŀƛǊŜ ŀŦƛƴ ŘΩŀƳŞƭƛƻrer les délais de rendez-vous et de prise en charge, notamment les 

premiers rendez-Ǿƻǳǎ ŘΩƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴ ǇŀǊ ǳƴ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ƴƻƴ ƳŞŘƛŎŀƭΦ  

Il est prévu le recrutement sur trois ans de 400 ETP de personnel non médical (psychologues, infirmiers, 

etc.) dans les CMP adultes. 

у aϵ ǇŞǊŜƴƴŜǎ ǎŜǊƻƴǘ ŘŞƭŞƎǳŞǎ Ł ŎŜǘǘŜ Ŧƛƴ Ŝƴ нлнн ŀǳȄ !w{Φ Deux autres tranches de financement 

seront déléguées en 2023 et 2024.  

Travail engagé, en lien avec la sous-commission compétente de la CNP. 
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Action 18 (ex -action 10 )  : M obiliser la télé médecine  

 

Enjeux et objectifs  
 

[ŀ ǘŞƭŞƳŞŘŜŎƛƴŜ Ŝǎǘ ǳƴ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘ ǾŜŎǘŜǳǊ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎΣ Ŝƴ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŜǊ ǇƻǳǊ ƭŜǎ 

populations fragiles et dans les zones sous denses, car elle permet une prise en charge au plus près du 

lieu de vie des patients et offre de nouvelles possibilités de consultation à distance aux médecins 

ƎŞƴŞǊŀƭƛǎǘŜǎ Ŝǘ ŀǳȄ ǎǇŞŎƛŀƭƛǎǘŜǎ ŘŜ ǊŜŎƻǳǊǎ ŘƛŦŦƛŎƛƭŜǎ ŘΩŀŎŎŝǎΦ 9ƭƭŜ ŀǇǇƻǊǘŜ ǳƴŜ ǊŞǇƻƴǎŜ ƴƻǳǾŜƭƭŜ ŀǳȄ 

enjeux de santé dans les territoires, ce qui en fait une priorité forte de la stratégie nationale de santé, 

Řǳ Ǉƭŀƴ ŘŜ ǊŜƴŦƻǊŎŜƳŜƴǘ ǘŜǊǊƛǘƻǊƛŀƭ ŘΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ ǎǘǊŀǘŞƎƛŜ ŘŜ ǘǊŀƴǎŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Řǳ ǎȅǎǘŝƳŜ 

ŘŜ ǎŀƴǘŞΦ [Ŝǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ŘŜ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ǎŜ ǇǊşǘŜƴǘ ŘŜ Ǉƭǳǎ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŝǊŜƳŜƴǘ Ł ŎŜ ƳƻŘŜ ŘΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴΦ 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

Depuis le 15 septembre 2018, les consultations de télémédecine en ville et dans le privé lucratif 

peuvent être remboursées. 

 

Par ailleurs et dans le cadre de la feuille de route « grand âge et autonomie ηΣ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ !wS est 

mobilisé autour de la promotion de la télémédecine dans les EHPAD, dans le prolongement de 

démarches engagées depuis plus ou moins longue date selon les territoires. Des appels à projets sont 

en cours dans la plupart des ARS. La gérontopsychiatrie figure parmi les principales spécialités 

sollicitées pour la téléconsultation, aux côtés de la dermatologie et de la gériatrie.   

 

La crise sanitaire COVID-19 a été un puissant accélérateur du développement de la télésanté en 

psychiatrie. Les établissements ont eu recours à cet outil à diverses occasions : consultations, 

expertises, réunions de concertation entre professionnelsΧ  

Les enseignements en seront tirés, notamment dans le cadre de la réforme du financement.  

 

Le développement de la télémédecine en milieu carcéral est également un axe de la stratégie santé 

des personnes placées sous-main de justice.  
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Action  19 (ex -actions  11, 14 et 15 )  : Mieux prendre en charge la 

santé somatique des personnes viva nt avec des troubles 

psychiques  
 

 

Enjeux et objectifs  
 

[ŀ ǎǳǊƳƻǊǘŀƭƛǘŞ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŀȅŀƴǘ ŘŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ ǇǎȅŎƘƛǉǳŜǎ ǎŞǾŝǊŜǎ ǎΩŀƎƎǊŀǾŜ ŘŜ ƳŀƴƛŝǊŜ ŎƻƴǘƛƴǳŜΣ 

ŀƭƻǊǎ ǉǳŜ ƭΩŜǎǇŞǊŀƴŎŜ ŘŜ ǾƛŜ ŘŜ ƭŀ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴ ƎŞƴŞǊŀƭŜ ŀǳƎƳŜƴǘŜΦ Les maladies cardiovasculaires et 

celles liées au tabac représentent les principales causes de décès des personnes atteintes de troubles 

psychiques. Par exemple, une personne chez qui un diagnostic de schizophrénie ou de troubles 

bipolaires a été établi à н Ł о Ŧƻƛǎ Ǉƭǳǎ ŘŜ ǊƛǎǉǳŜ ŘŜ ƳƻǳǊƛǊ ŘΩǳƴŜ ƳŀƭŀŘƛŜ ŎŀǊŘƛƻǾŀǎŎǳƭŀƛǊŜ ǉǳŜ ƭŀ 

popuƭŀǘƛƻƴ ƎŞƴŞǊŀƭŜΦ [Ŝǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǇǊŞǎŜƴǘŀƴǘ ŘŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ ǇǎȅŎƘƛǉǳŜǎ ŘƻƛǾŜƴǘΣ Ł ƭΩƛƴǎǘŀǊ Řǳ ǊŜǎǘŜ ŘŜ 

ƭŀ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴΣ ōŞƴŞŦƛŎƛŜǊ ŘΩǳƴ ǎǳƛǾƛ ǎƻƳŀǘƛǉǳŜ Ŝǘ ŘŜ ƳŜǎǳǊŜǎ ŘŜ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ ǊŞŀƭƛǎŞǎ ǇŀǊ ǳƴ ƳŞŘŜŎƛƴ 

généraliste. 

 

Actions réalisées ou en cours  

 

[ΩŀŎǘƛƻƴ Ǿƛǎŀƴt à mieux prendre en charge la santé somatique des personnes ayant des troubles 

psychiques, par une meilleure collaboration entre la psychiatrie, les soins primaires et les 

Etablissements Sociaux et Médico-Sociaux, ǎΩƛƴǎŎǊƛǘ ŀǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛ Řŀƴǎ ƭŀ ǎǘǊŀǘŞƎƛŜ Ǉƭǳǎ ƎŞƴŞǊŀƭŜ ŘΩŀŎŎŝǎ 

aux soins des personnes handicapées et a été réaffirmée comme une priorité par les Comités 

Interministériels du Handicap du 3 décembre 2019 et du 29 octobre 2020. Elle est prise en compte 

dans le cadre des travaux en cours sur la mise Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜ ƭŀ {¢{, ainsi que du Ségur de la santé. 

Un colloque national ǎǳǊ ƭΩŀƭƭƛŀƴŎŜ ǎƻƛƴǎ ǎƻƳŀǘƛǉǳŜǎ κ ǎƻƛƴǎ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛǉǳŜ ŀ Ŝǳ ƭƛŜǳ ƭŜ мн ƴƻǾŜƳōǊŜ 

нлму Ł ƭΩƛƴƛǘƛŀǘƛǾŜ Řǳ tƾƭŜ ƛƴǘŜǊ-établissements du GHT Paris « Soins somatiques », en lien avec la 

DirŜŎǘƛƻƴ DŞƴŞǊŀƭŜ ŘŜ ƭŀ {ŀƴǘŞΣ Ŝǘ Ŝƴ ǇŀǊǘŜƴŀǊƛŀǘ ŀǾŜŎ ƭΩ!ǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ bŀǘƛƻƴŀƭŜ ǇƻǳǊ ƭŀ tǊƻƳƻǘƛƻƴ ŘŜǎ 

Soins Somatiques en Santé Mentale (ANP3SM). En septembre 2019, un colloque « ¦ƴƛǎ ǇƻǳǊ ƭΩŀŎŎŝǎ 

aux soins η Ŝƴ ƭƛŜƴ ŀǾŜŎ ƭΩ!ǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ IŀƴŘƛŘŀŎǘƛǉǳŜ Ŝǘ ƭŀ CŞŘŞration hospitalière de France a réuni 

ƭŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŀǳǘƻǳǊ ŘŜ ǇǊŀǘƛǉǳŜǎ ƛƴǎǇƛǊŀƴǘŜǎ Ŝǘ ŘΩƛƴƛǘƛŀǘƛǾŜǎ ǊŜƳŀǊǉǳŀōƭŜǎΦ  

{ΩŀƎƛǎǎŀƴǘ ŘŜ Ŏƻƴǎǳƭǘŀǘƛƻƴǎ Ŝƴ ǎƻƛƴǎ ǎƻƳŀǘƛǉǳŜǎ ŘŞŘƛŞǎΣ ŀ ŞǘŞ ǊŜǘŜƴǳ Ł ŎŜ ǎǘŀŘŜ ƭΩƻōƧŜŎǘƛŦ ŘŜ mener 

ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦǎ ŘŜ Ŏƻƴsultations dédiées pour les personnes en situation de handicap mis 

Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ǎǳǊ ƭŜǎ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜǎ. ¦ƴ ǊŀǇǇƻǊǘ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ǎǘŀƴŘŀǊŘƛǎŞ Ŝǎǘ Ŝƴ ŎƻǳǊǎ ŘŜ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŀŦƛƴ ŘŜ 

ǇƻǳǾƻƛǊ ŘƛǎǇƻǎŜǊ ŘΩǳƴ ǎǳƛǾƛ ŘŜ ƭΩŀŎǘƛǾƛǘŞ Ŝǘ Řǳ ŘŞǇƭƻƛŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦǎ ŘŜ Ŏƻƴǎǳƭǘŀtions dédiées. En 

novembre 2021, les journées franco-québécoise santé mentale, autisme et douleur ont été 

ƭΩƻŎŎŀǎƛƻƴ ǇƻǳǊ ƭŀ 5Dh{ ŘŜ ǇǊŞǎŜƴǘŜǊ ŎŜǎ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦǎ ǎǇŞŎƛŦƛǉǳŜǎ ŘΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎΦ 

Lƭ ǎΩŀƎƛǘ ŘŜ ǎƻǳǘŜƴƛǊ Ŝǘ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜǊ ƭŜ ŘŞǇƭƻƛŜƳŜƴǘ Ŝǘ ƭŀ ǎǘǊǳŎǘuration du réseau de consultations 

dédiées Ƴŀƛǎ ŀǳǎǎƛ ŘŜǎ ¦ƴƛǘŞǎ ŘΩ!ŎŎǳŜƛƭ Ŝǘ ŘŜ {ƻƛƴǎ ŘŜǎ {ƻǳǊŘǎΦ 9ƴ ŎƻƳǇƭŞƳŜƴǘ ŘŜǎ ŀŎǘƛƻƴǎ Ǿƛǎŀƴǘ Ł 

ŦŀǾƻǊƛǎŜǊ ƭΩŀŎŎŝǎ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘŜ ƘŀƴŘƛŎŀǇ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ Řǳ ŘǊƻƛǘ ŎƻƳƳǳƴΣ ŎŜǎ 

dispositifs ont pour objet de proposer un accompagnement particulier lors de besoins spécifiques. 

Un état des lieux a été réalisé en 2021 pour mieux connaitre le déploiement et les prises en charge 

développées par ces dispositifs.  
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Action 1 9 bis  : améliorer l'accès aux soins somatiques pour les 
patients souffrant de troubles psychiatriques  

(Mesure 21 des Assises)  

 

Enjeux et objectifs  
 

[Ŝǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ ǇǎȅŎƘƛǉǳŜǎ ǎΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƴǘ ƭŜ Ǉƭǳǎ ǎƻǳǾŜƴǘ ŘŜ ǘǊƻǳōƭŜǎ ǎƻƳŀǘƛǉǳŜǎΦ [Ŝǎ ǇŀǘƛŜƴǘǎ ŘŜ 

ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ŎƻƴƴŀƛǎǎŜƴǘ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ŘƛŦŦƛŎǳƭǘŞǎ ŘΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎΦ  

En France, des données agrégées objectivent le plus faible accès aux soins des personnes suivies pour 

des troubles psychiques, qui sont par exemple nettement plus nombreuses que la population générale 

à ne pas avoir de médecin traitant (15 % contre 6 %), et dont le moindre recours aux soins somatiques 

courants croît avec la sévérité de leurs troubles.  

!Ŧƛƴ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ǎƻƳŀǘƛǉǳŜǎΣ ƛƭ Ŝǎǘ ǇǊƻǇƻǎŞ ƭŜ ŦƛƴŀƴŎŜƳŜƴǘ Řŀƴǎ ƭŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ 

ǎǇŞŎƛŀƭƛǎŞǎ Ŝƴ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ ŘΩŞǉǳƛǇŜǎ ǇƭǳǊƛ-professionnelles de médecine générale.  

Ces équipes auront une double mission : assurer des consultations de médecine dédiées dans les 

ǎŜǊǾƛŎŜǎ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛǉǳŜǎ ŀŦƛƴ ŘŜ ŦŀŎƛƭƛǘŜǊ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ǎƻƳŀtiques des patients, de permettre la 

ŎƻƴǘƛƴǳƛǘŞ ŘŜǎ ǎƻƛƴǎ ǎƻƳŀǘƛǉǳŜǎ ƴŞŎŜǎǎŀƛǊŜǎ ƭƻǊǎ ŘŜ ƭΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ Ŝƴ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ Ŝǘ ŘŜ ŦŀǾƻǊƛǎŜǊ 

ƭΩŀǊǘƛŎǳƭŀǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭŜǎ ŀǳǘǊŜǎ ǎǇŞŎƛŀƭƛǘŞǎ ƳŞŘƛŎŀƭŜǎ ŀǳȄǉǳŜƭƭŜǎ ƭŜ ǇŀǘƛŜƴǘ ŀ ōŜǎƻƛƴ ŘΩŀǾƻƛǊ ŀŎŎŝǎ  

[ΩƻōƧŜŎǘƛŦ Ŝǎǘ ŘŜ ƳŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ǳƴŜ ŞǉǳƛǇŜ ŘŜ ŎŜ ǘȅǇŜ Řŀƴǎ ǳƴŜ ǉǳŀǊŀƴǘŀƛƴŜ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎΣ 

notamment parmi les plus démunis en matière de prise en charge somatique. 

 

Actions  réalisées ou en cours  
 

4Mϵ ǎŜǊƻƴǘ ŘŞŘƛŞǎ Ł ŎŜǘǘŜ ƳŜǎǳǊŜ Ŝƴ нлнн Ǉǳƛǎ млaϵ par ŀƴ Ł ǇŀǊǘƛǊ ŘŜ нлноΦ /ŜǘǘŜ ƳŜǎǳǊŜ Ŧŀƛǘ ƭΩƻōƧŜǘ 

ŘΩŞŎƘŀƴƎŜǎ ŀǾŜŎ ƭŜǎ !w{ Ŝǘ ƭŀ /ƻƳƳƛǎǎƛƻƴ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ ŘŜ ƭŀ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ǇƻǳǊ ŘŞŦƛƴƛǊ ƭŜǎ ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ ŘŜ ǎŀ 

ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜΦ 
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Action 20  (ex -action 12 )  :  Mettre en place des parcours de soins 

coordonnés pour les personnes souffrant  dôune pathologie 

mentale grave  

 

Enjeux et objectifs  
 

Pour les troubles sévères et persistants, la mise en ǆǳǾǊŜ ŎƻƴƧƻƛƴǘŜ Ŝǘ ŎƻƻǊŘƻƴƴŞŜ ŘΩǳƴ ǎǳƛǾƛ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ 

(« le soin ») Ŝǘ ŘΩǳƴ ǎǳƛǾƛ ǎƻŎƛŀƭ Ŝǘκƻǳ ƳŞŘƛŎƻ-social (« le prendre soin »), dès le début des troubles et 

si possible, avant une reconnaissance de la situation de handicap de la personne par la Maison 

Départementale des Personnes Handicapées (MDPH), est déterminante. Le suivi social est assuré en 

propre par les acteurs du champ social ou médico-social. Le suivi sanitaire est sous la responsabilité du 

ǎŜŎǘŜǳǊ ŘŜ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ǇƻǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ƭŀ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴ ŎƻƴŎŜǊƴŞŜ ŎƻƳǇƻǎŀƴǘ ǎŀ ȊƻƴŜ ƎŞographique. 

Il est donc primordial que ces acteurs travaillent ensemble. 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

Des actions et travaux ont été initiés qui ont vocation à contribuer au développement de ce parcours 

coordonné :  

 Le déploiement de la réhabilitation psycho-sociale sur tout le territoire 

 

o Instruction N° DGOS/R4/2019/10 du 16 janvier 2019 relative au 

développement des soins de réhabilitation psychosociale sur les territoires   

 

 La mise en place des « Communautés 360 η ǎƻǳǎ ƭΩŞƎƛŘŜ Řǳ {ŜŎǊŞǘŀǊƛŀǘ ŘΩ9ǘŀǘ chargé 

des personnes handicapées. Inscrites dans la continuité des ambitions de la « Réponse 

ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŞŜ ǇƻǳǊ ǘƻǳǎ η Ŝǘ ŘŜǎ ƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴǎ ζ осл /ƻǾƛŘ ηΣ ǉǳƛ ƻƴǘ ǇŜǊƳƛǎ ŘΩƛƳǇǳƭǎŜǊ 

de nouvelles façons de travailler avec de nombreux acteurs spécialisés,  elles ont 

vocation à fédérer les acteurs spécialisés et de droit commun afin de proposer un 

étayage global et inclusif à toute personne en situation de handicap, en proximité de 

son lieu de vie, et  ǎƻƴǘ ŎƘŀǊƎŞŜǎ ŘΩŀǇǇƻǊǘŜǊ ǳƴŜ ǎƻƭǳǘƛƻƴ ŎƻƴŎǊŝǘŜ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻnnes 

en risque de rupture ou ayant une solution qui ne répond pas ou partiellement à leurs 

besoins et attentes. Elles sont dƻǘŞŜǎ ŘŜ нр aϵ Ŝƴ нлннΣ 

 

 [ŀ ǇǊƻŘǳŎǘƛƻƴ ŘΩƻǳǘƛƭǎ Ŝǘ ǊŞŦŞǊŜƴǘƛŜƭǎ  

o  DǳƛŘŜǎ ŘŜ ƭΩ!b!t ǇǳōƭƛŞǎ Ŝƴ ƳŀǊǎ нлмф  

o  Guide HAS 
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Action 21 (ex -action 13 )  : Elaborer des propositions p our la 

pédopsychiatrie de ville  

(Mesure 23 des Assises)   

 

Enjeux et objectifs  

 

[ΩŜȄŜǊŎƛŎŜ ƭƛōŞǊŀƭ ŘŜ ƭŀ ǇŞŘƻǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ǎƻǳŦŦǊŜ ŘΩǳƴ ŎŜǊǘŀƛƴ ŘŞŦƛŎƛǘ ŘΩƛƴǘŞǊşǘ ŎƘŜȊ ƭŜǎ ƧŜǳƴŜǎ ǇǊŀǘƛŎƛŜƴǎΣ 

alors même que la Stratégie Nationale de Santé met en exergue la nécessité de développer le repérage 

ǇǊŞŎƻŎŜ ŘŜǎ ǇŀǘƘƻƭƻƎƛŜǎ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛǉǳŜǎ Ŝǘ ƭΩŀŎŎŝǎ Ł ǳƴ ŀǾƛǎ ǎǇŞŎƛŀƭƛǎŞΦ tƭǳǎƛŜǳǊǎ Ǌŀƛǎƻƴǎ ǎƻƴǘ ŀǾŀƴŎŞŜǎ 

ǇŀǊ ƭŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ǇƻǳǊ ŜȄǇƭƛǉǳŜǊ ŎŜ ŘŞŦƛŎƛǘ ŘΩŀǘǘǊŀŎǘƛǾƛǘŞΦ tŀǊƳi elles, figure le défaut de prise en 

compte dans la rémunération, du temps supplémentaire de consultation avec les parents et de 

coordination avec les nombreux partenaires de cette prise en charge (écoles, structures et services 

sociaux et médico-sociaux).  

 
 

Actions réalisées ou en cours  
 

5ŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜǎ ƴŞƎƻŎƛŀǘƛƻƴǎ ŎƻƴǾŜƴǘƛƻƴƴŜƭƭŜǎ ǊŜƭŀǘƛǾŜǎ Ł ƭΩŀǾŜƴŀƴǘ ф ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ ǊŜǇǊŞǎŜƴǘŀƴǘǎ ŘŜǎ 

ƳŞŘŜŎƛƴǎ Ŝǘ ƭΩ!ǎǎǳǊŀƴŎŜ ƳŀƭŀŘƛŜΣ ƭŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ ǎŜ ǎƻƴǘ ŀŎŎƻǊdés sur un effort substantiel en faveur 

de la psychiatrie et la pédiatrie avec une attention particulière portée à la pédopsychiatrie et à la prise 

en charge des enfants souffrant de troubles du neuro-développement.  

Ainsi la consultation des psychiatres, neuropsychiatres et neurologues est revalorisée à un tarif de 42,5 

euros. Par ailleurs une majoration spécifique de 3 euros est créée pour les consultations de psychiatres 

à destination de patients de moins de 16 ans. Enfin, la prise en charge en urgence (dans les deux jours 

ouvrables) suivant la ŘŜƳŀƴŘŜ ŘΩǳƴ ƳŞŘŜŎƛƴ ŘΩǳƴ ǇŀǘƛŜƴǘ Ŝƴ ǾƛƭƭŜ ǇŀǊ ǳƴ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊŜ Ŝǎǘ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ 

revalorisée à 85 euros.  

 

Pour les pédiatres, les consultations pour troubles du neuro-développement sont catégorisées comme 

des consultations très complexes valorisées à 60 euros.  

9ƴŦƛƴ Ŝǘ ŀŦƛƴ ŘΩŀǎǎǳǊŜǊ ǳƴŜ ƳŜƛƭƭŜǳǊŜ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ŘŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ŀŘƳƛǎ Ł ƭΩŀƛŘŜ ǎƻŎƛŀƭŜ Ł ƭΩŜƴŦŀƴŎŜΣ ƭŜǳǊ 

ōƛƭŀƴ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ǇƘȅǎƛǉǳŜ Ŝǘ ǇǎȅŎƘƛǉǳŜ ǇŀǊ ƭŜǎ ƎŞƴŞǊŀƭƛǎǘŜǎ Ŝǘ ƭŜǎ ǇŞŘƛŀǘǊŜǎ ǊŜƭŝǾŜ ŘŞǎƻǊƳŀƛǎ ŘΩǳƴŜ 

consultation complexe valorisée à 46 euros. 
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Action 22 (ex -action 16 )  :  Organiser au niveau régional une 

fonction de ressource et d'appui aux professionnels de proximité, 

pour améliorer les compétences des professionnels sur 

lôensemble des territoires, et faciliter la continuité des parcours  
 

 

Enjeux et objectifs  
 

Des professionnels à profil plus généraliste sont amenés à intervenir dans le parcours de patients 

ǎƻǳŦŦǊŀƴǘ ŘŜ ǘǊƻǳōƭŜǎ ǇǎȅŎƘƛǉǳŜǎΣ ǎŀƴǎ ǇƻǳǊ ŀǳǘŀƴǘ ǇƻǎǎŞŘŜǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŎƻƴƴŀƛǎǎŀƴŎŜǎ ǊŜǉǳƛǎŜǎΦ  

Cette situation nécessite de ŘƛǎǇƻǎŜǊ ŘΩǳƴŜ ŦƻƴŎǘƛƻƴ ƻǊƎŀƴƛǎŞŜ ŘŜ ǊŜǎǎƻǳǊŎŜ Ŝǘ ŘΩŀǇǇǳƛ ǇƻǳǾŀƴǘ şǘǊŜ 

ǎƻƭƭƛŎƛǘŞŜ ŀŦƛƴ ŘŜ ǊŞǇƻƴŘǊŜ ŀǳȄ Ŏŀǎ ŀǇǇŀǊŀƛǎǎŀƴǘ ǇǊƻōƭŞƳŀǘƛǉǳŜǎΦ ¦ƴŜ ǘŜƭƭŜ ŦƻƴŎǘƛƻƴ ŘΩŀǇǇǳƛ Ŝǘ 

ǊŜǎǎƻǳǊŎŜ ŀ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ ǇƻǳǊ ƻōƧŜŎǘƛŦ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭŀ ŎƻƳǇŞǘŜƴŎŜ ŎƻƭƭŜŎǘƛǾŜ ŘŜǎ ŀŎǘŜǳǊǎΦ 

 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

Une réflexion est engagée au niveau national, en lien avec la CNP, sur les centres de recours et les 

ƳƻŘŀƭƛǘŞǎ ŘΩǳƴŜ ǊŜŎƻƴƴŀƛǎǎŀƴŎŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ ŞǾŜƴǘǳŜƭƭŜ Ł ŎŜǊǘŀƛƴǎ ƻǇŞǊŀǘŜǳǊǎ ǇƻǳǊ ƭŜǳǊ ǊƾƭŜ ŘŜ 

coordination sur certaines thématiques cliniques. 
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Action 23 (ex -action  17 )  : Poursuivre l'amélioration des 

connaissances et des pratiques professionnelles, ainsi que le 

développement de l'interconnaissance entre les acteurs des 

différents champs concernés  

 

Enjeux et objectifs  
 

[Ŝǎ ǇǊƛƻǊƛǘŞǎ Ŝƴ ƳŀǘƛŝǊŜ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ ǊŞǇƻƴŘŜƴǘ ŀǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛ Ł ǳƴ ƻōƧŜŎǘƛŦ ŘŜ ǊŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǇƻǳǊ 

les personnes ayant des troubles psychiques, impliquant la promotion de leurs capacités et visant leur 

accès à une vie active et sociale choisie. Cela entraine une évolution des organisations et pratiques 

professionnelles dans les champs sanitaire, social et médico-social. 

[ŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴǎ ŀŘŀǇǘŞŜǎ Ŝǘ ŎƻƻǊŘƻƴƴŞŜǎ ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ ŘŜ ŎƻƴǎǘǊǳƛǊŜΣ Řŀƴǎ ƭŜ ǊŜǎǇŜŎǘ 

des compétences de chacun, des réponses individualisées fondées sur les besoins et aspirations des 

personnes et de leurs aidants, nécessite un partage des cultures professionnelles et un renforcement 

des compétences de chacun. 

 

Actions réalisées ou en cours  

 
 Poursuivre le développement de connaissances et de références professionnelles 

 

o Publication par la HAS du guide « Coordination entre le médecin généraliste et 

les différents acteurs de soins dans la prise en charge des patients adultes 

souffrant de troubles mentaux » (septembre 2018).  

 

o LƴǎŎǊƛǇǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƴƻǳǾŜŀǳȄ ƻǳǘƛƭǎ Ŝǘ ǊŞŦŞǊŜƴǘƛŜƭǎ Řŀƴǎ ƭŜǎ 

ǇǊƻƎǊŀƳƳŜǎ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ ŘŜ ƭΩ!ƴŀǇ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ I!{ όŎƘŀƳǇǎ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ Ŝǘ ƳŞŘƛŎƻ-social).  

 

o Diffusion auprès des ARS lors des Journées nationales des référents santé mentale, 

organisée par la HAS le 27 novembre 2018. 

 
o La Covid a accéléré ces approches de coopération. 
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Actions  :  
 

Développer une offre de soins en psychiatrie et santé mentale 

diversifiée et de qualité  
 

Action 24 (ex -action 18 )  : Le déploiement des soins de 

réhabilitation psychosociale  
 

Enjeux et objectifs  
 

Les soins de réhabilitation psychosociale visent à promouvoir les capacités à décider et à agir des 

personnes ayant des troubles mentaux sévères. Ils ont pour enjeu de favoriser le rétablissement 

personnel et l'inclusion sociale de ces personnes, en tenant compte de la nature et de la complexité 

de leurs difficultés et de leurs besoins. [ΩƻŦŦǊŜ ŘŜ ǎƻƛƴǎ ŘŜ ǊŞƘŀōƛƭƛǘŀǘƛƻƴ ǇǎȅŎƘƻǎƻŎƛŀƭŜ ǎΩƛƴǎŎǊƛǘ Řŀƴǎ ǳƴ 

travail en réseau qui engloōŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŀŎǘŜǳǊǎ Řǳ ǇŀǊŎƻǳǊǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Ŝǘ ŘŜ ǾƛŜΣ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ ŘŜǎ 

soins primaires, éducatifs, sociaux et médico-ǎƻŎƛŀǳȄΣ ŘŜ ƭŀ ǾƛƭƭŜΣ ǾŜƴŀƴǘ Ŝƴ ǎƻǳǘƛŜƴ ŘŜ ƭΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜ 

Ŝǘ ŘŜ ƭΩƛƴǎŜǊǘƛƻƴ ǎƻŎƛŀƭŜ Ŝǘ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜ ŀŦƛƴ ŘŜ ǇŜǊƳŜǘǘǊŜ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ Řǳ projet global de 

ǊŞƘŀōƛƭƛǘŀǘƛƻƴ ŦŀǾƻǊŀōƭŜ ŀǳ ǊŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜΦ {ƻƴ ŎŀŘǊŜ ŘŜ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ Ŝǎǘ ƭŜ t¢{aΣ 

ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ ŘΩƻǊƎŀƴƛǎŜǊ ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ ŀŎǘŜǳǊǎ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜǎΣ ǎƻŎƛŀǳȄ Ŝǘ ƳŞŘƛŎƻ-sociaux et avec les usagers et 

les familles, une prise en charge globale et coordonnée des besoins des personnes. 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

 Un travail a été engagé en 2018, en lien avec un groupe de travail dédié du comité de pilotage 

ƴŀǘƛƻƴŀƭ ŘŜ ƭŀ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜΣ ŀŦƛƴ ŘΩŞƭŀōƻǊŜǊ ǳƴŜ ƴƻǘŜ ŘŜ ŎŀŘǊŀƎŜ ǎǳǊ ƭŀ ǎǘǊǳŎǘǳǊŀǘƛƻƴ et le 

développement des soins de réhabilitation psychosociale dans les territoires. Cette note de 

ŎŀŘǊŀƎŜ ŀ Ŧŀƛǘ ƭΩƻōƧŜǘ ŘΩǳƴŜ Ŏƻƴǎǳƭǘŀǘƛƻƴ ŞƭŀǊƎƛŜ Ŝǘ ŀ ŞǘŞ ǇǳōƭƛŞŜ ƭŜ мс ƧŀƴǾƛŜǊ нлмф. Cette 

ƛƴǎǘǊǳŎǘƛƻƴ ǾƛǎŜ Ł ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜǊ ƭŜǎ !w{ Ŝǘ ƭŜǎ ŀŎǘŜǳǊǎ Řŀƴǎ ƭΩƻǊƎanisation et la structuration du 

ŘŞǾŜƭƻǇǇŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ǎƻƛƴǎ ŘŜ ǊŞƘŀōƛƭƛǘŀǘƛƻƴ ǇǎȅŎƘƻǎƻŎƛŀƭŜ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜ ƭΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ 

ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜǎ ǇǊƻƧŜǘǎ ǘŜǊǊƛǘƻǊƛŀǳȄ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜΦ 9ƭƭŜ ǊŜƴǾƻƛŜ Ŝƴ ŀƴƴŜȄŜ Ł ƭŀ ƴƻǘŜ ŘŜ 

ŎŀŘǊŀƎŜΣ ǇƻǳǊ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜǊ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎation des soins de réhabilitation psychosociale au sein des 

établissements de santé autorisés en psychiatrie.  

 Une enveƭƻǇǇŜ ŘŜ рΣ нпт aϵ a été déléguée aux ARS dès la 2ème circulaire budgétaire 2018 

(DAF psychiatrie) ǎǳƛǾƛŜ ŘΩǳƴŜ ƴƻǳǾŜƭƭŜ ŜƴǾŜƭƻǇǇŜ ŘΩǳƴ montant de 5.736 aϵ ŀƭƭƻǳŞŜ Ŝƴ 

deuxième circulaire budgétaire 2019 Ŝǘ ŘŜ нaϵ Ŝƴ нлнм pour poursuivre la montée en charge 

ŘŜ ŎŜǎ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦǎ ǎǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜǎ Ŝǘ ŎƻƴǘǊƛōǳŜǊ ŀƛƴǎƛ Ł ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ 

couverture territoriale en proximité.  

 Des ƻǳǘƛƭǎ ŘΩŀǇǇǳƛ ǉǳƛ ǾƛŜƴƴŜƴǘ ŎƻƳǇƭŞǘŜǊ ŘŜǎ ǇǳōƭƛŎŀǘƛƻƴǎ ŀƴǘŞǊƛŜǳǊŜǎ ŘŜ ƭΩ!b!t ont par 

ailleurs été ǇǳōƭƛŞǎ ǇŀǊ ƭΩ!b!t Ŝƴ ƳŀǊǎ нлмф 

o Guide ANAP «Mettre en place la réhabilitation psychosociale dans les territoires» 

publié en mars 2019.  

o Guide ANAP « Mettre Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ǳƴ ǇǊƻƧŜǘ ŘŜ ǇŀǊŎƻǳǊǎ Ŝƴ psychiatrie et santé 

mentale » 

o ¢ƻƳŜ н Υ ǊŜǘƻǳǊ ŘΩŜȄǇŞǊƛŜƴŎŜǎ η ǇǳōƭƛŞ Ŝƴ ƳŀǊǎ нлмфΦ 

 Un bilan de cette première vague de déploiement des dispositifs de réhabilitation psychosociale 

sera réalisé en 2022.  
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Action  25 (ex -actions 19 et 20 )  : La désignation de 10 dispositifs de 

prise en charge globale du psycho traumatisme , portés à 15 en 

2020  et le développe ment dôune formation spécifique  

 

Enjeux et objectifs  
 

[Ŝǎ ǾƛƻƭŜƴŎŜǎ ǎǳōƛŜǎΣ ǉǳŜƭƭŜ ǉǳΩŜƴ ǎƻƛǘ ƭΩƻǊƛƎƛƴŜΣ ƻƴǘ ŘŜ ƳǳƭǘƛǇƭŜǎ ŎƻƴǎŞǉǳŜƴŎŜǎ ǎǳǊ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ǇǎȅŎƘƛǉǳŜ 

Ŝǘ ǇƘȅǎƛǉǳŜ ŘŜǎ ƛƴŘƛǾƛŘǳǎ Τ ŜƭƭŜǎ ǎƻƴǘ Ł ƭΩƻǊƛƎƛƴŜ Řǳ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜƳŜƴǘ ŘŜ ŎƻƳǇƻǊǘŜƳŜƴǘǎ Ł ǊƛǎǉǳŜǎΣ 

ŘΩŞŎƘŜŎ ǎŎƻƭŀƛǊŜΣ ŘŜ ǇŀǘƘƻƭƻƎƛŜǎ ǎƻƳŀǘƛǉǳŜǎΣ ŘŜ ǎǳƛŎƛŘŜǎΦ [Ŝǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ ǉǳΩŜƭƭŜǎ ŜƴƎŜƴŘǊŜƴǘΣ ǊŜƎǊƻǳǇŞǎ 

sous le terme de psychotraumatisme, présentent un caractère systémique qui impose une approche 

de santé globale associant prise en charge psychologique et prise en charge somatique. Il existe peu 

de consultations spécialisées en psychotraumatologie, que ce soit dans un cadre hospitalier ou libéral. 

[ŀ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ƴŞŎŜǎǎƛǘŜ ŘΩşǘǊŜ ŞǘŜƴŘǳŜ Ŝǘ ƭŜǎ ŘŞƭŀƛǎ ŘΩŀŎŎŝǎ ŀƳŞƭƛƻǊŞǎΦ  

 

Actions réalisées ou en cours  

 
 ! ƭŀ ǎǳƛǘŜ ŘŜ ƭΩŀǇǇŜƭ Ł ǇǊƻƧŜǘ ƴŀǘƛƻƴŀƭΣ ƭŜs 10 projets retenus ont été annoncés en novembre 

2018, ainsi que le centre national de ressources et de résilience ; ils sont soutenus au niveau 

ƴŀǘƛƻƴŀƭ ǇŀǊ ǳƴ ŦƛƴŀƴŎŜƳŜƴǘ Ł ƘŀǳǘŜǳǊ ŘŜ п aϵ όǎƻƛǘ плл Yϵ ǇŀǊ ǇǊƻƧŜǘύΦ 

 

 Une première journée nationale du psycho traumatisme autour des soins et de la résilience 

ǎΩŜǎǘ ǘŜƴǳŜ ƭŜ н ŘŞŎŜƳōǊŜ нлмф Ł ƭΩ9ŎƻƭŜ ƳƛƭƛǘŀƛǊŜ Ŝǘ ŀ ǇŜǊƳƛǎ ŘŜ ŦŀƛǊŜ ƭŜ Ǉƻƛƴǘ ǎǳǊ ƭŜ 

déploiement de ces 10 dispositifs chargés de développer la prise en charge des victimes sur le 

plan médical et psychologique, ainsi que sur le déploiement du centre national de ressources 

et de résilience [CN2R], dont l'une des missions est d'animer ces dispositifs, mais aussi 

d'impulser une recherche pluridisciplinaire dans ce domaine. 

 

 De nouveaux moyens ont été déployés pour la création en 2020 de cinq nouveaux dispositifs 

de prise en charge du psycho traumatismeΣ ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ Ŝƴ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŜǊ ƭŀ ŎƻǳǾŜǊǘǳǊŜ ŘŜ ƭΩƻǳŜǎǘ 

Řǳ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭΣ ŎŜǘǘŜ ǇŀǊǘƛŜ Řǳ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜ ƴΩŀȅŀƴǘ Ǉŀǎ Ǿǳ ŘŜ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦ ƭŀōŜƭƭƛǎŞ Ŧƛƴ нлму. 

CŜǎ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦǎ ǇŜǊƳŜǘǘǊƻƴǘ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜǊ ƭŜǎ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜǎ Řŀƴǎ ƭŜ ŘŞǇƭƻƛŜƳŜƴǘ ŘŜǎ 

mesures du plan de lutte contre les violences faites aux enfants notamment. Les 5 nouveaux 

centres régionaux concernent ainsi : la Normandie, la Bretagne, les Pays-de-Loire, la Nouvelle-

Aquitaine ainsi que La Réunion. 

 

 Conformément au cahier des chargesΣ ŎŜǎ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜǎ ŘƻƛǾŜƴǘ ƳŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ deux missions 

principales Υ ŘΩǳƴŜ ǇŀǊǘ ǳƴŜ prise en charge de tout type de victime et de violence, intégrant 

ƭΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŎƻƳǇŞǘŜƴŎŜǎ ǎǳǊ ƭŜ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜΣ ŘΩŀǳǘǊŜ ǇŀǊǘ ǳƴŜ fonction de ressource et 

ŘΩŜȄǇŜǊǘƛǎŜ concernant le psycho traumatisme. Les dispositifs retenus constituent des points 

ŘΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ ŎƻƴǘŀŎǘΣ ŘŜǎ ǇƛƭƻǘŜǎ ǊŞƎƛƻƴŀǳx qui ont vocation à impulser et soutenir une 

ŘȅƴŀƳƛǉǳŜ Řŀƴǎ ƭŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ Řǳ ǇǎȅŎƘƻ ǘǊŀǳƳŀǘƛǎƳŜΦ Lƭ Ŝǎǘ ŜǎǎŜƴǘƛŜƭ ǉǳŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ 

acteurs du soin et plus largement de la santé travaillent en coordination et en synergie pour 

proposer à chaque personne ayant besoin du système de santé une offre diversifiée et de 

ǉǳŀƭƛǘŞ ǇƻǳǊ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜǊ Řŀƴǎ ǎƻƴ ǇŀǊŎƻǳǊǎ ǾŜǊǎ ƭŀ ǊŞǎƛƭƛŜƴŎŜΦ  
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 Suite au Ségur de la santé, les centres de psycho-traumatisme pourront bénéficier, dans les 

territoires qui le nécessitent, de certains des 160 postes de psychologues prévus pour 

ǊŜƴŦƻǊŎŜǊΣ Ł ƘŀǳǘŜǳǊ ŘŜ фΣсaϵ ŘŞƭŞƎǳŞǎ Ŧƛƴ нлнлΣ ƭes Centres Médico-Psychologiques (CMP). 

 

 Une action de formation nationale (AFN) "Prise en charge du psycho-traumatisme" a été 

intégrée à l'instruction DGOS/DGCS du 16 juillet 2018 relative aux orientations retenues 

pour 2019 en matière de développement des compétences des personnels des 

Etablissements de Santé. Cette action de formation se déploie depuis lors dans les 

ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞΣ Ǿƛŀ ƭŜ ŎŀǘŀƭƻƎǳŜ ŘŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩ!bCIΦ 

 

 Les travaux de la HAS relatifs à ƭΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ǊŜŎƻƳƳŀƴŘŀǘƛƻƴs de bonne pratique 

ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜ ŎƻƴŎŜǊƴŀƴǘ ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ Řǳ ǇǎȅŎƘƻ-traumatisme, chez 

ƭΩŜƴŦŀƴǘ Ŝǘ ŎƘŜȊ ƭΩŀŘǳƭǘŜ, sont en cours (retards pris dus à la crise sanitaire). 

 

 Le CN2R a organisé le 9 novembre 2021 une nouvelle journée nationale des CRP, en 

présentiel et distanciel, qui porǘŀƛǘ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ ǎǳǊ ƭΩƛƳǇŀŎǘ ŘŜ ƭŀ /ovid. 

 

 En lien avec le ministère, le /bнw ŀ ŞƭŀōƻǊŞ ǳƴŜ ǇǊƻǇƻǎƛǘƛƻƴ ŘŜ ǊŀǇǇƻǊǘ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ƘŀǊƳƻƴƛǎŞ 

des centres régionaux du psycho-ǘǊŀǳƳŀǘƛǎƳŜΣ ǇƻǳǊ ǳƴŜ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ Řŝǎ нлнн. Le travail 

ǇǊŞŀƭŀōƭŜ ŀȅŀƴǘ ƳŜƴŞ Ł ƭŀ Ŏƻƴǎǘƛǘǳǘƛƻƴ ŘŜ ŎŜ ǇǊƻƧŜǘ ŘŜ ǊŀǇǇƻǊǘ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ǇŜǊƳŜǘǘǊŀ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ 

de donner Ł ǾƻƛǊ ŘŜǎ ŞƭŞƳŜƴǘǎ ŘŜ ōƛƭŀƴ ǎǳǊ ƭŜǎ ǇǊŜƳƛŝǊŜǎ ŀƴƴŞŜǎ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ŘŜ ŎŜǎ ŎŜƴǘǊŜǎΦ 
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Action 2 5 bis  : Renforcer les moyens dédiés à la prise en  charge 

du psycho -traumatisme   

(Mesure 17 des Assises)  

 

Enjeux et objectifs  
 

La prise en charge des mineurs victimes de violences constitue plus particulièrement une priorité 

gouvernementale, incarnée notamment par le Plan de lutte contre les violences faites aux enfants et 

Řƻƴǘ ƭΩƛƳǇƻǊǘŀƴŎŜ ŀ ŞǘŞ ǊŞŀŦŦƛǊƳŞŜ ƭƻǊǎ ŘŜǎ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴǎ ŘŜ confinements durant la crise sanitaire.  

La mesure consiste en un renforcement des équipes de ces centres, tant médicales que non médicales, 

pour améliorer ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ des enfants et des adolescents victimes (en lien avec le chapitre 

« Repérer et agir plus précocement pour la santé psychique des enfants et des jeunes » supra). 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

мΣр aϵ ŘŜ ŎǊŞŘƛǘǎ ǇŞǊŜƴƴŜǎ ǎŜǊƻƴǘ ŘŞƭŞƎǳŞǎ ŀǳȄ !w{ Ŝƴ нлннΣ ŀŦƛƴ ǉǳΩŜƭƭŜǎ ǊŜƴŦƻǊŎŜƴǘ ƭŜǎ Ƴƛǎǎƛƻƴǎ ŘŜǎ 

ŎŜƴǘǊŜǎ ǎǳǊ ƭΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ Řǳ ǊŞǎŜŀǳΣ Ŝǘ ƭŀ ǎǘǊǳŎǘǳǊŀǘƛƻƴ ǊŞƎƛƻƴŀƭŜ ŘŜ ŎŜǘǘŜ ŦƛƭƛŝǊŜ ŘŜ ǎƻƛƴǎΦ нaϵde crédits 

supplémentaires pérennes sont également prévus en 2023 pour sécuriser cette démarche. 
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Action 26 (ex -action 21 )  : Améliorer la prise en charge des 

personnes placées sous -main de justice  
 

Enjeux et objectifs  
 

!ƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛǉǳŜ Ŝǘ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜ ƭŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ŘŜǎ personnes détenues 

ǇŀǊ ǳƴŜ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ Ŝƴ ƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŎƻƳǇƭŝǘŜΣ Řŀƴǎ ŘŜǎ ǳƴƛǘŞǎ ŘΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ǎǇŞŎƛŀƭŜƳŜƴǘ 

aménagées ό¦I{!ύΣ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

La mission d'évaluation conjointe IGAS-IGJ portant sur l'évaluation du dispositif actuel et son 

articulation avec l'offre de soins en santé mentale à destination des personnes détenues a remis son 

rapport. ! ƭΩƛǎǎǳŜ ŘŜ ŎŜǎ ƛƴǾŜǎǘƛƎŀǘƛƻƴǎΣ dix-huit recommandations ont été formuléesΦ 9ƭƭŜǎ ǎΩƛƴǎŎǊƛǾŜƴǘ 

dans une double perspective ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ Řǳ ǇŀǊŎƻǳǊǎ ŘŜ ǎƻƛƴǎ Řǳ ǇŀǘƛŜƴǘ-détenu et ŘΩƛƴǎŎǊƛǇǘƛƻƴ 

dans une offre graduelle de soins psychiatriques de droit commun. Les conclusions et 

recommandations constituent une base de travail pour former le cadre futur de conception et de 

fonctionnement des UHSA de la seconde tranche.  

Les conclusions et recommandations du rapport seront utilement prises en compte dans le cadre des 

travaux relatifs au développement de la deuxième tranche des UHSA et à l'adaptation des textes 

réglementaires relatifs à leur fonctionnement le cas échéant.  

9ƴ ŘŀǘŜ Řǳ у ŀǾǊƛƭ нлнмΣ ǎΩŜǎǘ ǘŜƴǳ ƭŜ ǇǊŜƳƛŜǊ ŎƻƳƛǘŞ ŘŜ Ǉƛƭƻǘage DGOS/DAP pour engager 

conjointement les travaux de la seconde tranche. Des réunions techniques sont également organisées 

entre ces instances de co-ǇƛƭƻǘŀƎŜ ŀŦƛƴ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭƭŜǊ ǎǳǊ ƭΩŀŎǘǳŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǘŜȄǘŜǎ Ŝƴ ǾƛƎǳŜǳǊ Ŝǘ 

ƭΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ǊŞŦŞǊŜƴǘƛŜƭ ƴational immobilier qui a pour objectif de préciser les spécificités et 

exigences techniques « socles » à appliquer pour la construction des futures UHSA. Enfin, les ARS et 

les DISP concernées ont travaillé à la désignation des futurs sites porteurs du projet. 

tŀǊ ŀƛƭƭŜǳǊǎΣ ƭΩŀŎǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ŦŜǳƛƭƭŜ ŘŜ ǊƻǳǘŜ ŘŜ ƭŀ ǎanté des personnes placées sous-main de justice 

ǊŜƭŀǘƛǾŜ Ł ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇŀǊŎƻǳǊǎ ŘŜ ǎƻƛƴǎ Ŝƴ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ ǎǳǊ ƭŜǎ ǘǊƻƛǎ ƴƛǾŜŀǳȄ, comporte 

notamment ƭŜ ƭŀƴŎŜƳŜƴǘ ŘΩǳƴŜ ŜƴǉǳşǘŜ ŎƻƴŎŜǊƴŀƴǘ ƭŜǎ ǎŜrvices médico-psychologiques régionaux 

(SMPR) ǇƻǳǊ ŘŞǘŜǊƳƛƴŜǊ ƭŜǳǊ ǇƭŀŎŜ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘΩƛƳǇƭŀƴǘŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜ ƭΩƛƴǘŜǊ 

région pénitentiaire et leurs relations avec les autres dispositifs de soins. Elle devra permettre de 

confronter les teȄǘŜǎ ŀǳȄ ǊŞŀƭƛǘŞǎ ŘŜ ǘŜǊǊŀƛƴ ǇƻǳǊ ŜƴǾƛǎŀƎŜǊ ŘΩŞǾŜƴǘǳŜƭƭŜǎ ŞǾƻƭǳǘƛƻƴǎ Ŝǘ ŎƭŀǊƛŦƛŜǊ ƭŜǎ 

missions socles des SMPR. 

[ŀ ǊŞŦƭŜȄƛƻƴ ǎŜ ǇƻǳǊǎǳƛǘ ǎǳǊ ƭΩŀǇǇƭƛŎŀǘƛƻƴ ŀǳ ƳƛƭƛŜǳ ǇŞƴƛǘŜƴǘƛŀƛǊŜ ŘŜǎ ŀŎǘƛƻƴǎ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜǎ ŘŜ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ 

du suicide. ¦ƴ Ǉƭŀƴ ŘΩŀŎǘƛƻƴ ǎŜǊŀ ŘŞǇƭƻȅé suite aux recommandations de la mission conjointe IGAS-IGJ 

sur la prévention du risque suicidaire en milieu carcéral.  

Par ailleurs, la Fédération régionale de recherche en santé mentale des Hauts de France réalise une 

étude relative à la santé mentale en population carcérale sortante (SPCS), menée au sein de 26 centres 

pénitentiaires métropolitains pour hommes. Elle porte sur ƭΩŞǘŀǘ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ Ł ƭŀ ǎƻǊǘƛŜ ŘŜ 

détention (mesure de la prévalence des troubles et caractérisation) et la description du parcours des 

personnes détenues sortant de prison (parcours de soins en détention, suivi hors détention).   Un volet 

ǎǇŞŎƛŦƛǉǳŜ ŎƻƴŎŜǊƴŀƴǘ ƭŜǎ ŦŜƳƳŜǎ Ŝǘ ƭŜǎ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜǎ ŘΩhǳǘǊŜ-Mer est également travaillé.  
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Action 27 (ex -action 22 )  : La réduction des pratiques des soins san s 

consentement et de contention  
 

 

Enjeux et objectifs  
 

[ΩŀǊǘƛŎƭŜ [Φоннн-5-1, introduit au sein du code de la santé publique par la loi de modernisation de notre 

système de santé du 26 janvier 2016, dispose que ƭΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘ Ŝǘ ƭŀ ŎƻƴǘŜƴǘƛƻƴ ǎƻƴǘ ŘŜǎ ǇǊŀǘƛǉǳŜǎ 

ŘŜǾŀƴǘ şǘǊŜ ǳǘƛƭƛǎŞŜǎ Ŝƴ ŘŜǊƴƛŜǊ ǊŜŎƻǳǊǎ Ŝǘ ŞƴƻƴŎŜ ŎƭŀƛǊŜƳŜƴǘ ǳƴ ƻōƧŜŎǘƛŦ ŘΩŜƴŎŀŘǊŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŘŜ 

ǊŞŘǳŎǘƛƻƴ ŘŜ ŎŜǎ ǇǊŀǘƛǉǳŜǎΦ /ŜǘǘŜ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛƻƴ ǎΩƛƴǎŎǊƛǘ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘΩǳƴŜ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜ ŘŞǘŜǊƳƛƴŞŜ ŘŜ 

prévention, de ǊŞŘǳŎǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ ŎƻƴǘǊƾƭŜ ŘŜǎ ǇǊŀǘƛǉǳŜǎ ŘΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŘŜ ŎƻƴǘŜƴǘƛƻƴ ǇŀǊǘŀƎŞŜ ŀǳ ƴƛǾŜŀǳ 

européen. Des recommandations de bonnes pratiques et une instruction ministérielle ont été diffusées 

Ŝƴ ƳŀǊǎ нлмт ǇƻǳǊ ƳŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŎŜǘ ƻōƧŜŎǘƛŦ ǉǳƛ Řƻƛǘ şǘǊŜ ŘŞŎƭƛƴé localement. 

[ΩŀǊǘƛŎƭŜ уп ŘŜ ƭŀ ƭƻƛ ŘŜ ŦƛƴŀƴŎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀ ǎŞŎǳǊƛǘŞ ǎƻŎƛŀƭŜ ǇƻǳǊ нлнм ŀ ƳƻŘƛŦƛŞ ƭΩŀǊǘƛŎƭŜ [Φоннн-5-1 pour 

renforcer le contrôle de ces pratiques par le juge des libertés et de la détention, suite à une décision 

du Conseil Constitutionnel du 19 juin 2020. Une instruction ministérielle a été diffusée pour mettre en 

ǆǳǾǊŜ ƭΩŀǊǘƛŎƭŜ уп ŘŜ ƭŀ [C{{ ǇƻǳǊ нлнмΦ {ǳƛǘŜ Ł ǳƴŜ ƴƻǳǾŜƭƭŜ ŎŜƴǎǳǊŜ ǇŀǊ ƭŜ /ƻƴǎŜƛƭ ŎƻƴǎǘƛǘǳǘƛƻƴƴŜƭ ƭŜ 

4 juin 2021, ƭΩŀǊǘƛŎƭŜ о Řǳ ǇǊƻƧŜǘ ŘŜ ƭƻƛ ǊŜƴŦƻǊœŀƴǘ ƭŜǎ ƻǳǘƛƭǎ ŘŜ ƎŜǎǘƛƻƴ ŘŜ la crise sanitaire et modifiant 

le code de la santé publique introduit un contrôle systématique par le juge judiciaire des mesures 

ŘΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŘŜ ŎƻƴǘŜƴǘƛƻƴ Ł ǇŀǊǘƛǊ ŘΩǳƴŜ ŎŜǊǘŀƛƴŜ ŘǳǊŞŜΦ [Ŝ ǇǊƻƧŜǘ ŘŜ ƭƻƛ ŘŜǾǊŀƛǘ ŜƴǘǊŜǊ Ŝƴ 

application à partir du mi-janvier 2022 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

 

[ΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘ Ŝǘ ƭŀ ŎƻƴǘŜƴǘƛƻƴ ǎƻƴǘ ŘŜǎ ǇǊŀǘƛǉǳŜǎ ŘŜǾŀƴǘ şǘǊŜ ǳǘƛƭƛǎŞŜǎ Ŝƴ ŘŜǊƴƛŜǊ ǊŜŎƻǳǊǎ Ŝǘ ǇƻǳǊ 

ƭŜǎǉǳŜƭƭŜǎ ǳƴ ƻōƧŜŎǘƛŦ ŘΩŜƴŎŀŘǊŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŘŜ ǊŞŘǳŎǘƛƻƴ ŀ ŞǘŞ ŦƛȄŞ ǇŀǊ ƭŀ ƭƻƛΦ /ΩŜǎǘ ǇƻǳǊǉǳƻƛ ƭŀ ŦŜǳƛƭƭŜ ŘŜ 

route pour la santé mentale et la psychiatrie fait de la réduction du recours à ces pratiques, un des 

axes majeurs de la politique nationale en santé mentale et psychiatrie, qui doit être déclinée 

localement.  

 

Depuis 2017, les travaux du comité de pilotage de la psychiatrie puis de la Commission nationale de la 

psychiatrie et notamment de la sous-commission « Psychiatrie médico-légale » ƻƴǘ ǇŜǊƳƛǎ ŘΩŜƴƎŀƎŜǊ 

ǳƴŜ ŘŞƳŀǊŎƘŜ ǾƻƭƻƴǘŀǊƛǎǘŜ ŘŜ ǊŞŘǳŎǘƛƻƴ ŘŞǘŜǊƳƛƴŞŜ ŘŜǎ ƳŜǎǳǊŜǎ ŘΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘΣ ŘŜ ŎƻƴǘŜƴǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ 

soins sans consentement les plus attentatoires aux droits de patients.   
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Une mission a été confiée au professeur Jean Louis Senon et au docteur Michel Triantafyllou ǉǳƛ ǎΩŜǎǘ 

notamment traduite par : 

 

Ý Un travail engagé sur le recueil des données pour en consolider la fiabilité ;  

Ý ¦ƴŜ ŀŎǘƛƻƴ ŘŜ Ƴƻōƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŀŎǘŜǳǊǎ ŀǳ Ǉƭǳǎ ǇǊŝǎ ŘŜǎ ǎƻƛƎƴŀƴǘǎ ŘŜ ǘŜǊǊŀƛƴΣ ŀǾŜŎ ƭΩŜƴƧŜǳ 

ŘΩƛƴŦƭŞŎƘƛǊ ƭŜǎ ǇǊŀǘƛǉǳŜǎ ƭƻǊǎ ŘŜ ǎŞƳƛƴŀƛǊŜǎ ǊŞƎƛƻƴŀǳȄ ŘŜǎ ǇǊŞǎƛŘŜƴǘǎ ŘŜ /a9 ŀǾŜŎ ƭŜ ŎƻƴŎƻǳǊǎ 

ŘŜǎ !w{Σ ŘŜǎ ŎƘŜŦǎ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ Ŝǘ ŘŜ ǊŜprésentants des commissions départementales 

ŘŜǎ ǎƻƛƴǎ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛǉǳŜǎΦ /ŜǘǘŜ ŀŎǘƛƻƴ ŀ ŘŞƧŁ ŎƻƴŎŜǊƴŞ ƭŀ ƳƻƛǘƛŞ ŘŜǎ ǊŞƎƛƻƴǎΣ ƭΩǳƴŜ ŘŜ ŎŜǎ 

ǊŞǳƴƛƻƴǎ ǊŞƎƛƻƴŀƭŜǎ ǎΩŞǘŀƴǘ ŘΩŀƛƭƭŜǳǊǎ ǘŜƴǳ Ŝƴ ǇǊŞǎŜƴŎŜ Ŝǘ ŀǾŜŎ ƭΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴ ŘŜ aŀŘŀƳŜ 

Adeline HAZAN, contrôleur général des lieux de privation de liberté (CGLPL) ŘŜ ƭΩŞǇƻǉǳŜ ; 

Ý ¦ƴŜ ǇǊŞǎŜƴǘŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ŘŞƳŀǊŎƘŜ Ł ƭΩŀǎǎŜƳōƭŞŜ ŀƴƴǳŜƭƭŜ Řǳ /D[t[ Ł ƭŀ ŘŜƳŀƴŘŜ ŘŜ aŀŘŀƳŜ 

Adeline HAZAN. 

 

Les travaux de ƭΩ!¢LI ǎǳǊ ƭŜǎ ƳƻŘŀƭƛǘŞǎ ŘŜ ǊŜŎǳŜƛƭ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ ƻƴǘ ŘΩƻǊŜǎ Ŝǘ ŘŞƧŁ ǇŜǊƳƛǎ ŘŜ Ŧŀƛre 

ŞǾƻƭǳŜǊ ƭŜ ǊŜŎǳŜƛƭ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ƳŞŘƛŎŀƭƛǎŞŜ Ŝƴ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ όwLa-P) qui intègre à partir de 2020, des 

ŘƻƴƴŞŜǎ ŎƻƳǇƭŞƳŜƴǘŀƛǊŜǎ ǊŜƭŀǘƛǾŜǎ ŀǳ ǊŜŎƻǳǊǎ Ł ƭŀ ŎƻƴǘŜƴǘƛƻƴ Ŝǘ ŀǳȄ ŜǎǇŀŎŜǎ ŘΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘΦ  

 

Par sa décision du 19 juin 2020, le Conseil Constitutionnel ŀ ŀōǊƻƎŞ ƭΩŀǊǘƛŎƭŜ Řǳ /ƻŘŜ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ 

tǳōƭƛǉǳŜ Ŏƻƴǎǘƛǘǳŀƴǘ ƭŀ ōŀǎŜ ƭŞƎŀƭŜ ŘŜǎ ƳŜǎǳǊŜǎ ŘΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŘŜ ŎƻƴǘŜƴǘƛƻƴ Ŝƴ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜΦ tƻǳǊ 

éviter un vide juridique et répondre aux exigences rappelées par le Conseil Constitutionnel, de 

nouvelles dispositions ont été prises par le ministère de la santé, Ŝƴ ƭƛŜƴ ŀǾŜŎ ƭŀ WǳǎǘƛŎŜΣ Ǿƛŀ ƭΩŀǊǘƛŎƭŜ уп 

de la LFSS pour 2021, promulguée le 15 décembre 2020. 

Cette évolution législative visait à répondre aux demandes du Conseil Constitutionnel en fixant des 

durées et des lƛƳƛǘŜǎ ŘŜ ŘǳǊŞŜ ŀǳȄ ƳŜǎǳǊŜǎ ŘΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŘŜ ŎƻƴǘŜƴǘƛƻƴ Ŝǘ Ŝƴ ŘŞŦƛƴƛǎǎŀƴǘ ƭŜǎ 

conditions de contrôle de ces mesures par le Juge des Libertés et de la Détention. Elle renforce 

ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ ǳƴ ŎŜǊǘŀƛƴ ƴƻƳōǊŜ ŘΩƻōƭƛƎŀǘƛƻƴǎ ŘŜ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜ Ŝǘ ŘŜ ǎǳƛǾƛΦ 

 

Dans sa décision du 4 juin 2021, le Conseil Constitutionnel a abrogé deux alinéas de de ce même 

articleΣ ŎŜǎ ŀƭƛƴŞŀǎ ƴŜ ǇǊŞǾƻȅŀƴǘ Ǉŀǎ ǳƴ ŎƻƴǘǊƾƭŜ ǎȅǎǘŞƳŀǘƛǉǳŜ ŘŜǎ ƳŜǎǳǊŜǎ ŘΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŘŜ 

ŎƻƴǘŜƴǘƛƻƴ Ł ǇŀǊǘƛǊ ŘΩǳƴŜ ŎŜǊǘŀƛƴŜ ŘǳǊŞŜ ŎƻƴǘǊŀƛǊŜƳŜƴǘ ŀǳȄ ŜȄƛƎŜƴŎŜǎ ŘŜ ƭΩŀǊǘƛcle 66 de la Constitution.  

Pour éviter un vide juridique et répondre aux exigences rappelées par le Conseil Constitutionnel, de 

nouvelles dispositions ǎƻƴǘ Ŝƴ ŎƻǳǊǎ ŘΩŀŘƻǇǘƛƻƴΣ prises par le ministère de la santé, en lien avec la 

Justice, via ƭΩŀǊǘƛŎƭŜ 3 du projet de loi renforçant les outils de gestion de la crise sanitaire et modifiant 

le code de la santé publique.  

 

Cette évolution législative vise à répondre aux demandes du Conseil Constitutionnel en introduisant 

un contrôle systématique par le juge judiciaire ŘŜǎ ƳŜǎǳǊŜǎ ŘΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŘŜ ŎƻƴǘŜƴǘƛƻƴ Ł ǇŀǊǘƛǊ 

ŘΩǳƴŜ ŎŜǊǘŀƛƴŜ ŘǳǊŞŜΣ ǎƻƛǘ нпƘ ǇƻǳǊ ƭŀ ŎƻƴǘŜƴǘƛƻƴ Ŝǘ пуƘ ǇƻǳǊ ƭΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘΦ 

 

5Ŝǎ ǘŜȄǘŜǎ ŘΩŀǇǇƭƛŎŀǘƛƻƴ ǎƻƴǘ Ŝƴ ŎƻǳǊǎ ŘΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ όŘŞŎǊŜǘ Ŝƴ /ƻƴǎŜƛƭ ŘΩ9ǘŀǘ Ŝǘ ƛƴǎǘǊǳŎǘƛƻƴύΣ ƛƭǎ 

aideront les établissements à mettre en place ces nouvelles exigences.  

 

La mise en place de ces nouvelles dispositions ǎΩŀǇǇǳƛŜ ǎǳǊ ǳƴ Ǉƭŀƴ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴt doté de 15 

aϵ pérennes, qui vient conforter les crédits déjà délégués en 2021 sur cette thématique. 
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Action 2 8 : Apporter une réponse plus adaptée aux besoins de 

soins urgents et non programmés - Le volet psychiatrie du SAS  

(Mesure 20 des Assises)  

 

Enjeux et objectifs  

 

[Ŝ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎΣ ƛƴƛǘƛŞ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ Řǳ ǇŀŎǘŜ ŘŜ ǊŜŦƻƴŘŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǳǊƎŜƴŎŜǎ ŘŜ ǎŜǇǘŜƳōǊŜ 

2019, en cours de déploiement actuellement, est un service universel, accessible à tous les territoires, 

qui doit permettre à chacun dΩŀŎŎŞŘŜǊ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ Řƻƴǘ ƛƭ ŀ ōŜǎƻƛƴ Υ ŎƻƴǎŜƛƭ ƳŞŘƛŎŀƭΣ ǇǊƛǎŜ ŘŜ ǊŜƴŘŜȊ-vous 

médical ou paramédical, orientation vers un établissement de santé ou intervention auprès du patient 

Ŝƴ Ŏŀǎ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜΦ  

[ΩƻōƧŜŎǘƛŦ ŘŜ ƭŀ ƳŜǎǳǊŜ Ŝǎǘ ŘŜ ŎƻƳǇƭŞǘŜǊ ŎŜ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦ ǇŀǊ ǳƴ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛǉǳŜǎ 

ƛƴǎǘŀǳǊŀƴǘ ǳƴŜ ǊŞƎǳƭŀǘƛƻƴ ǘŞƭŞǇƘƻƴƛǉǳŜ нпƘκнп Ŝǘ оср Ƨκŀƴ ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ ŘΩƻŦŦǊƛǊ ǳƴŜ ǊŞǇƻƴǎŜ ŀǳȄ 

demandes de soins psychiatriques en provenance des usagers, des familles ou des professionnels de 

ǎŀƴǘŞΣ ǎǳƛǾƛŜ ŘΩǳƴŜ orientation adaptée à la situation de la personne, dans un délai rapide.  

5 départements seront concernés dans un premier temps.  

[ŀ ƳŜǎǳǊŜ ǇǊŞǾƻƛǘ ƭŜ ŦƛƴŀƴŎŜƳŜƴǘ ŘΩǳƴŜ ǊŞƎǳƭŀǘƛƻƴ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛǉǳŜ нпƘκнп Ŝǘ оср Ƨκоср effectuée par 

des infirmiers en psychiatrie, supervisée par un psychiatre et coordonnée par un professionnel en lien 

ŀǾŜŎ ƭΩƻŦŦǊŜ ŘŜ ǎƻƛƴǎ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛǉǳŜǎ Řǳ ŘŞǇŀǊǘŜƳŜƴǘΦ 

 

Actions réalisées ou en cours  

 
мΣн aϵ ǎŜǊƻƴǘ ŘŞŘƛŞǎ Ł ŎŜǘǘŜ ƳŜǎǳǊŜ Ŝƴ нлнн Ǉǳƛǎ нΣпaϵ par an à partir de 2023. Cette mesure fait 

ƭΩƻōƧŜǘ ŘΩŞŎƘŀƴƎŜǎ ŀǾŜŎ ƭŜǎ !w{ Ŝǘ ƭŀ /ƻƳƳƛǎǎƛƻƴ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ ŘŜ ƭŀ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ǇƻǳǊ ŘŞŦƛƴƛǊ ƭŜǎ ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ 

ŘŜ ǎŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜΦ La désignation des sites pilotes est en cours. 
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Action 29 : Adapter l'offre de soins pour mieux répondre aux 

besoins par un dispositif de  «  lits à la demande  »  

(Mesure 22 des Assises)  

 

Enjeux et objectifs  
 

Dans le cadre du Ségur de la santé, un dispositif de « lits à la demande » a été mis en place en 2020 

Řŀƴǎ ƭŜǎ ŘƛǎŎƛǇƭƛƴŜǎ ƳŞŘƛŎŀƭŜǎΣ ƭŜǳǊ ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ ŘΩƻǳǾǊƛǊ ŘŜ ƳŀƴƛŝǊŜ ǘǊŀƴǎƛǘƻƛǊŜ ŘŜǎ ƭƛǘǎ ŀŦƛƴ ŘŜ ŦŀƛǊŜ ŦŀŎŜ 

Ł ǳƴ ŀŦŦƭǳȄ ŘŜ ŘŜƳŀƴŘŜǎ ŘΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴΦ  

La mesure vise à étendre ce dispositif à la psychiatrie. Dans un contexte de tensions croissantes sur les 

lits, des difficultés sont parfois observées pour hospitaliser les patients dans certains territoires ou sur 

ŎŜǊǘŀƛƴŜǎ ǇŞǊƛƻŘŜǎ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜΣ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŝrŜƳŜƴǘ ǇƻǳǊ ƭŀ ǇŞŘƻǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜΦ [ŀ ǇƻǎǎƛōƛƭƛǘŞ ŘΩƻǳǾŜǊǘǳǊŜ ŘŜ 

ƭƛǘǎ ǎǳǇǇƭŞƳŜƴǘŀƛǊŜǎΣ ƭƻǊǎ ŘŜ ŎŜǊǘŀƛƴŜǎ ǇŞǊƛƻŘŜǎ ŘŜ ǘŜƴǎƛƻƴΣ ǇŜǊƳŜǘǘǊŀ ŘΩƻŦŦǊƛǊ ŘŜ ƭŀ ǎƻǳǇƭŜǎǎŜ Řŀƴǎ 

ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴǎ Ŝǘ ŘŜ ǊŞǇƻƴŘǊŜ Ǉƭǳǎ ǊŀǇƛŘŜƳŜƴǘ ŀǳȄ ōŜǎƻƛƴǎΦ 

 

Actions réali sées ou en cours  
 

мрaϵ ǎŜǊƻƴǘ ŘŞŘƛŞǎ Ł ŎŜǘǘŜ ƳŜǎǳǊŜ Ŝƴ нлнн Ǉǳƛǎ нрaϵκŀƴ Ł ǇŀǊǘƛǊ ŘŜ нлноΦ /ŜǘǘŜ ƳŜǎǳǊŜ Ŧŀƛǘ ƭΩƻōƧŜǘ 

ŘΩŞŎƘŀƴƎŜǎ ŀǾŜŎ ƭŜǎ !w{ Ŝǘ ƭŀ /ƻƳƳƛǎǎƛƻƴ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ ŘŜ ƭŀ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ǇƻǳǊ ŘŞŦƛƴƛǊ ƭŜǎ ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ ŘŜ ǎŀ 

ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜΦ 
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Actions  :  
 

Agir pour des professionnels de santé mentale mieux formés et 

en plus grand nombre  

 

Action  30  (ex -actions 23 à 29 )  : Accroître le nombre de 

professionnels form®s et favoriser lô®volution des professions 

sanitaires pour une meilleure complémentarité et c ontinuité des 

parcours de soins  

Mesures 24 , 25 et 26 des Assises  

 

Enjeux et objectifs  

 

{ƛ ƭŀ CǊŀƴŎŜ ōŞƴŞŦƛŎƛŜ ŘΩǳƴŜ ŘŜƴǎƛǘŞ ŘŜ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊŜǎ ŦŀǾƻǊŀōƭŜ όннΣу ǇƻǳǊ млл ллл ƘŀōƛǘŀƴǘǎΣ ŎƻƴǘǊŜ ǳƴŜ 

ƳƻȅŜƴƴŜ Ł мрΣс ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜ ƭΩh/59ύΣ ƭŜǳǊ répartition sur le territoire révèle des disparités importantes, 

ǉǳƛ ŎƻƴǎǘƛǘǳŜƴǘ ǳƴ ƻōǎǘŀŎƭŜ Ł ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎΦ [Ŝǎ ǉǳŜǎǘƛƻƴǎ ŘΩŀǘǘǊŀŎǘƛǾƛǘŞ Ŝǘ ŘŜ ŘŞƳƻƎǊŀǇƘƛŜ ŘŜǎ 

postes médicaux, notamment en pédopsychiatrie, et leurs incidences pour tous les professionnels du 

ǎŜŎǘŜǳǊΣ ǎƻƴǘ ŜǎǎŜƴǘƛŜƭƭŜǎΦ 9ƭƭŜǎ ƧǳǎǘƛŦƛŜƴǘ ƭΩŜŦŦƻǊǘ ǇƻǳǊ ŀŎŎǊƻƞǘǊŜ ƭŜ ƴƻƳōǊŜ ŘŜ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŦƻǊƳŞǎ Ŝǘ 

ŦŀǾƻǊƛǎŜǊ ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴǎ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜǎ ǾŜǊǎ ǳƴŜ ƳŜƛƭƭŜǳǊŜ ŎƻƳǇƭŞƳŜƴǘŀǊƛǘŞ Ŝǘ ŎƻƴǘƛƴǳƛǘŞ ŘŜǎ 

parcours 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

 

 La mesure 25 des Assises de la santé mentale et de la psychiatrie des 27 et 28 septembre 2021 

concerne ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ƛƴƛǘƛŀƭŜ ŘŜǎ ŦǳǘǳǊǎ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊŜǎ Ŝǘ ǇŞŘƻǇǎȅŎƘƛŀǘǊŜǎ.  
A ce titre, ƭŜ ŘƛǇƭƾƳŜ ŘΩŞǘǳŘŜǎ ǎǇŞŎƛŀƭƛǎŞŜǎ ŘŜ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ Ǿŀ évoluer vers une formation plus 

équilibrée et diversifiée en cinq ans ǇƻǳǊ ǇǊƻǇƻǎŜǊ ŀǳȄ ŞǘǳŘƛŀƴǘǎ ŘŜ ŘŞŎƻǳǾǊƛǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ 

ŜƴƧŜǳȄ ŘŜ ƭŀ ŘƛǎŎƛǇƭƛƴŜ ŀǳȄ ǘǊŀǾŜǊǎ ŘΩƻǇǘƛƻƴǎ ǇǊŞŎƻŎŜǎΦ /ŜǘǘŜ ŞǾƻƭǳǘƛƻƴ ǇŜǊƳŜǘǘǊŀ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ ŘŜ 

ǊŜƴŦƻǊŎŜǊ ƭΩŀǘǘǊŀŎǘƛǾƛǘŞ ŘŜ ƭŀ ǇŞŘƻpsychiatrie, en encourageant le choix éclairé vers la psychiatrie de 

ƭΩŀŘǳƭǘŜ ƻǳ ƭŀ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴǘ Ŝǘ ŘŜ ƭΩŀŘƻƭŜǎŎŜƴǘΦ Cette évolution permet également de 

structurer la formation en psychiatrie légale, en psychiatrie de la personne âgée ou en 

périnatalogie. 

 

 [ΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ Ŝƴ нлн1, pour la quatrième année consécutiveΣ Ŝƴ ƭƛŜƴ ŀǾŜŎ ƭŜ a9{wLΣ ŘΩǳƴ ŀǇǇŜƭ 

à projets pour lΩŀǘǘǊƛōǳǘƛƻƴ ǘŜƳǇƻǊŀƛǊŜ de postes de chefs de clinique en pédopsychiatrie 

financés par les ministères, afin notamment de favoriser la Ŏƻƴǎǘƛǘǳǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ǾƛǾƛŜǊ ŘŜ ŦǳǘǳǊǎ 

hospitalo-universitaires dans cette discipline. [ΩŀǇǇŜƭ Ł ŎŀƴŘƛŘŀǘǳǊŜ ǇƻǳǊ нлнм ǎΩŜǎǘ ŎŀǊŀŎǘŞǊƛǎŞ 

ǇŀǊ ƭΩŀƧƻǳǘ ŘΩǳƴ ǎŜŎƻƴŘ ǾƻƭŜǘ ǇƻǊǘŀƴǘ ǎǳǊ ƭŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ Řǳ ƴŜǳǊƻ-développement.  8 postes de CCA 

ont été ouverts à candidature pour une prise de poste en novembre 2021.  
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Les projets soumis ont été instruits par un jury de médecins (pédopsychiatres et neuropédiatres) 

experts, amenant à une sélection de 7 projets. Au total, ce sont 32 lauréats qui ont bénéficié de 

ce dispositif en 4 ans.  
Ce dispositif a fait ƭΩƻōƧŜǘ ŘΩǳƴ ōƛƭŀƴ ŘŞōǳǘ нлнм ŀǳǇǊŝǎ ŘŜǎ ŞǉǳƛǇŜǎ ƭŀǳǊŞŀǘŜǎ ŘŜǎ ŘŜǳȄ premières 

années. Un questionnaire a été transmis aux porteurs des projets lauréats des années 2018 et 

2019 portant sur quatre thématiques : les avancées du projet de recherche, sa valorisation 

όǇǳōƭƛŎŀǘƛƻƴǎΣ ǎŞƳƛƴŀƛǊŜǎΣ ŎƻƭƭƻǉǳŜǎύΣ ƭŜ ŘŜǾŜƴƛǊ Řǳ ƭŀǳǊŞŀǘΣ Ŝǘ ƭΩƛƳǇŀŎǘ ŘΩǳƴ ǇƻǎǘŜ ŘŜ //¦-AH pour 

ƭŜ ǎŜǊǾƛŎŜΦ [ΩŀƴŀƭȅǎŜ ŘŜ ŎŜǎ ǉǳŜǎǘƛƻƴƴŀƛǊŜǎ ŀ ŘƻƴƴŞ ƭƛŜǳ Ł ǳƴŜ ǊŜǎǘƛǘǳǘƛƻƴ Ŝǘ Ł ǳƴ ŞŎƘŀƴƎŜ ŀǾŜŎ ƭŜǎ 

membres du jury, qui ont unanimement jugé ce bilan très satisfaisant. 

 
 7 nominations de praticiens HU permanents en pédopsychiatrie ont eu lieu en septembre 2020 : 

4 PU-PH à Caen, Lille, Paris V et Paris VII et 3 MCU-PH à Clermont-Ferrand, Lille et Nancy. Cinq 

facultés restent non couvertes à ce jour : Antilles, Dijon, Grenoble, Saint-Etienne, Tours.  

 

 3 nominations de praticiens HU permanents en pédopsychiatrie ont eu lieu en septembre 2021 : 

1 PU-PH à Grenoble et 2 MCU-PH à Angers et Toulouse. Quatre facultés restent non couvertes à 

ce jour : Antilles, Dijon, Saint-Etienne, Tours. 

La mesure 24 des Assises vise donc la poursuite de la création de postes de CCA et de postes de 

MCU-PH ou PU-PH ƧǳǎǉǳΩŜƴ 2025. 

 

 Infirmiers en pratique avancée en psychiatrie et santé mentale : les textes relatifs à la création 

du Diplôme d'Etat d'infirmier en pratique avancée mention psychiatrie et santé mentale ont été 

publiés en août 20196 après six mois de travaux menés dans le ŎŀŘǊŜ ŘΩǳƴŜ ŎƻƴŎŜǊǘŀǘƛƻƴ ŞƭŀǊƎƛŜ Ŝǘ 

ŘŜ ƎǊƻǳǇŜǎ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ ŎƘŀǊƎŞǎ ŘΩŞƭŀōƻǊŜǊ ƭŜǎ ǊŞŦŞǊŜƴǘƛŜƭǎ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞΣ ŘŜ ŎƻƳǇŞǘŜƴŎŜǎ Ŝǘ ŘŜ 

formation. La quasi-totalité des UFR santé est positionnée sur la mention (en dehors des DOM-

TOM). En 2021, 20 universités ou regǊƻǳǇŜƳŜƴǘǎ ŘΩǳƴƛǾŜǊǎƛǘŞǎ ǇǊƻǇƻǎŜƴǘ ŎŜǘǘŜ ƳŜƴǘƛƻƴ ǇƻǳǊ 

ƭΩŀƴƴŞŜ ǳƴƛǾŜǊǎƛǘŀƛǊŜΦ [ΩŜŦŦŜŎǘƛŦ ǇǊŞǾƛǎƛƻƴƴŜƭ ŘŜǎ L59 ǎǳƛǾŀƴǘ ƭŀ ƳŜƴǘƛƻƴ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ Ŝǘ ǎŀƴǘŞ 

ƳŜƴǘŀƭŜ ǎΨŞƭŝǾŜǊŀ Ł оур ƛƴŦƛǊƳƛŜǊǎ ǇƻǳǊ ƭŀ ǇŞǊƛƻŘŜ нлнм-2023. La mesure 26 des Assises qui vise à 

mieux accompagner les établissements ǇƻǳǊ ƛƴŎƛǘŜǊ ƭŜǎ L59 Ł ǎΩŜƴƎŀƎŜǊΣ ǎŜǊŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ǇƻǳǊ 

renforcer ce dispositif IPA en psychiatrie et santé mentale à partir de 2022, en lien avec la sous-

commission « Offre de soins » de la CNP. 

 

 Travail en cours à la HAS sur les indicateurs de qualité et de sécurité des soins en psychiatrie et 

santé mentale. Des indicateurs somatiques et de coordination ont été testés sur le périmètre 

hospitalisation à temps plein et ont été validés. Ils devaient être recueillis en campagne 2020 et 2 

indicateurs rendus publics : évaluation et prise en charge de la douleur / qualité de la lettre de 

liaison à la sortie. /ŜǘǘŜ ŎŀƳǇŀƎƴŜ ƴΩŀ ǘƻǳǘŜŦƻƛǎ Ǉǳ ŀǾƻƛǊ ƭƛŜǳ Řǳ Ŧŀƛǘ ŘŜ ƭŀ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ ŘǳŜ 

à la Covid 19. Idem pour le recueil de ces indicateurs pour le périmètre ambulatoire. Ces travaux 

ont repris courant 2021, pour des résultats attendus en 2022/2023. 

 

                                                           
6 
Décret n° 2019-835 dǳ мн ŀƻǶǘ нлмф ǊŜƭŀǘƛŦ Ł ƭϥŜȄŜǊŎƛŎŜ Lt! Ŝǘ Ł ǎŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ǇŀǊ ƭΩassurance maladie  

Décret n° 2019-уос Řǳ мн ŀƻǶǘ нлмф ǊŜƭŀǘƛŦ ŀǳ ŘƛǇƭƾƳŜ Řϥ9ǘŀǘ ŘΨLt! ƳŜƴǘƛƻƴ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ Ŝǘ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ 

Arrêté du 12 août 2019 modifiant les annexes de l'arrêté du 18 juillet 2018 fixant les listes permettant l'exercice IPA en application de l'article 
R. 4301-3 du code de la santé publique 

!ǊǊşǘŞ Řǳ мн ŀƻǶǘ нлмф ƳƻŘƛŦƛŀƴǘ ƭΩŀǊǊşǘŞ Řǳ му ƧǳƛƭƭŜǘ нлму ǊŜƭŀǘƛŦ ŀǳ ǊŞƎƛƳŜ ŘŜǎ ŞǘǳŘŜǎ Ŝƴ ǾǳŜ Řǳ ŘƛǇƭƾƳŜ ŘΩ9ǘŀǘ ŘΩLt!  
Arrêté du 12 août 2019 relatif à l'enregistrement des IPA auprès de l'ordre des infirmiers 
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Actions  :  
 

D®velopper la recherche et lôinnovation en sant® mentale et 

psychiatrie  

 

Action 31  : Mieux identifier les projets de recherche en  

psychiatrie et pédopsychiatrie  
 

Enjeux et objectifs  
 

[ΩŜȄŎŜƭƭŜƴŎŜ ŘŜ ƭŀ ǊŜŎƘŜǊŎƘŜ Ŝƴ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ Ŝǘ Ŝƴ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ Řƻƛǘ ŎƻƴǎǘƛǘǳŜǊ ǳƴ ƭŜǾƛŜǊ ǇƻǳǊ ŦŀƛǊŜ 

ŞǾƻƭǳŜǊ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇǊƛǎŜǎ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜΣ Ŝƴ ƭƛŜƴ ŀǾŜŎ ƭŜ ŘŜǊƴƛŜǊ Şǘŀǘ ŘŜǎ ŎƻƴƴŀƛǎǎŀƴŎŜǎ ǎŎƛŜƴǘƛŦƛǉǳŜǎΦ 

Le partage de ces avancées est en effet essentiel pour faire progresser la qualité des soins, la 

ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ Ŝǘ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ Ŝǘ ƻǇǘƛƳƛǎŜǊ ƭŜ ǇŀǊŎƻǳǊǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ au service des personnes.  

 

[ΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ŘŜ ǊŜŎƘŜǊŎƘŜ ŎƻƴǎǘƛǘǳŜ ǇŀǊ ŀƛƭƭŜǳǊǎΣ ŎƻƳƳŜ Řŀƴǎ ƭŜǎ ŀǳǘǊŜǎ ŘƛǎŎƛǇƭƛƴŜǎΣ ǳƴ ǾŞǊƛǘŀōƭŜ ŦŀŎǘŜǳǊ 

ŘΩŀǘǘǊŀŎǘƛvité médicale et de valorisation de la profession.  

 

Le développement de la recherche est une des priorités de la présente feuille de route santé mentale 

Ŝǘ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜΦ [Ωƻbjectif est de contribuer à faire de la psychiatrie et de la santé mentale un champ 

privilégié de recherche.  

 

/Ŝǘ ŀǇǇǳƛ ǎΩŜǎǘ ŎƻƴŎǊŞǘƛǎŞ ŘŜǇǳƛǎ нлму ǇŀǊ ǳƴ ŎŜǊǘŀƛƴ ƴƻƳōǊŜ ŘΩŀŎǘƛƻƴǎ Ŝǘ ŘŜǎ ǇǊŜƳƛŜǊǎ ǊŞǎǳƭǘŀǘǎ 

concrets. Ce mouvement doit être poursuivi et consolidé et le potentiel de recherche en psychiatrie et 

santé mentale encore amplifié.  

 

En effet, malgré la grande qualité des travaux réalisés et la dynamique observée (partenariats CHU-

Universités-9t{¢Σ ŞǾƻƭǳǘƛƻƴ Řǳ ƴƻƳōǊŜ ŘΩŞǉǳƛǇŜǎ ŘŜ ǊŜŎƘŜǊŎƘŜ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛǉǳŜǎ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘΩǳƴƛǘŞǎ 

INSERM, doublement des productions scientifiques, augmentation continue et importante des 

publications dans les revues de catégories A, B ou C mais aussi augmentation forte observée dans les 

revues généralistes), la recherche en santé mentale et en psychiatrie, pourtant active, voire pionnière 

dans certains domainŜǎΣ ǊŜǎǘŜ ŀǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛ ǇŜǳ ǎǘǊǳŎǘǳǊŞŜΣ ŦǊŀƎƳŜƴǘŞŜΣ Ŝǘ ƛƴǎǳŦŦƛǎŀƳƳŜƴǘ ŘŞǾŜƭƻǇǇŞŜ 

et valorisée.  
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Actions réalisées ou en cours  

 
 La priorisation récurrente depuis 2018 des projets portant sur la recherche en psychiatrie et 

santé mentale, et tout particulièrement en pédopsychiatrie, dans les programmes de 

ǊŜŎƘŜǊŎƘŜ ǎǳǊ ƭŜǎ ǎƻƛƴǎ Ŝǘ ƭΩƻŦŦǊŜ ŘŜ ǎƻƛƴǎ ŦƛƴŀƴŎŞǎ ǇŀǊ ƭŜ ƳƛƴƛǎǘŝǊŜ ŘŜǎ ǎƻƭƛŘŀǊƛǘŞǎ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ 

santé. (Action 40) 

 

 La sélection en 2019 du programme Psy Care piloté par le GHU Paris Sainte Anne et 

ŎƻƻǊŘƻƴƴŞ ǇŀǊ ƭΩLb{9wa ǇŀǊƳƛ ƭŜǎ мр ǇǊƻƧŜǘǎ ǊŜǘŜƴǳǎ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜ ƭΩŀǇǇŜƭ Ł ǇǊƻƧŜǘǎ ζ 

Recherche Hospitalo-Universitaire en santé » (RHU) du programme gouvernemental « 

LƴǾŜǎǘƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘΩ!ǾŜƴƛǊ η 

 
 [ΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ depuis 2018, ŘΩappels à candidature annuels pour des postes de chefs de 

clinique en pédopsychiatrieΣ ŀŦƛƴ ŘŜ ŦŀǾƻǊƛǎŜǊ ƭŀ Ŏƻƴǎǘƛǘǳǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ǾƛǾƛŜǊ ŘŜ ŦǳǘǳǊǎ ƘƻǎǇƛǘŀƭƻ-

universitaires, soit au total 32 postes créés en 4 ans (cf. supra) 

 
 Le renforcement amorcé des effectifs hospitalo-universitaires en 2019 poursuivi en 2020 et 

2021 (Cf. supra) 

 

 [ŀ ŎǊŞŀǘƛƻƴ Ŝƴ ŀƻǶǘ нлмф Řǳ ŘƛǇƭƾƳŜ ŘΩ9ǘŀǘ ŘΩƛƴŦƛǊƳƛŜǊ Ŝƴ ǇǊŀǘƛǉǳŜ ŀǾŀƴŎŞŜ όLt!ύΣ ƳŜƴǘƛƻƴ 

« psychiatrie et santé mentale », qui va venir appuyer la recherche paramédicale. (cf. Action 

supra) 

 

 [ŀ ŎǊŞŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ compartiment « structuration de la recherche » dans le nouveau modèle de 

financement de la psychiatrie ǉǳƛ ǎŜ ŘƻƴƴŜ ǇƻǳǊ ŀƳōƛǘƛƻƴ ŘŜ ǎǘƛƳǳƭŜǊ ƭΩƛƴƴƻǾŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŜ 

dynamisme des établissements en matière de recherche. Ce compartiment a vocation à 

encourager lŜǎ ŘŞƳŀǊŎƘŜǎ ǘŜǊǊƛǘƻǊƛŀƭŜǎ ŘŜ ǎǘǊǳŎǘǳǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǊŜŎƘŜǊŎƘŜ ŦŞŘŞǊŀƴǘΣ ŀǳǘƻǳǊ ŘΩǳƴ 

objectif partagé et des priorités scientifiques concertées, les établissements de santé autorisés 

en psychiatrie universitaires et non universitaires. Les crédits rattachés à ce compartiment 

auront vocation Ł ƛƴƛǘƛŜǊ ƻǳ Ł ŦŀŎƛƭƛǘŜǊ ǎǳǊ ƭŜǎ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜǎ ƭŜ ǊŀǇǇǊƻŎƘŜƳŜƴǘ Ŝǘ ƭΩŜƴƎŀƎŜƳŜƴǘ ŘŜǎ 

établissements de santé et des services universitaires dans une dynamique collective de 

recherche dans le domaine de la santé mentale. 

Les réflexions sur la structuration de ce compartiment ont eu lieu en 2021 et doivent être 

finalisées début 2022.  
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Action 31 bis  : Lancer un programme de recherche dans le 

domaine de la santé mentale et de la psychiatrie  

(Mesure 27 des Assises)  

 

Enjeux et objectifs  
 
[ŀ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ Řƻƛǘ ŀǳǎǎƛ ǎΩŜƴǊƛŎƘƛǊ ŘŜǎ ǇǊƻƎǊŝǎ ǎŎƛŜƴǘƛŦƛǉǳŜǎΦ 5Ŝ ƳşƳŜ ǉǳŜ ƭΩƛƴǾŜƴǘƛƻƴ ŘŜǎ ǘǊŀƛǘŜƳŜƴǘǎ 

ǇǎȅŎƘƻǘǊƻǇŜǎ ŀ ǇŜǊƳƛǎ ŘŜ ǇǊŜƴŘǊŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ƭŀ ƳŀƧƻǊƛǘŞ ŘŜǎ ǇŀǘƛŜƴǘǎ Ŝƴ ŀƳōǳƭŀǘƻƛǊŜ Ǉƭǳǘƾǘ ǉǳΩŜƴ 

hospitalisation, ce sont ces progrès qui lui apporteront une nouvelle dynamique pour les patients eux-

mêmes, pour leurs proches et pour les professionnels du soin.  

 

Lƭ ŀǇǇŀǊŀƞǘ ƛƴŘƛǎǇŜƴǎŀōƭŜ ŘŜ ŦŞŘŞǊŜǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŀŎǘŜǳǊǎ ŘŜ ƭŀ ǊŜŎƘŜǊŎƘŜΣ ŎƭƛƴƛŎƛŜƴǎ Ŝǘ ŎƘŜǊŎƘŜǳǊǎΦ Lƭ 

est essentiel de renforcer le dialogue entre les disciplines qui éclaireront la compréhension et le 

traitement des troubles psychiques : sciences cliniques, neurosciences, psychologie, sociologie, 

épidémiologie, imagerie, immunologie, pharmacologie, génétique moléculaire, intelligence artificielle 

et modélisation, etc. Il apparait tout aussi essentiel (en santé mentale et psychiatrie, comme dans les 

ŀǳǘǊŜǎ ŘƛǎŎƛǇƭƛƴŜǎ ƳŞŘƛŎŀƭŜǎύ ŘΩŀǎǎƻŎƛŜǊ ƭŜǎ ǊŜǇǊŞǎŜƴǘŀƴǘǎ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŎƻƴŎŜǊƴŞŜǎ Ŝǘ ŘŜǎ ŦŀƳƛƭƭŜǎ 

dans la définition des objectifs de la recherche et la conception des projets.  

 

[Ŝ ŎƘŀƳǇ ŘŜ ƭŀ ǊŜŎƘŜǊŎƘŜ ǎŎƛŜƴǘƛŦƛǉǳŜ ŀ ōŜǎƻƛƴ ŘΩşǘǊŜ ǎǘǊǳŎǘǳǊŞ ǇƻǳǊ ǘƛǊŜǊ ǇŀǊǘƛ ŘŜǎ ŦƻǊŎŜǎ ǾƛǾŜǎ ŘŜ 

notre pays, et notamment de notre système unifié de santé publique qui offre aux chercheurs 

ƭΩƻǇǇƻǊǘǳƴƛǘŞ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭƭŜǊ ǎǳǊ ŘŜǎ ŎƻƘƻǊǘŜǎ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘŜǎΦ /ΩŜǎǘ ǇƻǳǊǉǳƻƛ ƭΩ;ǘŀǘ ǎƻǳǘƛŜƴŘǊŀ ǳƴ Ǉƭŀƴ 

pluriannuel de soutien à la recherche ambitieux dans le domaine, financé dans le cadre du 4e plan 

ŘΩƛƴǾŜǎǘƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘΩŀǾŜƴƛǊΦ 9ƭƭŜ ȅ ƳŜǘǘǊŀ ƭŜǎ ƳƻȅŜƴǎ Υ ул aŘΩϵΦ {ƻƴ ǇƛƭƻǘŀƎŜ ǎŜǊŀ ŎƻƴŦƛŞ Ł ƭΩLb{9wa Ŝǘ 

ŀǳ /bw{Σ ǉǳƛ ǘǊŀǾŀƛƭƭŜƴǘ ŀŎǘǳŜƭƭŜƳŜƴǘ ŀǳ ŎŀŘǊŀƎŜ ǎǘǊŀǘŞƎƛǉǳŜ Ŝǘ Ł ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ŎŜ ǇǊƻƎǊŀƳƳŜ ŘŜ 

recherche devant répondre aux meilleurs standards internationaux. Sa gouvernance interdisciplinaire 

associera les principaux acteurs du secteur.  

 

Cet engagement prévoit des investissements visant à soutenir la recherche de haut niveau avec une 

activité de transfert vers des applications cliniques et industrielles et le financement de projets visant 

à encourager les interactions entre la recherche ŎƭƛƴƛǉǳŜ Ŝǘ ƭŀ ǊŜŎƘŜǊŎƘŜ ŦƻƴŘŀƳŜƴǘŀƭŜΣ ŘΩǳƴŜ ǇŀǊǘΣ Ŝǘ 

ƭŀ ǎǘǊǳŎǘǳǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ǊŞǎŜŀǳȄ ŘŜ ǊŜŎƘŜǊŎƘŜ ǎǳǊ ŘŜǎ ǘƘŞƳŀǘƛǉǳŜǎ ǎǇŞŎƛŦƛǉǳŜǎΣ ŘΩŀǳǘǊŜ ǇŀǊǘΦ [ΩŜƴƎŀƎŜƳŜƴǘ 

ŘŜ ŎŜ ǇǊƻƎǊŀƳƳŜ Řƻƛǘ ŎƻƴǘǊƛōǳŜǊ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ Ł ǊŜƴŦƻǊŎŜǊ ƭΩŀǘǘǊŀŎǘƛǾƛǘŞ ŘŜ ƭŀ ŘƛǎŎƛǇƭƛƴŜ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛǉǳŜΦ 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

улaϵ όǎƻǳǎ ǊŞǎŜǊǾŜ ŘΩŀƧǳǎǘŜƳŜƴǘύ ǎŜǊƻƴǘ ŘŞŘƛŞǎ Ł ŎŜǘǘŜ ƳŜǎǳǊŜ ǇƻǳǊ ƭŀ ǇŞǊƛƻŘŜ нлнн-2026.  
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Action 31 ter  : Créer un institut de stimulation cérébrale à Paris 

(Mesure 28 des Assises)  

 

Enjeux et objectifs  
 

La ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ Ŝǎǘ ƭŀ ǇǊŜƳƛŝǊŜ ŎŀǳǎŜ ŘΩƛƴŎŀǇŀŎƛǘŞ Ł ƭΩŞŎƘŜƭƭŜ ƳƻƴŘƛŀƭŜ όон ҈ ŘŜǎ années vécues avec 

une incapacité7). En France, plus de 8 millions de personnes sont concernées par des pathologies 

psychiatriques8, qui sont des maladies chroniques, présentant des rechutes fréquentes. 

 

Au plan thérapeutique, une voie de recherche très prometteuse est cependant apparue ces dernières 

ŀƴƴŞŜǎ Υ ƭŀ ƴŜǳǊƻǎǘƛƳǳƭŀǘƛƻƴΦ Lƭ ǎΩŀƎƛǘ ŘΩǳƴ ŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ǘŜŎƘƴƛǉǳŜǎ qui vise à stimuler des zones 

précises du cerveau pour soigner le patient. La création par le GHU Paris psychiatrie et neurosciences, 

ƭΩLb{9wa Ŝǘ ƭΩ9{t/L ŘΩǳƴ Lƴǎǘƛǘǳǘ ŘŜ ǎǘƛƳǳƭŀǘƛƻƴ ŎŞǊŞōǊŀƭŜ ŘŜ tŀǊƛǎ ŀ ǇƻǳǊ ƻōƧŜŎǘƛŦ ŘΩŀŎŎŞƭŞǊŜǊ ƭŀ 

dynamique de recherche translationnelle dans le domaine de la stimulation cérébrale. 

 

LΩŜƴƧŜǳ Ŝǎǘ ŘƻƴŎ Ł ƭŀ Ŧƻƛǎ ǘƘŞǊŀǇŜǳǘƛǉǳŜ Ŝƴ ƛƴǾŜǎǘƛǎǎŀnt dans un domaine qui pourrait constituer une 

ǾŞǊƛǘŀōƭŜ ǊŞǾƻƭǳǘƛƻƴ ǘƘŞǊŀǇŜǳǘƛǉǳŜ ǇƻǳǊ ƭŀ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ŘΩƛŎƛ ǉǳŜƭǉǳŜǎ années et industrielle pour 

développer une solution industrielle française. Le GHU Paris psychiatrie et neurosciences dispose de 

la plus importante activité psychiatrique de France (environ 60 000 patients pris en charge) et assure 

également une activité dans les neurosciences (neurologie, neurochirurgie, neuroimagerie, 

neurophysiologie, etc.). Le GHU a développé une activité de recherche clinique en psychiatrie très 

ŎƻƴƴŜŎǘŞŜ ŀǳȄ ƴŜǳǊƻǎŎƛŜƴŎŜǎΦ /ΩŜǎǘ Řŀƴǎ ŎŜ ŎƻƴǘŜȄǘŜ ǉǳŜ ǎΩƛƴǎŎǊƛǘ ƭŜ ǇǊŞǎŜƴǘ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩƛƴǎǘƛǘǳǘ ŘŜ 

ǎǘƛƳǳƭŀǘƛƻƴ ŎŞǊŞōǊŀƭŜ ŘŜ tŀǊƛǎ ǉǳƛ Řƻƛǘ ǇŜǊƳŜǘǘǊŜ ŘΩƛƳǇǳƭǎŜǊ ǳƴŜ ŘȅƴŀƳƛǉǳŜ ŀǳ ƴiveau national sur 

cette thématique. 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

оΣоaϵ ǎŜǊƻƴǘ ŘŞŘƛŞǎ Ł ŎŜǘǘŜ ƳŜǎǳǊŜ ǇƻǳǊ ƭŀ ǇŞǊƛƻŘŜ Ŝƴ нлннΦ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                           
7 Source : OMS 2021 
8 Source Υ wŀǇǇƻǊǘ ŎƘŀǊƎŜǎ Ŝǘ ǇǊƻŘǳƛǘǎ ŘŜ ƭΩ!ǎǎǳǊŀƴŎŜ ƳŀƭŀŘƛŜ нлнм 
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Action 31 quater  : Créer le centre E -Care de prise en charge et de 

recherche sur  le cerveau en développement de  l'enfant  

(Mesure 29 des Assises)  

 

Enjeux et objectifs  
 

Onze millions de français ont moins de 15 ans. En France, un enfant sur 5 vit sous le seuil de pauvreté, 

un enfant sur 5 est en difficulté scolaire, et un enfant sur 6 a un trouble neuro-développemental. 

Depuis 4 ans, de nombreuses initiatives ont visé à répondre aux enjeux majeurs rencontrés par les 

enfants et leurs familles : le projet des 1 000 jours construit pour la première fois une politique globale 

ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ des parentǎ ŘŜ ƭŀ ƎǊƻǎǎŜǎǎŜ ƧǳǎǉǳΩŀǳȄ о ŀƴǎ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴǘ Τ ƭŀ ǎǘǊŀǘŞƎƛŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ 

autisme au sein des troubles du neuro-développement transforme profondément la politique publique 

en faveur des enfants présentant un écart inhabituel de développement avec dans le domaine de la 

recherche, la création depuis 2019 de р ŎŜƴǘǊŜǎ ŘΩŜȄŎŜƭƭŜƴŎŜ ŀǳǘƛǎƳŜ Ŝǘ ǘǊƻǳōƭŜǎ Řǳ ƴŜǳǊƻ-

ŘŞǾŜƭƻǇǇŜƳŜƴǘ Τ ƭΩ;ŘǳŎŀǘƛƻƴ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ ǎΩŜǎǘ ŘƻǘŞŜ ŘΩǳƴ ŎƻƴǎŜƛƭ ǎŎƛŜƴǘƛŦƛǉǳŜ ǇƻǳǊ ǇŜƴǎŜǊ ƭŜǎ 

apprentissages.  

 

tƻǳǊ ǇŞǊŜƴƴƛǎŜǊ ƭΩŜŦŦƻǊǘ ǾŜǊǎ ƭΩŜƴŦŀƴŎŜ Ŝǘ ǊŜƴforcer une approche transversale de cet âge de la vie, un 

Lƴǎǘƛǘǳǘ Řǳ ŎŜǊǾŜŀǳ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴǘ όŘŜ ǎŀ ŎƻƴŎŜǇǘƛƻƴ Ł ƭŀ ǾƛŜ ŀŘǳƭǘŜύ sera créé. À vocation nationale, cet 

institut fédèrera les scientifiques reconnus ƛƴǘŜǊƴŀǘƛƻƴŀƭŜƳŜƴǘ ŀǳǘƻǳǊ ŘΩǳƴ ǇǊƻƧŜǘ ƎƭƻōŀƭΣ ŘŞǇassant le 

seul cadre sanitaire pour ǊŞǇƻƴŘǊŜ Ł ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǾǳƭƴŞǊŀōƛƭƛǘŞǎ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴǘΦ  

Les objectifs poursuivis seront de : 

 

ü Comprendre le cerveau en développement ; 

 

ü Comprendre les mécanismes cérébraux impliqués dans les apprentissages tout 

particulièrement de la lecture, des mathématiques, mais aussi le substratum du 

raisonnement logique ou de la résolution de problèmes ; 

 
ü Comprendre les trajectoires développementales atypiques et les conséquences des 

atteintes cérébrales sur les processus développementaux. 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

плaϵ ǎŜǊƻƴǘ ŘŞŘƛŞǎ Ł ŎŜǘǘŜ ƳŜǎǳǊŜ ǇƻǳǊ ƭŀ ǇŞǊƛƻŘŜ нлно-2024. 
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Action 32 : D évelopper l'usage du numérique en santé mentale 

(Mesure 30 des Assises)  

 

Enjeux et objectifs  
 

En matière de numérique en santŞ mentale, la France se caractérise par un investissement encore 

insuffisant. Ainsi, la santé mentale est un des domaines dans lequel le déséquilibre entre le besoin et 

ƭΩƻŦŦǊŜ ƴǳƳŞǊƛǉǳŜ Ŝǎǘ ƭŜ Ǉƭǳǎ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘΦ [Ŝǎ ŜƴƧŜǳȄ ŘŜǎ ŀƴƴŞŜǎ Ł ǾŜƴƛǊ Ǿƻƴǘ ǇƻǊǘŜǊ ǎǳǊ ƭΩŀǇǇǊƻǇǊƛŀǘƛƻƴ 

ŘŜ ŎŜǎ ƻǳǘƛƭǎ ǇŀǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ŎŜǎ ŀŎǘŜǳǊǎ όǇŀǘƛŜƴǘǎ Ŝǘ ŦŀƳƛƭƭŜǎΣ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎΣ ŀŎǘŜǳǊǎ ŞŎƻƴƻƳƛǉǳŜǎύ 

ŀƛƴǎƛ ǉǳŜ ǎǳǊ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩ;ǘŀǘ ǇƻǳǊ ŎŜǎ ǘǊŀƴǎŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎΦ " ƴƻǘŜǊ ǉǳΩǳƴŜ ŀǘǘŜƴǘƛƻƴ 

particulière devra être accordée à la capacité des publics concernés aux risques de fracture numérique 

pour les usagers. 

 
 

Actions réalisées ou en cours  

 
Ainsi et pour répondre à ces enjeux, une politique incitative en matière de numérique en santé mentale 

doit être conduite. Deux grands volets structurants complémentaires seront engagés : 

 

ü 1re mesure - Équiper les établissements en psychiatrie avec des logiciels interopérables et 

ǎŞŎǳǊƛǎŞǎΦ 5ŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ Řǳ {ŞƎǳǊ ƴǳƳŞǊƛǉǳŜ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞΣ мл aϵ ǎǳǊ ǘǊƻƛǎ ans seront alloués. 

 

ü 2de mesure - Par ailleurs, le développement de services numériques innovants qui apportent 

une véritable valeur ajoutée dans le champ de la santé mentale constitue un enjeu, 

notamment en termes de structuration de la filière, de montée en compétence des acteurs et 

de maturation des initiatives émergentes. Ce secteur ŀ ōŜǎƻƛƴ ŘΩşǘǊŜ ǎƻǳǘŜƴǳ ǎǳǊ ǇƭǳǎƛŜǳǊǎ 

niveaux : accompagnement réglementaire, ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ Ł ƭΩŜȄǇŞǊƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴ Ŝǘ 

ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴΣ ŦƛƴŀƴŎŜƳŜƴǘǎ ŘΩŀƳƻǊœŀƎŜ et visibilité en termes de modèle économique, etc. 

Dans le cadre de la stratégie ŘΩŀŎŎŞƭŞǊŀǘƛƻƴ ǎŀƴǘŞ ƴǳƳŞǊƛǉǳŜΣ ǳƴ ŜŦŦƻǊǘ ƛƴŞŘƛǘ Ŝǎǘ ŀǇǇƻǊǘŞ Ł 

cette cinétique, qui ōŞƴŞŦƛŎƛŜǊŀ ǘƻǳǘ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŝǊŜƳŜƴǘ ŀǳ ǎŜŎǘŜǳǊ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜΦ мл aϵ 

seront ainsi accordés. 

нлaϵ ǎŜǊƻƴǘ ŘƻƴŎ ŘŞŘƛŞǎ Ł ŎŜǘǘŜ ƳŜǎǳǊŜ ǇƻǳǊ ƭŀ ǇŞǊƛƻŘŜ 2022-2026. 
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Actions  :  
 

Mieux adapter les financements aux besoins  

 

Action 33 (ex -actions n° 31 à 33 )  : Adapter les ressources et faire 

évoluer le modèle de financement de la psychiatrie  

 

Enjeux et objectifs  
 

[ΩŀƴŀƭȅǎŜ ŘŜǎ ǊŜǎǎƻǳǊŎŜǎ ŘƛǎǇƻƴƛōƭŜǎ ǇŀǊ ǊŞƎƛƻƴǎ ƳƻƴǘǊŜ ŘŜǎ ŞŎŀǊǘǎ ǎƛƎƴƛŦƛŎŀǘƛŦǎΣ ǉǳΩƛƭ ǎΩŀƎƛǎǎŜ ŘŜ ƭΩƻŦŦǊŜ 

publique et privée à but non lucratif, financée par dotation annuelle de financement (DAF), ou de 

ƭΩƻŦŦǊŜ ǇǊƛǾŞŜ Ł ōǳǘ ƭǳŎǊŀǘƛŦ ŦƛƴŀƴŎŞŜ Ŝƴ ŦƻƴŎǘƛƻƴ ŘŜ ǎƻƴ ŀŎǘƛǾƛǘŞ ǇŀǊ ŘŜǎ ǘŀǊƛŦǎ ŘŜ Ǉrestation. Le budget 

de la psychiatrie requiert un effort particulier, tant dans son montant, que dans sa répartition et son 

modèle de financement. 

 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

 5ŜǇǳƛǎ нлмуΣ ƭŀ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ōŞƴŞŦƛŎƛŜ ŎƘŀǉǳŜ ŀƴƴŞŜ ŘΩǳƴ ŜŦŦƻǊǘ ŦƛƴŀƴŎƛŜǊ ŀǾŜŎ ƭΩŀƭƭƻŎŀǘƛƻƴ 

ŘΩŜƴǾŜƭƻǇǇŜǎ ŘŜ ŎǊŞŘƛǘǎ ǎǳǇǇƭŞƳŜƴǘŀƛǊŜǎ ŘŜǎǘƛƴŞŜǎ Ł ǊŞǇƻƴŘǊŜ ŀǳȄ ŘƛŦŦƛŎǳƭǘŞǎ Řǳ ǎŜŎǘŜǳǊ et à 

engager les transformations nécessaires, attendues des patients et familles.  

 

Le renforcement de la dotation de 3 régions historiquement sous dotées a été réalisé dès la 

campagne budgétaire 2018. En 2019 et 2020, une péréquation interrégionale des DAF visant à réduire 

les écarts de dotation historique entre les régions ŀ ŞǘŞ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ Ŝƴ ŎŀƳǇŀƎƴŜΣ Ŝƴ ƭƛŜƴ ŀǾŜŎ ƭŜǎ 

acteurs, selon un modèle élaboré sur la base notamment de critères populationnels et de précarité. 

Elle ǎΩŜǎǘ poursuivie en 2021. 

En première circulaire budgétaire 2020 et 2021Σ ǳƴŜ ŜƴǾŜƭƻǇǇŜ ŘŜ ƳŜǎǳǊŜǎ ƴƻǳǾŜƭƭŜǎ ŘŜ ммл aϵ ŀ 

ŞǘŞ ŀƭƭƻǳŞŜ ǇƻǳǊ ǎƻǳǘŜƴƛǊ ƭΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ psychiatrie sur les territoires, en 

déclinaison des priorités définies dans la feuille de route. Elle a permis également de poursuivre 

ƭΩŜŦŦƻǊǘ ŘŜ ǊŞŘǳŎǘƛƻƴ ŘŜǎ ŞŎŀǊǘǎ ŘŜ Řƻǘŀǘƛƻƴǎ ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ ǊŞƎƛƻƴǎΦ 5Ŝǎ ŎǊŞŘƛǘǎ Ł ƘŀǳǘŜǳǊ de 4 aϵ ƻƴǘ ŞǘŞ 

délégués pour poursuivre le renforcement des équipes mobiles et de la mobilité des équipes, des 

prises en charge ambulatoires et des interventions à domicile y compris en ESMS. Des crédits à hauteur 

de о aϵ ƻƴǘ ŞǘŞ ŘŞƭŞƎǳŞǎ ǇƻǳǊ ƭŜ ǊŜƴŦƻǊŎŜƳŜƴǘ ŘŜǎ /at Řŀƴǎ ƭΩƻōƧŜŎǘƛŦ ƴƻǘŀmment de réduire les 

ŘŞƭŀƛǎ ŘΩŀŎŎŝǎ Ŝǘ ŘŜ ǊŜƴŘŜȊ-vous et fluidifier les parcours. Par ailleursΣ о aϵ ont été alloués pour 

poursuivre sur les territoires la structuration des parcours de soins concernant les troubles du 

comportement alimentaire.  

En 2ème circulaire budgétaire 2020, des crédits à hauteur de мΣт aϵ ont été délégués pour la mise en 

ǇƭŀŎŜ ŘŜ ǇƭŀǘŜŦƻǊƳŜǎ ŘŜ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘΩƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ Řǳ ǇŀǊŎƻǳǊǎ ŘŜ ōƛƭŀƴ Ŝǘ 

ŘΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴ ǇǊŞŎƻŎŜ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ Řǳ ƴŜǳǊƻ-développement (TND) et лΣр aϵ ǇƻǳǊ ƭŜ 

ŦƛƴŀƴŎŜƳŜƴǘ ŘŜ ŎŜƴǘǊŜǎ ŘΩŜȄŎŜƭƭŜƴŎŜ ŀǳǘƛǎƳŜ Ŝǘ ¢b5Φ tŀǊ ŀƛƭƭŜǳǊǎΣ ƭŜ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦ ŘŜǎ ŎŜƭƭǳƭŜǎ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜ 

médico-psychologiques (CUMP) a été renforcé.  
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En 3ème circulaire budgétaire 2020, dans le cadre du Ségur de la santé, des crédits à hauteur de 9,6 

Ƴƛƭƭƛƻƴǎ ŘΩŜǳǊƻǎ ont été alloués pour permettre le financement de 160 postes de psychologues au sein 

des CMP, pouvant également permettre de renforcer les centres de psycho-traumatisme dans les 

territoires qui le nécessitent ainsi que les structures infanto-juvéniles. Les démarches « dΩaller-vers » 

les personnes en situation de détresse psychique ont été favorisées grâce au renforcement des 

équipes mobiles psychiatrie précarité (EMPP) à hauteur de 10 millions, pour permettre un repérage 

et une prise en charge plus rapides des personnes en souffrance, notamment à la rue et en centre 

dΩhébergement ou encore en accueils de jour. 

Enfin en 2021 : 
 
- ол aϵ ǎƻƴǘ ǎǇŞŎƛŦƛǉǳŜƳŜƴǘ ŘŞŘƛŞǎ ŀǳ ǊŜƴŦƻǊŎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴǘ Ŝǘ ŘŜ ƭΩŀŘƻƭŜǎŎŜƴǘ 
et à la psychiatrie périnatale Υ ƭŀ ǘǊƻƛǎƛŝƳŜ ŞŘƛǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀǇǇŜƭ Ł ǇǊƻƧŜǘǎ ƭŀƴŎŞ Ŝƴ нлмф a ainsi permis 
de soutenir 87 projets en 2021. 
 
/Ŝǎ ол aϵ ǾƛŜƴƴŜƴǘ ǊŜƴŦƻǊŎŜǊ ŘŜ Ŧŀœƻƴ ǇŞǊŜƴƴŜ ƭŜǎ ŞǉǳƛǇŜǎ Ŝǘ ŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭΩŀŎŎŜǎǎƛōƛƭƛǘŞ Ŝǘ ƭŜ ǇŀǊŎƻǳǊǎ 
de soin, en priorité dans les territoires non pourvus ou sous dotés au regard des besoins de la 
population, notamment grâce à : 

- [ŀ ǇƻǳǊǎǳƛǘŜ ŘŜ ƭΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘ Ŝƴ ƭƛǘǎ ŘΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ǘŜƳǇǎ ǇƭŜƛƴ ǇƻǳǊ ŘŜǎ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜǎ ǎƻǳǎ 

dotés au regard des besoins, et du renforcement et de la réorganisation des prises en charge 

Ŝƴ ŀƳōǳƭŀǘƻƛǊŜΣ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ Ŝƴ /at ŀŦƛƴ ŘŜ ǊŞŘǳƛǊŜ ƭŜǎ ŘŞƭŀƛǎ ŘΩŀŎŎŝǎ ; 

- Des projets qui apportent des réponses aux situations de crise et aux urgences, que ce soit en 

ambulatoire όŞǉǳƛǇŜǎ ƳƻōƛƭŜǎΣ /!¢¢t ŘŞŘƛŞǎΧύ ƻǳ Ŝƴ ƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴΣ Řƻƴǘ ŘŜǎ ŞǉǳƛǇŜǎ 

mobiles de liaison en pédiatrie ; 

- Une offre spécifique pour des publics particulièrement vulnérables : jeunes relevant de la 

ǇǊƻǘŜŎǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴŎŜΣ ǇǊƛǎŜǎ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ŀŘŀǇǘŞŜ ŀǳȄ ǘǊƻǳōƭŜǎ Řǳ ƴŜǳǊƻ-développement, aux 

troubles des conduites alimentaires notamment ; 

- La création ou le renforcement de plus de 25 équipes mobiles dédiées à la périnatalité ou la 

petite enfŀƴŎŜ Ŝǘ ƭŀ ŎǊŞŀǘƛƻƴ ƻǳ ƭΩŜȄǘŜƴǎƛƻƴ ŘŜ мм ǳƴƛǘŞǎ ŘΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ǘŜƳǇǎ ǇƭŜƛƴ Ŝƴ 

psychiatrie périnatale, permettant de ne pas séparer un parent et son nourrisson en cas 

ŘΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴΦ  

Pour ces derniers projets relatifs à la psychiatrie périnatale, le ǎǳŎŎŝǎ ǊŜƴŎƻƴǘǊŞ ǇŀǊ ƭΩŀǇǇŜƭ Ł 
projets a permis de respecter et même de dépasser les objectifs et les engagements portés par le 
Secrétariat ŘΩ9ǘŀǘ ŎƘŀǊƎŞ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴŎŜ Ŝǘ ŘŜǎ ŦŀƳƛƭƭŜǎΦ  

 
-мл aϵ ǎǳǇǇƭŞƳŜƴǘŀƛǊŜǎΣ ǇƻǊǘŀƴǘ ƭΩŜƴǾŜƭƻǇǇŜ ŘŜǎ ŀǇǇŜƭǎ Ł ǇǊƻƧŜǘǎ ƴŀǘƛƻnaux en psychiatrie à 
ƘŀǳǘŜǳǊ ǘƻǘŀƭŜ ŘŜ пл aϵΣ Ǿƻƴǘ ǇŜǊƳŜǘǘǊŜ ŘŜ ŦƛƴŀƴŎŜǊ пн ǇǊƻƧŜǘǎ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ Řǳ ŦƻƴŘǎ ŘΩƛƴƴƻǾŀǘƛƻƴ 
organisationnelle en psychiatrie Υ ƛƭ ǎΩŀƎƛǘ ŘŜ ƭŀ ǘǊƻƛǎƛŝƳŜ ŞŘƛǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀǇǇŜƭ Ł ǇǊƻƧŜǘǎ ƭŀƴŎŞ Ŝƴ нлмфΦ  
{ΩŀƧƻǳǘŜƴǘ Ł Ŏe budget les 20 aϵ Ŧƛƴŀƴœŀƴǘ ƭŀ ŘŜǳȄƛŝƳŜ ŀƴƴǳƛǘŞ ŘŜ ƭΩŀǇǇŜƭ Ł ǇǊƻƧŜǘǎ FIOP 2019.  
[Ŝǎ пн ǇǊƻƧŜǘǎ ǎŞƭŜŎǘƛƻƴƴŞǎ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜ ƭΩ!!t нлнм ǊŞǇƻƴŘŜƴǘ Ł ŘŜǎ ōŜǎƻƛƴǎ ǎǳǊ ƭŜ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜ 
concernant : 

- [ŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜǎ ǇŀǊŎƻǳǊǎ Ŝƴ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ŦŀǾƻǊƛǎŀƴǘ ƭŀ ǇǊƻȄƛƳƛǘŞ Ŝǘ ƭŜǎ ŀǊǘƛŎǳƭŀǘƛƻƴǎ ŜƴǘǊŜ 

ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŀŎǘŜǳǊǎ Řǳ ǇŀǊŎƻǳǊǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Ŝǘ ǾƛŜ ǎǳǊ ƭŜǎ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ : 20 

projets sélectionnés  

- [ΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ǎƻƳŀǘƛǉǳŜǎ : 2 projets sélectionnés  

- [ŀ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŀ ƎŜǎǘƛƻƴ ŘŜǎ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴǎ ŘŜ ŎǊƛǎŜΣ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜ Ŝǘ ŘŜ ǎƻƛƴǎ ǎŀƴǎ ŎƻƴǎŜƴǘŜƳŜƴǘ : 

6 projets sélectionnés  

- Le développement du numérique au service des patients et des professionnels : 2 projets 

sélectionnés  

- [ŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜ ŘƛǎǇƻsitifs innovants de prévention, repérage et prise en charge précoce 

Ŝƴ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴǘ Ŝǘ ŘŜ ƭΩŀŘƻƭŜǎŎŜƴǘ Ŝǘ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ǇŞǊƛƴŀǘŀƭŜ : 12 projets sélectionnés  
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Une attention particulière a été portée à certaines populations notamment les personnes détenues.  
[ΩƛƳǇƻǊǘŀƴŎŜ ŘŜǎ ŜƴƧŜǳȄ Ŝƴ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ Ŝǘ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ƧǳǎǘƛŦƛŜ ƭΩŀƳǇƭŜǳǊ ŘŜǎ ƳƻȅŜƴǎ ŀƭƭƻǳŞǎ Řŀƴǎ ƭŜ 
cadre de cette édition 2021. La quantité importante de projets remontés lors de ces appels à projets 
ƛƭƭǳǎǘǊŜ ƭΩŞǘŜƴŘǳŜ ŘŜǎ ōŜǎƻƛƴǎ ǎǳǊ ƭŜ ǘŜǊǊƛtoire mais aussi la volonté des acteurs à développer une 
démarche « ŘΩŀƭƭŜǊ-vers » les personnes en situation de détresse psychique.  
 

Le secteur de la psychiatrie est également inclus dans le plan « Ma santé 2022 » et émarge aux crédits 

supplémentaires prévus pour les investissements hospitaliers. 

 

5ΩǳƴŜ Ŧŀœƻƴ Ǉƭǳǎ ƎƭƻōŀƭŜΣ ƭΩŜŦŦƻǊǘ ŦƛƴŀƴŎƛŜǊ ŜƴƎŀƎŞ Řŝǎ Ŧƛƴ нлму puis en 2019, 2020 et 2021 en faveur 

des établissements psychiatriques sera poursuivi en 2022. 

 Enfin les travaux conduits par la DGOS sur la réforme du financement des activités de soins 

doivent contribuer à proposer un modèle de tarification plus attractif pour la psychiatrie et 

à modifier durablement les pratiques vers plus de qualité. /ŜǘǘŜ ǊŞŦƻǊƳŜ Ŝǎǘ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ 

à compter de janvier 2022. 

¦ƴ ƴƻǳǾŜŀǳ ƳƻŘŝƭŜ ŘŜ ŦƛƴŀƴŎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ŀ ŞǘŞ ŎƻƴǎǘǊǳƛǘ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘΩǳƴŜ ŎƻƴŎŜǊǘŀǘƛƻƴ 

avec les fédérations gestionnaires, les représentants des usagers et des professionnels. Il vise à 

poursuivre la réduction des écarts inter et intra régioƴŀǳȄΣ Ŝǘ Ł ǎǘƛƳǳƭŜǊ ƭΩƛƴƴƻǾŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŜ ŘȅƴŀƳƛǎƳŜ 

des établissements. Son principe de base est de combiner des dotations poursuivant des objectifs 

complémentaires. Cette réforme concerne ŀǳǎǎƛ ōƛŜƴ ƭŜ ǎŜŎǘŜǳǊ ǇǳōƭƛŎ ŀǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛ ǎƻǳǎ 5!CΣ ǉǳŜ ƭŜ 

secteur privé sous OQN. Elle comporte des aménagements afin que les spécificités des deux secteurs 

soient reconnues et valorisées. Programmée initialement pour entrer en vigueur en 2021, ses principes 

clés de la réforme ayant été établis dans la LFSS 2020, la réforme du financement a été reportée en 

2022 (LFSS 2021) en raison de la crise sanitaire. Elle est entrée en application au 1er janvier 2022. 

Les travaux du groupe de travail sur la réforme du financement se sont poursuivis en 2021 en lien étroit 

ŀǾŜŎ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ des acteurs, concernant les différents compartiments du modèle. Les textes 

règlementaires ont été pris et de nouvelles simulations financières ont été réalisées. La campagne 

ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ ŎƻƳƳǳƴƛŎŀǘƛƻƴ Řŀƴǎ ƭŜǎ ǊŞƎƛƻƴǎ a été poursuivie en 2021 aussi bien auprès des 

ARS que des établissements afin de les sensibiliser et de les guider dans cette réforme.  

Les objectifs de la réforme sont :  

 

1- 5ΩŀǎǎǳǊŜǊ ƭŜ ǊŀǘǘǊŀǇŀƎŜ ŘŜǎ ƳƻȅŜƴǎ ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ ǊŞƎƛƻƴǎ ŀŦƛƴ ŘŜ ƎŀǊŀƴǘƛǊ ƭΩŞƎŀƭƛǘŞ ŘΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ 

soins ; 

2- De reconnaitre le dynamisme des établissements ; 

3- De valoriser la qualité de prise en charge et de liaison entre les établissements et leurs 

partenaires ; 

4- De soutenir le dynamisme projet des établissements ; 

5- 5ΩŜƴƎŀƎŜǊ ƭŀ ǘǊŀƴǎŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎǘǊŀǘŞƎƛǉǳŜ ŘŜ ƭΩƻŦŦǊŜ de soins. 
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Gouvernance   

 
 La Direction Générale de la Cohésion Sociale (DGCS) ǇƛƭƻǘŜ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜǎ ƻōƧŜŎǘƛŦǎ Řǳ 

3e axe de la Feuille de route de la santé mentale et de la psychiatrie : « inclusion sociale et 

citoyenneté ». A ce titre, les actions relatives aux personne en situation de handicap psychique 

ǊŜƭŝǾŜƴǘ ǇǊƛƴŎƛǇŀƭŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜǎ ƎƭƻōŀƭŜǎ Řǳ ƘŀƴŘƛŎŀǇΣ ŘŜ ƭΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜ Ŝt de la lutte 

ŎƻƴǘǊŜ ƭΩŜȄŎƭǳǎƛƻƴ ǇƻǊǘŞŜǎ ǇŀǊ ŎŜǘǘŜ ŘƛǊŜŎǘƛƻƴΦ [es travaux sont menés en concertation avec 

ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǇŀǊǘƛŜǎ ǇǊŜƴŀƴǘŜǎ Řǳ ŎƘŀƳǇ ƳŞŘƛŎƻ-social et social : directions 

ŘΩŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴ ŎŜƴǘǊŀƭŜΣ ǊŜǇǊŞǎŜƴǘŀƴǘǎ ŘŜ ƭΩŀǎǎǳǊŀƴŎŜ ƳŀƭŀŘƛŜΣ ǇŀǊǘŜƴaires des secteurs 

sanitaires, sociaux et médico-sociaux, acteurs territoriaux et collectivités, structures 

ŀǎǎƻŎƛŀǘƛǾŜǎ Ŝǘ ǳǎŀƎŜǊǎΧ 

Le suivi des actions de la feuille de route portées par la DGCS se fait en lien avec la Délégation 

à la santé mentale et à la psychiatrie et les groupes de travail et comités ad hoc. 

 

 Au-delà des personnes déjà en situation de handicap psychique, dont les besoins en matière 

ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŘŜ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ƻƴǘ ŞǘŞ ŜȄŀŎŜǊōŞǎΣ ƭŀ ǇŜǊǎƛǎǘŀƴŎŜ ŘŜ ƭŀ ŎǊƛǎŜ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ 

a révélé ƭŀ ǇƭŀŎŜ ŎŜƴǘǊŀƭŜ ǉǳŜ ŎƻƴǎǘƛǘǳŜ ƭΩŜƴƧŜǳ ŘŜ ƭŀ ǇǊŞǎŜǊǾŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ ŘŜǎ 

CǊŀƴœŀƛǎΣ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ ŘŜǎ Ǉƭǳǎ ǾǳƭƴŞǊŀōƭŜǎ ŘΩŜƴǘǊŜ ŜǳȄΦ [Ŝ ŘŞŎƭƻƛǎƻƴƴŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ŀǇǇǊƻŎƘŜǎ 

sanitaires-médicosociales-sociales est essentiel à leur accès aux soins et accompagnements et 

au déploiement et au succès de leur rétablissement. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Axe 3  : Handicap psychique  : vie sociale et citoyenneté 

(pilote  : Direction Générale de la Cohésion Sociale -  DGCS)  
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Actions  :  

 
D®velopper lôautod®termination des personnes  concernées  

 

 

Action 3 4 : Améliorer les dispositifs, actions et interventions de 

soutien par les pairs  

(M esure 6 des Assises)   
 

Enjeux et objectifs  
 

La pair-ŀƛŘŀƴŎŜ ǊŜǇƻǎŜ ǎǳǊ ƭΩŜƴǘǊŀƛŘŜ ŜƴǘǊŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǎƻǳŦŦǊŀƴǘ ƻǳ ŀȅŀƴǘ ǎƻǳŦŦŜǊǘ ŘΩǳƴŜ ƳşƳŜ 

maladie, somatique ou psychique. Le partage du vécu de la maladie et du parcours du rétablissement 

constitue les principes fondamentaux de la pair-aidance qui peut prendre plusieurs formes : 

ǇŀǊǘƛŎƛǇŀǘƛƻƴ Ł ŘŜǎ ƎǊƻǳǇŜǎ ŘŜ ǇŀǊƻƭŜ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ŘΩǳǎŀƎŜǊǎΣ ǊŜƴŎƻƴǘǊŜ Řŀƴǎ ŘŜǎ ƎǊƻǳǇŜǎ 

ŘΩŜƴǘǊŀƛŘŜ ƳǳǘǳŜƭƭŜ όD9aύ ƻǳ ŜƴŎƻǊŜ ƛƴǘŞƎǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ǇŀƛǊ-aidants bénévoles ou professionnels dans les 

services de soins. 

Dispositifs souples, non soumis à orientation CDAPH, non médico-sociaux, où les personnes sont 

ŀŎŎǳŜƛƭƭƛŜǎ ŘŜ ƳŀƴƛŝǊŜ ƛƴŎƻƴŘƛǘƛƻƴƴŜƭƭŜΣ ƭŜǎ DǊƻǳǇŜǎ ŘΩ9ƴǘǊŀƛŘŜ aǳǘǳŜƭƭŜ όD9aύ ƧƻǳŜƴǘ ǳƴ ǊƾƭŜ 

ŜǎǎŜƴǘƛŜƭ Řŀƴǎ ƭŀ ƭǳǘǘŜ ŎƻƴǘǊŜ ƭΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴnes présentant des troubles psychiques. Ils 

ǇŜǊƳŜǘǘŜƴǘ ŘŜ ǊŜŎǊŞŜǊ Řǳ ƭƛŜƴΣ ŘŜ ǎƻǊǘƛǊ ŘŜ ŎƘŜȊ ǎƻƛΣ ŘŜ ǎΩƛƴǾŜǎǘƛǊ Řŀƴǎ ǳƴ ŎƻƭƭŜŎǘƛŦ Ł ƭŀ ƳŜǎǳǊŜ ŘŜ ǎŜǎ 

besoins et de ses souhaits. Ils reposent sur les principes de la pair-ŀƛŘŀƴŎŜ Ŝǘ ŘŜ ƭΩŜƳǇƻǿŜǊƳŜƴǘΣ Ŝǘ 

contribuent à redonner à la personne sa place dans la cité et à favoriser son rétablissement, en 

ŎƻƳǇƭŞƳŜƴǘŀǊƛǘŞ ŘŜ ƭΩƻŦŦǊŜ ζ ǘǊŀŘƛǘƛƻƴƴŜƭƭŜ ». 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

 ¦ƴ ǎƻǳǘƛŜƴ ŘŜǎ D9a ƭƻǊǎ ŘŜ ƭŀ ŎǊƛǎŜ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ Ŝǘ ǳƴ ǊŜƴŦƻǊŎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩƻŦŦǊŜ ǘŜǊǊƛǘƻǊƛale en 

2021 

Une année encore marquée par la crise sanitaire  

Des réunions régulières ont associé la DGCS, la CNSA, la Délégation interministérielle à la stratégie 
ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ ǇƻǳǊ ƭΩŀǳǘƛǎƳŜ ό5L!ύ Ŝǘ ƭŜǎ ǘşǘŜǎ ŘŜ ǊŞǎŜŀǳȄ ŀŦƛƴ ŘΩŀǎǎǳǊŜǊ ƭŀ ŎƻƴǘƛƴǳƛǘŞ ŘŜ ƭΩŀŎŎƻmpagnement 
ŘŜǎ ŀŘƘŞǊŜƴǘǎΣ ƴŞŎŜǎǎƛǘŀƴǘ ǳƴŜ ŀŘŀǇǘŀǘƛƻƴ ǇŜǊƳŀƴŜƴǘŜ ŘŜǎ D9a ŀǳ ǘǊŀǾŜǊǎ ŘΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴǎ 
innovantes. 

/Ŝǎ ǘŜƳǇǎ ŘΩŞŎƘŀƴƎŜǎ ƻƴǘ ǇŜǊƳƛǎ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜǊ ƭŀ ŘƛŦŦǳǎƛƻƴ ŘŜǎ ƳŜǎǳǊŜǎ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜǎ Ŝǘ ŘŜ Ŏƻ-
ŎƻƴǎǘǊǳƛǊŜ ƭŜǎ ƳƻŘŀƭƛǘŞǎ ŘΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ƭƻǊǎ ŘŜǎ ǇŞǊƛƻdes de transition. 
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Un renforcement du déploiement des GEM malgré la crise 

En 2020 (dernières données disponibles), on dénombrait 605 GEM ǎǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ Řǳ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜ 
national, avec au moins 1 GEM par département, soit une progression du nombre de GEM de 20% en 
2 ans, notamment grâce au déploiement progressif des GEM autisme. Cette même année, la CNSA a 
ŘŞƭŞƎǳŞ пнΦу aϵ ŀǳȄ !w{ ǇƻǳǊ ƭŜ ŘŞǇƭƻiement des GEM, soit une évolution des financements dédiés 
ŀǳȄ D9a ŘŜ муΦф҈ Ŝƴ н ŀƴǎΣ ǉǳƛ ǘŞƳƻƛƎƴŜ ŘŜ ƭΩŜƴƎŀƎŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ǇƻǳǾƻƛǊǎ ǇǳōƭƛŎǎ Ŝƴ ǎƻǳǘƛŜƴ Ł ŎŜ 
ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦΦ !ǳ ǘƻǘŀƭΣ ƭŜǎ !w{ ƻƴǘ ŜƴƎŀƎŞ Ǉƭǳǎ ŘŜ прΦс aϵΣ ǎƻƛǘ нΦуaϵ ŘŜ Ǉƭǳǎ ǉǳŜ ƭŜ Ƴƻƴǘŀƴǘ ƴƻǘƛŦƛŞ ǇŀǊ 
la CNSA, traduisant les politiques volontaristes de certaines régions en faveur des GEM. Le niveau 
ƳƻȅŜƴ ŘŜ ƭŀ ǎǳōǾŜƴǘƛƻƴ ǎŜ ƳƻƴǘŜ ŘŞǎƻǊƳŀƛǎ Ł ǇǊŝǎ ŘŜ тр рллϵΦ /Ŝ Ƴƻƴǘŀƴǘ Ŝǎǘ Ŝƴ ŎƻƴǎǘŀƴǘŜ ƘŀǳǎǎŜ 
ŘŜǇǳƛǎ ǉǳŜƭǉǳŜǎ ŀƴƴŞŜǎΣ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ Ŝƴ Ǌŀƛǎƻƴ ŘŜ ƭΩŀǇǇƭƛŎŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ǘŀǳȄ ŘΩŀŎǘǳŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŀǳ CLw D9aΦ  

Parmi les publics accueillis, 58% des GEM reçoivent des personnes présentant des troubles psychiques, 
29 % une population mixte, 11 % accueillent des personnes traumatisées-crâniennes et 2 % accueillent 
un public exclǳǎƛǾŜƳŜƴǘ ǇƻǊǘŜǳǊ ŘΩǳƴ ǘǊƻǳōƭŜ Řǳ ǎǇŜŎǘǊŜ ŘŜ ƭΩŀǳǘƛǎƳŜΦ {Ŝƭƻƴ ƭŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞ 
2019 et 2020, la fréquentation des GEM serait en hausse (189 personnes en moyenne par GEM contre 
150 en 2018). Toutefois en raison du contexte de crise sanitaire ces donnéŜǎ ƳŞǊƛǘŜƴǘ ŘΩşǘǊŜ 
confirmées pour les années à venir. 

9ƴŦƛƴΣ он҈ ŘŜǎ D9a ƻƴǘ ǳƴ ǇŀǊǘŜƴŀǊƛŀǘ ŀǾŜŎ ƭŜǎ ŀŎǘŜǳǊǎ ŘŜ ƭΩƛƴǎŜǊǘƛƻƴ ǎƻŎƛŀƭŜ Ŝǘ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜΣ сн҈ 
ŀǾŜŎ ƭŜ ƳƛƭƛŜǳ ŀǎǎƻŎƛŀǘƛŦ Ŝǘ пн҈ ŀǾŜŎ ƭŜǎ ŀŎǘŜǳǊǎ ŘŜ ƭΩƻŦŦǊŜ ŘŜ ǎƻƛƴǎ Ŝǘ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘΦ 

 Une ambition renforcée pour promouvoir ƭΩŀǳǘƻŘŞǘŜǊƳƛƴŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ 

de handicap psychique et le soutien par les pairs porté par les Assises de la santé mentale et 

de la psychiatrie. 

Une ambition renouvelée 

[Ŝǎ ƛƴƛǘƛŀǘƛǾŜǎ ǇǊƻƳƻǳǾŀƴǘ ƭΩŀǳǘƻŘŞǘŜǊƳƛnation des personnes et valorisant le savoir expérientiel sont 
ŀǳ ŎǆǳǊ ŘŜǎ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜǎ ǇǳōƭƛǉǳŜǎ ŀŎǘǳŜƭƭŜǎ ǇƻǳǊ ŦŀǾƻǊƛǎŜǊ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜ ǾƛŜ Ŝǘ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ ŘŜǎ 
personnes en situation de handicap. 

Le besoin auquel répondent ces démarches a été particulièǊŜƳŜƴǘ Ƴƛǎ Ŝƴ ƭǳƳƛŝǊŜ Ł ƭΩŀǳƴŜ ŘŜ ƭŀ ŎǊƛǎŜ 
ǎŀƴƛǘŀƛǊŜΦ 9ƴ ŜŦŦŜǘΣ ŘŀǾŀƴǘŀƎŜ ŎƻƴŦǊƻƴǘŞŜǎ Ł ƭŀ ǎƻƭƛǘǳŘŜΣ Ł ƭΩƛƴŀŎǘƛǾƛǘŞ Ŝǘ Ł ƭŀ ƳŀƭŀŘƛŜΣ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ 
situation de handicap (en particulier psychique) ont été durement éprouvées par la pandémie, tant sur 
le pƭŀƴ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ ǉǳΩŀǳ ǊŜƎŀǊŘ ŘŜǎ ƳŜǎǳǊŜǎ ŘŜ ǇǊƻǘŜŎǘƛƻƴ ƳƛǎŜǎ Ŝƴ ǇƭŀŎŜΦ 9ƭƭŜǎ ƻƴǘ Ǿǳ ŘŞƳǳƭǘƛǇƭƛŞǎΣ 
ǇŜƴŘŀƴǘ ƭŀ ŎǊƛǎŜΣ ƭŜǎ ƻōǎǘŀŎƭŜǎ ŜƴǘǊŀǾŀƴǘ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Ŝǘ Ł ƭŜǳǊ ŞǉǳƛƭƛōǊŜ ǎƻŎƛŀƭΦ /Ŝǎ 
ŎƘŀƴƎŜƳŜƴǘǎ ƻƴǘ ŜƴƎŜƴŘǊŞ ǳƴŜ ƛƴǉǳƛŞǘǳŘŜ ǊŜƴŘŀƴǘ ŘΩŀǳǘŀƴǘ plus indispensables les lieux et temps 
ŘΩŜƴǘǊŀƛŘŜΣ ǉǳƛ ƻƴǘ ǇŀǊ ŀƛƭƭŜǳǊǎ ƳƻƴǘǊŞ ƭŜǳǊ ŀƎƛƭƛǘŞ Řŀƴǎ ƭŀ ŎǊƛǎŜ όǎǳƛǾƛ Ł ŘƛǎǘŀƴŎŜΣ ŀǘŜƭƛŜǊǎ ŎƻƭƭŜŎǘƛŦǎ Ŝǘ 
ǇƭŀǘŜŦƻǊƳŜǎ ƴǳƳŞǊƛǉǳŜǎΣ ŞǘǳŘŜǎΧύΦ 

 

Renforcer le déploiement des GEM et des Clubhouses 

! ƭΩƻŎŎŀǎƛƻƴ ŘŜǎ !ǎǎƛses de la santé mentale, les pouvoirs publics se sont engagés pour pérenniser et 
renforcer les moyens dédiés au développement de la pair-aidance. Pour soutenir cette ambition, le 
Ministère a décidé de majorer les moyens alloués à ces structures (mesure 6 des Assises) en consacrant 
у aϵ ǎǳǇǇƭŞƳŜƴǘŀƛǊŜǎ Ŝƴ нлннΣ Ǉǳƛǎ мл aϵκŀƴ Ł ǇŀǊǘƛǊ ŘŜ нлно ǇƻǳǊ ŀƳǇƭƛŦƛŜǊ ƭŜ ƴƻƳōǊŜ ŘŜ ƭƛŜǳȄ 
ǊŜǎǎƻǳǊŎŜǎ Ŝǘ ŀǎǎǳǊŜǊ ƭŀ ŘƛǎǇƻƴƛōƛƭƛǘŞ ŘŜ ƭΩƻŦŦǊŜ ǎǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ Řǳ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜΦ  /Ŝƭŀ ŎƻƴŎŜǊƴŜǊŀ ƭŜǎ D9aΣ 
mais aussi le modèle des Clubǎ IƻǳǎŜΦ CƻƴŘŞǎ ǎǳǊ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ƛƴŘƛǾƛŘǳŜƭ Ŝǘ ŎƻƭƭŜŎǘƛŦ ƴƻƴ-
ƳŞŘƛŎŀƭƛǎŞ ŦŀǾƻǊƛǎŀƴǘ ƭΩƛƴǎŜǊǘƛƻƴ ǎƻŎƛŀƭŜ Ŝǘ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎΣ ƭŜ ǊŞǎŜŀǳ ŘŜǎ /ƭǳōƘƻǳǎŜǎ 
ŎƻƳǇǘŜ ŀǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛ р ǎƛǘŜǎ ǎǳǊ ƭŜ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜ όtŀǊƛǎΣ [ȅƻƴΣ .ƻǊŘŜŀǳȄΣ bŀƴǘŜǎΣ [ƛƭƭŜύΦ 
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Action 34 bis  :  Favoriser lô®mergence dôintervenants-pairs 
professionnels   
(Mesure 5 des Assises)  

 

Enjeux et objectifs  
 

5ŀƴǎ ƭŜ ŘƻƳŀƛƴŜ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜΣ ƭŜ ǊŜŎƻǳǊǎ Ł ƭΩŜȄǇŜǊǘƛǎŜ ŘΩǳǎŀƎŜ Ŝǘ ŀǳ ǎŀǾƻƛǊ ŜȄǇŞǊƛŜƴǘƛŜƭ Ŝǎǘ 
particulièrement porteur de transformations des pratiques des professionnels et vecteur de 
rétablissement pour les patients 

[ΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴ ŘŜ ŎŜǎ ǇŀƛǊs-aidants est un métier émergent et leur rôle dans les différentes structures 
de santé mentale ou dans les établissements médico-sociaux, en lien avec les autres professionnels, 
Řƻƛǘ şǘǊŜ ǎƻǳǘŜƴǳ ǇŀǊ ŘŜǎ ŜȄǇŞǊƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴǎ ǎǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ Řǳ ǘŜǊritoire afin de conduire une 
évaluation de ces pratiques. 

 

Actions réalisées ou en cours  

[Ŝǎ ǇƻǳǾƻƛǊǎ ǇǳōƭƛŎǎ ǎƻǳƘŀƛǘŜƴǘ ŦŀǾƻǊƛǎŜǊ ƭΩŞƳergence de projets évaluant ces nouveaux métiers en 
consacrant пaϵ Ł ǇŀǊǘƛǊ ŘŜ нлнн pour ŦŀƛǊŜ ŜǎǎŀƛƳŜǊ ƭΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴ ŘŜ ǇŀƛǊǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ Řŀƴǎ ƭŜǎ 
difŦŞǊŜƴǘǎ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜǎ ǇŀǊ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘΩŀǇǇŜƭǎ Ł ǇǊƻƧŜǘǎ ǊŞƎƛƻƴŀǳȄ (mesure 5 des Assises).  
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Action 34 ter  :   Lancement dôune ®tude-action relative à 
lôam®lioration de la compensation pour les personnes en 
situation de handicap psychique, mental, cognitif ou avec TND   
 
 

Enjeux et objectifs  
 
[ΩŀǳǘƻƴƻƳƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ situation de handicap psychique passe par leur accès effectif aux 
moyens de cƻƳǇŜƴǎŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ƴŞŎŜǎǎŀƛǊŜǎΦ  
 

Actions réalisées ou en cours  

 

Dans la continuité de la mission confiée au Dr Denis Leguay et des travaux qui ont été menés avec les 
associations, une étude-action vise à identifier les évolutions réglementaires nécessaires pour 
améliorer la compensation Ŝǘ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜs en situation de handicap du fait 
ŘΩŀƭǘŞǊŀǘƛƻƴǎ ǇǎȅŎƘƛǉǳŜǎΣ ƳŜƴǘŀƭŜǎ Ŝǘ ŎƻƎƴƛǘƛǾŜǎΦ  

Lancée en octobre 2021 en lien avec les acteurs de terrain auprès de trois territoires (Ardennes, 
Gironde, Vosges), cette étude a vocation à approfondir les constats et identifier les modalités 
ŦŀǾƻǊƛǎŀƴǘ ǳƴ ƳŜƛƭƭŜǳǊ ŀŎŎŝǎ Ł ƭŀ ŎƻƳǇŜƴǎŀǘƛƻƴ ƭƛŞŜ Ł ƭΩŀǎǎƛǎǘŀƴŎŜ entendue comme le soutien pour 
ƭΩŀǇǇǊŜƴǘƛǎǎŀƎŜ ŘŜ ƭΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜ Ŝǘ ǇƻǳǊ ǎΩƛƳǇƭƛǉǳŜǊ Řŀƴǎ ŘŜǎ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴǎ ŘŜ ǾƛŜ ǊŞŜƭƭŜΦ 

Avant une généralisation prévue en 2022, cette éǘǳŘŜ Řƻƛǘ ǇŜǊƳŜǘǘǊŜ ŘΩƻōƧŜŎǘƛǾŜǊ ƭŜ ǇǳōƭƛŎ ŎƛōƭŜΣ ƭŜǎ 
ōƻƴƴŜǎ ǇǊŀǘƛǉǳŜǎ ŘŞƧŁ ŜƴƎŀƎŞŜǎ Řŀƴǎ ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ōŜǎƻƛƴǎ Ŝǘ ƭŜǎ ōŜǎƻƛƴǎ ŘŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŘŜǎ 
professionnels. 
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Action 3 5 : Accompagner les aidants  
 

 

Enjeux et objectifs  
 

Au-delà de la promotion de la pair-aidance au bénéfice des personnes en situation de handicap 
psychique, une Stratégie nationale de mobilisation et de soutien « Agir pour les aidants » 2020-2022 
vise à protéger la santé mentale des proches aidants, les troubles psychiques liés à leur épuisement  
et à faciliter leur quotidien en : rompant ƭΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘΣ soutenant les jeunes aidants, améliorant ƭΩŀŎŎŝǎ 
à de nouveaux droits sociaux, renforçant leur suivi médical, facilitant leurs démarches administratives 
et la conciliation entre vie privée et vie professionnelle, mais également en développant des solutions 
de répit. 

 

Actions réalisées ou en cours  

рнΣрр aϵ ƻƴǘ ŀƛƴǎƛ ŞǘŞ ŘŞƭŞƎǳŞǎ pour développer cette offre de répit à la fois pour les aidants 
de personnes âgées et des personnes en situation de handicap. La DGCS a diffusé en lien avec la 
/b{! ǳƴ ŎŀŘǊŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭ ŘΩƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴ ǊŜƭŀǘƛŦ Ł ƭΩƻŦŦǊŜ ŘŜ ǊŞǇƛǘ Řƻƴǘ ƭΩŀŎŎǳŜƛƭ ǘŜƳǇƻǊŀƛǊŜ (CNO) à 
ŘŜǎǘƛƴŀǘƛƻƴ ŘŜǎ !w{ ƭŜ мф ƳŀǊǎ нлнм ǇƻǳǊ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ 10 aϵ et 40 aϵ ŘŜ ŎǊŞŘƛǘs, 
respectivement sur les champs personnes handicapées et personnes âgées. Des crédits à 
hauteur de нΣрр aϵ ǇǊŞǾǳs Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜ ƭŀ {ǘǊŀǘŞƎƛŜ bŀǘƛƻƴŀƭŜ ǇƻǳǊ ƭΩ!ǳǘƛǎƳŜ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜǎ 
troubles du neuro-développement sont venus en soutien de ces engagements pluriannuels. 

Une révision du cahier des charges ŘŜǎ ǇƭŀǘŜŦƻǊƳŜǎ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŘŜ ǊŞǇƛǘ (PFR) a fait 
ƭΩƻōƧŜǘ ŘΩǳƴŜ ƛƴǎǘǊǳŎǘƛƻƴ ƭŜ мп Ƴŀƛ нлнм ŀŦƛƴ ŘŜ ǎƻǳǘŜƴƛǊ leur développement sur le territoire. 
Cette instruction ouvre notamment les PFR au champ du handicap, en permettant leur 
adossement à des établissements et services médico-sociaux de ce champ, financés 
ǇŀǊǘƛŜƭƭŜƳŜƴǘ ƻǳ Ŝƴ ǘƻǘŀƭƛǘŞ ǇŀǊ ƭΩŀǎǎǳǊŀƴŎŜ-maladie. 

Par ailleurs, des fiches repère relatives au solutions de répit ont été élaborées dans le caŘǊŜ ŘΩǳƴ 
groupe de travail réunissant la DGCS, la CNSA et des associations représentatives des aidants, 
pour informer les proches aidants et les acteurs qui les accompagnent sur les solutions de répit 
existantes en fonction des besoins, et faciliter le recours à celles-ci. 

Un décret visant à simplifier ƭΩŀŎŎŝǎ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ǇŜǊsonnes en situation de handicap Ł ƭΩŀŎŎǳŜƛƭ 
temporaire en harmonisant ƭŜǎ ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ ŘΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ŎŜǘǘŜ ƻŦŦǊŜ Řƻƛǘ şǘǊŜ ǇǳōƭƛŞ ŘΩƛŎƛ ƭŜ 
ŘŞōǳǘ ŘΩŀƴƴŞŜ нлннΦ 

Des travaux ont également été lancés par la Haute Autorité de Santé, qui a été sollicitée par la 
5D/{ ǇƻǳǊ ŀƛŘŜǊ Ł ƭŀ ŘŞŦƛƴƛǘƛƻƴ Řǳ ǊŞǇƛǘΣ ŘŜ ǎŜǎ ŎƻƳǇƻǎŀƴǘŜǎ Ŝǘ Ł ƭΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ 
recommandations de bonnes pratiques sur les solutions de répit. 
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Actions  :  

 
Développer lôinsertion dans la Cit® 

 

Action 3 6 (ex -action 35)  : Am®liorer lôaccompagnement des 

personnes en situation de handicap psychique dans vers et dans 

lôemploi 
 

Enjeux et objectifs  
 

/ǊŞŞ ǇŀǊ ƭΩŀǊǘƛŎƭŜ рн ŘŜ ƭŀ ƭƻƛ Řǳ у ŀƻǶǘ нлмс ǊŜƭŀǘƛǾŜ ŀǳ ǘǊŀǾŀƛƭΣ Ł ƭŀ modernisation du dialogue social 

et à la sécurisation des parcours professionnels, lŜ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦ ŘΩŜƳǇƭƻƛ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŞ ό59!Ŏύ permet de 

ǇǊƻǇƻǎŜǊ ŀǳȄ ǘǊŀǾŀƛƭƭŜǳǊǎ ƘŀƴŘƛŎŀǇŞǎΣ Řŝǎ ƭΩŃƎŜ ŘŜ мс ŀƴǎΣ ŀƛƴǎƛ ǉǳΩŁ ƭŜǳǊǎ ŜƳǇƭƻȅŜǳǊǎΣ ǳƴ ǎƻǳǘƛŜƴ Ł 

ƭΩƛƴǎŜǊǘƛƻƴ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜ Ŝǘ ŀǳ ƳŀƛƴǘƛŜƴ Řŀƴǎ ƭΩŜƳǇƭƻƛΣ ŎƻǳǇƭŞ Ł ǳƴ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ƳŞŘƛŎƻ-social.  

Ce dispositif, piloté par la DGCS, combine un accompagnement médico-social et un accompagnement 

Ł ǾƛǎŞŜ ŘΩƛƴǎŜǊǘƛƻƴ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜ ŘŜǎ ǘǊŀǾŀƛƭƭŜǳǊǎ ƘŀƴŘƛŎŀǇŞǎΦ Lƭ ǎΩŀŘǊŜǎǎŜ ŀǳx salariés en milieu 

ƻǊŘƛƴŀƛǊŜ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭΣ Ƴŀƛǎ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ ŀǳȄ ǳǎŀƎŜǊǎ ŘŜǎ 9{!¢Σ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜ ƭŜǳǊ 

ǇǊƻƧŜǘ ŘΩƛƴǎŜǊǘƛƻƴ Ŝƴ ƳƛƭƛŜǳ ƻǊŘƛƴŀƛǊŜ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭΣ Řŝǎ ƭƻǊǎ ǉǳΩƛƭǎ Ŝƴ ƻƴǘ ƭŜǎ ŎŀǇŀŎƛǘŞǎΦ Lƭ ŎƻƴǎǘƛǘǳŜ 

ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ ǳƴŜ ŀƭǘŜǊƴŀǘƛǾŜ Ł ƭΩƻǊientation en ESAT en proposant une entrée dans le milieu ordinaire de 

ǘǊŀǾŀƛƭ ŀǎǎƻǊǘƛ ŘΩǳƴ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ƘŀƴŘƛŎŀǇŞŜ ŎƻƳƳŜ ŘŜ ǎƻƴ ŜƳǇƭƻȅŜǳǊΦ  

 

[ΩƻōƧŜŎǘƛŦ Ŝǎǘ ŘŜ ǇŜǊƳŜǘǘǊŜ ǳƴ ǎƻǳǘƛŜƴΣ ǘŀƴǘ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ƘŀƴŘƛŎŀǇŞŜǎ ǉǳŜ ŘŜ ƭŜǳǊǎ ŜƳǇƭƻȅŜǳǊǎΣ 

souple et adapté à leurs besoins. Ce soutien existe tout au long du parcours professionnel et les 

travailleurs handicapés y sont orientés sur prescription de la CDAPH en complément de la décision 

ŘΩƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴ Ŝƴ ƳƛƭƛŜǳ ƻǊŘƛƴŀƛǊŜ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭΦ 5ŜǇǳƛǎ ƭŀ ƭƻƛ ǘǊoisième loi de finances rectificative pour 

нлнлΣ ŎŜǘ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ǇŀǊ ǳƴ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦ ŘΩŜƳǇƭƻƛ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŞ ǇŜǳǘ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ şǘǊŜ ǇǊŜǎŎǊƛǘŜ 

directement par le Service PǳōƭƛŎ ŘŜ ƭΩEmploi (SPE). 

 

[Ŝ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦ Ŝǎǘ ŎƻŦƛƴŀƴŎŞ ǇŀǊ ƭΩ9ǘŀǘΣ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ƎŞƴŞǊŀƭŜ Řǳ fonds pour l'insertion professionnelle 

ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ƘŀƴŘƛŎŀǇŞŜǎ ό!D9CLtIύ Ŝǘ ƭŜ ŦƻƴŘǎ ŘΩƛƴǎŜǊǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ƘŀƴŘƛŎŀǇŞŜǎ Řŀƴǎ ƭŀ 

fonction publique (FIPHFP). 
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Actions réalisées ou en cours  
 

 ¦ƴ ǎƻǳǘƛŜƴ ōǳŘƎŞǘŀƛǊŜ ŘŜ ƭΩ9ǘŀǘ ǊŜƴŦƻǊŎŞ 

 

Le Ƴƻƴǘŀƴǘ ŘŜǎ ŎǊŞŘƛǘǎ ŀƭƭƻǳŞǎ ŀǳ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦ ŘΩŜƳǇƭƻƛ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŞ Ŝƴ [CL ǇƻǳǊ нлму Şǘŀƛǘ ŘŜ р 

aϵΦ [ŀ ǎǘǊŀǘŞƎƛŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ ǇƻǳǊ ƭΩŀǳǘƛǎƳŜ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ Řǳ ƴŜǳǊƻ-développement ayant 

ǇǊŞǾǳ ǳƴ ŘƻǳōƭŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ŎǊŞŘƛǘǎ ŘŜ ƭΩŜƳǇƭƻƛ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŞΣ ƭŜ ǎƻǳǘƛŜƴ ŦƛƴŀƴŎƛŜǊ ƛƴƛǘƛŀƭ ŘŜ ƭΩ9ǘŀǘ 

ŀ ŞǘŞ ǇƻǊǘŞ ŘŜ р aϵ Ł т aϵ Ŝƴ нлмфΣ Ǉǳƛǎ Ł мл aϵ Ŝƴ нлнлΦ [Ŝ Ƴƻƴǘŀƴǘ ǘƻǘŀƭ ŘŜǎ ŎǊŞŘƛǘǎ ŀŦŦŜŎǘŞǎ 

ŀǳȄ 59!Ŏ ǎŜ ǇƻǊǘŀƛǘ ŘƻƴŎ Ł мсΣф aϵ ǇƻǳǊ нлнлΣ ǎƻƛǘ фΣу aϵ ŀǳ ǘƛǘǊŜ Řǳ trogramme 157 du 

ōǳŘƎŜǘ ŘŜ ƭΩ9ǘŀǘ Ŝǘ тΣм aϵ ǾŜƴŀƴǘ ŘŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ όCIPHFP et AGEFIPHP). Toutefois, en gestion 

нлнл Ŝǘ ŀŦƛƴ ŘŜ ǘŜƴƛǊ ŎƻƳǇǘŜ ŘŜ ƭΩŜȄǘŜƴǎƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǇǊŜǎŎǊƛǇǘƛƻƴ ŀǳȄ ƻǇŞǊŀǘŜǳǊǎ Řǳ ǎŜǊǾƛŎŜ ǇǳōƭƛŎ 

ŘŜ ƭΩŜƳǇƭƻƛΣ р aϵ ǎǳǇǇƭŞƳŜƴǘŀƛǊŜǎ ǎƻƴǘ ǾŜƴǳ ŀōƻƴŘŜǊ ƭŜ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦ ŘΩŜƳǇƭƻƛ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŞ ǇŀǊ 

redéploiement de la réserve de précaution. 

 

9ƴ нлнмΣ ƭΩŜƴǾŜƭƻǇǇŜ ŘŞŘƛŞŜ Ŝƴ [oi de Finances Initiale ŀǳ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦ ŘΩŜƳǇƭƻƛ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŞ ǎΩest 

élevé Ł мр aϵ ŘŞƭŞƎǳŞǎ ŀǳȄ !w{ Ǿƛŀ ƭŜ CLwΦ tŀǊ ŀƛƭƭŜǳǊǎΣ ŀǳ ǘƛǘǊŜ Řǳ Ǉƭŀn de relance, cette 

enveloppe a été complétéŜ ŘŜ мр aϵ, ǾŜǊǎŞǎ ŀǳȄ !w{ Ŝƴ ŘŜǳȄ Ŧƻƛǎ όтΣр aϵ Ŝƴ нлнм Ŝǘ тΣр aϵ 

Ŝƴ нлннύΦ [ΩƻōƧŜŎǘƛŦ Ŝǎǘ ŘŜ ŘƻǳōƭŜǊ ƭŜ ƴƻƳōǊŜ ŘŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŞŜǎ Ŝƴ ƳƛƭƛŜǳ ƻǊŘƛƴŀƛǊŜ 

par les dispositifs, soit 6 000 travailleurs handicapées. Au total pour 2021 ce sont donc 22,5 

aϵ ǉǳƛ ǾƛŜƴŘǊƻƴt en soutien au DEAc. 

 

/ŜǘǘŜ ǇǊƻƎǊŜǎǎƛƻƴ ǎƛƎƴƛŦƛŎŀǘƛǾŜ ƳŀǊǉǳŜ ƭŜ ǎƻǳǘƛŜƴ Řǳ DƻǳǾŜǊƴŜƳŜƴǘ Ŝƴ ŦŀǾŜǳǊ ŘŜ ƭΩŜƳǇƭƻƛ ŘŜǎ 

travailleurs handicapés, dans une période de crise économique particulièrement forte qui 

impacte les travailleurs handicapés 

 

 Un déploiement constant de ces dispositifs qui bénéficient majoritairement aux personnes 

souffrant de troubles psychiques. 

 

[Ŝ ŘŞǇƭƻƛŜƳŜƴǘ Řǳ 59!Ŏ ǎǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ Řǳ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜ ǎŜ ǇƻǳǊǎǳƛǘ ŘŜ Ŧŀœƻƴ ŎƻƴǎǘŀƴǘŜΦ !ǳ ол 

Ƨǳƛƴ нлнлΣ ƻƴ ǊŜŎŜƴǎŀƛǘ ǳƴ ǾƻƭǳƳŜ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜ ǇǊŝs de 3 000 personnes pour 3 493 

entrées et 1 122 employeurs. Si son évolution a été freinée durant la crise sanitaire, le nombre 

ŘΩŜƴǘǊŞŜǎ ƴΩŀ ŎŜǎǎŞ ǘƻǳǘŜŦƻƛǎ ŘŜ ŎǊƻƞǘǊŜΦ 

 

[Ŝǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǉǳƛ ŜƴǘǊŜƴǘ Řŀƴǎ ƭŜ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦ ŘΩŜƳǇƭƻƛ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŞ : 

 

- Sont pour une grande partie des jeunes (45% ont moins de 30 ans) et présentent 

principalement des handicaps de type mental : à 89%, elle présente des troubles psychiques, 

ŘŜǎ ŘŞŦƛŎƛŜƴŎŜǎ ƛƴǘŜƭƭŜŎǘǳŜƭƭŜǎΣ ŘŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ Řǳ ǎǇŜŎǘǊŜ ŘŜ ƭΩŀǳǘƛǎƳŜ ƻǳ ŘŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ ŎƻƎƴƛǘƛŦǎ Τ 

oƴǘ ǳƴ ǘǊŝǎ ŦŀƛōƭŜ ƴƛǾŜŀǳ ŘŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǘ ǎƻƴǘ ǘǊŝǎ ŞƭƻƛƎƴŞŜǎ ŘŜ ƭΩŜƳǇƭƻƛ Υ тл҈ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ 

ŞǘŀƛŜƴǘ ǎŀƴǎ ŜƳǇƭƻƛ ƻǳ ŘŜƳŀƴŘŜǳǊ ŘΩŜƳǇƭƻƛ Ł ƭΩŜƴǘǊŞŜ Τ 

- ¢ǊƻǳǾŜƴǘ ǊŀǇƛŘŜƳŜƴǘ ǳƴ ǇǊŜƳƛŜǊ ŜƳǇƭƻƛΦ рф҈ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǎŀƴǎ ŜƳǇƭƻƛ Ł ƭΩŜƴǘǊŞŜ Řǳ 

dispositif ont trouvé uƴ ŜƳǇƭƻƛ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜ ƭΩ9ƳǇƭƻƛ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŞΦ [ŀ ƳƻƛǘƛŞ ŘΩŜƴǘǊŜ ŜƭƭŜǎ 

ont trouvé un premier emploi en moins de 6 mois ;  

- Parviennent globalement à se maintenir en emploi. Parmi les personnes ayant travaillé depuis 

leur entrée, 61% occupent toujours un emploi au 31/12/2019 et majoritairement avec des 

ŎƻƴǘǊŀǘǎ ŎƭŀǎǎƛǉǳŜǎ όǘȅǇŜ /5L ƻǳ /55ύ Řƻƴǘ ƭΩƛƴǘŜƴǎƛǘŞ Ŝǘ ƭŜ ǘȅǇŜ ŘŜ ǇƻǎǘŜǎ ŜȄŜǊŎŞǎ ǎƻƴǘ ǘǊŝǎ 

variés. 
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Action 3 6 bis  : Faire évoluer le modè le des ESAT pour fluidifier les 

parcours professionnels des travailleurs handicap®s et sôadapter 

à la part croissante des personnes en situation de handi cap 

psychique accueillies   

 

Enjeux et objectifs  
  

Comme le souligne le rapport IGAS-IGF remis aux pouvoirs publics en octobre 2019, le public accueilli 

dans les établissements ou services d'aide par le travail (ESAT) est en cours de recomposition, ce qui 

amène ces établissements et services à adapter leur prise en charge. 

Si les personnes atteintes de déficience intellectuelle représentent toujours en moyenne nationale 

ǇǊŝǎ ŘŜǎ ŘŜǳȄ ǘƛŜǊǎ ŘŜǎ ǘǊŀǾŀƛƭƭŜǳǊǎ ŘΩ9{!¢Σ ƭŜǳǊ ǇƻƛŘǎ ǊŜƭŀǘƛŦ ŘƛƳƛƴǳŜ ǊŀǇƛŘŜƳŜƴǘΦ " ƭΩƛƴǾŜǊǎŜΣ 

ƭΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴ ŎǊƻƛǎǎŀƴǘŜ ŘŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǇǊŞǎŜƴǘŀƴǘ ŘŜǎ ǇŀǘƘƻƭƻƎƛŜǎ ǇǎȅŎƘƛǉǳŜǎ Ŝǘ ŘŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ Řǳ 

comportement constitue une tendance lourde du secteur. Au sein des ESAT, cette population est 

passée de 13,9% en 2001 à 23% en 2014 selon des données de la DREES.  

/Ŝ ǇƻǳǊŎŜƴǘŀƎŜ ŀ ŦƻǊǘŜƳŜƴǘ ŀǳƎƳŜƴǘŞ ŎŜǎ ŘŜǊƴƛŝǊŜǎ ŀƴƴŞŜǎΣ ŎƻƳƳŜ ƭΩƻƴǘ ǎƻǳƭƛƎƴŞ ŘŜ ƴƻƳōǊŜǳȄ 

ǇŀǊǘƛŎƛǇŀƴǘǎ ŀǳȄ ǘǊŀǾŀǳȄ ƛƴƛǘƛŞǎ ǇŀǊ ƭŜ {ŜŎǊŞǘŀǊƛŀǘ ŘΩ9ǘŀǘ ŎƘargé des Personnes Handicapées et conduits 

ǘƻǳǘ ŀǳ ƭƻƴƎ Řǳ ǇǊŜƳƛŜǊ ǎŜƳŜǎǘǊŜ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ нлнмΣ Řŀƴǎ ƭŀ ŎƻƴǘƛƴǳƛǘŞ Řǳ ǊŀǇǇƻǊǘ ǇǊŞŎƛǘŞΣ ŀŦƛƴ 

ŘΩŜȄǇŜǊǘƛǎŜǊ ƭŜǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘŜǎ ǊŜŎƻƳƳŀƴŘŀǘƛƻƴǎ ŘŜǎ ǊŀǇǇƻǊǘŜǳǊǎ Ŝǘ ŘΩŞƭŀōƻǊŜǊ ǳƴ Ǉƭŀƴ Ǿƛǎŀƴǘ Ł 

redynamiser le secteur du travail protégé. 

 
!ǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛΣ ŎŜǘǘŜ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴ ŎƻƴǎǘƛǘǳŜ ŦǊŞǉǳŜƳƳŜƴǘ ǳƴŜ ǇŀǊǘ ǎƛƎƴƛŦƛŎŀǘƛǾŜΣ ǾƻƛǊŜ ƳŀƧƻǊƛǘŀƛǊŜ ŘŜǎ 

personnes accueillies, avec un profil spécifique : les personnes en situation de handicap psychique 

arrivent en général plus tard en ESAT, ont eu, plus souvent, une scolarité et une expérience 

professionnelle antérieure en milieu ordinaire, et ont un niveau moyen de qualification plus élevé que 

le public traditionnel des ESAT.  
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Actions réalisées ou en cours  
 
Les principaux axes du plan de transformation des ESAT présentés lors du comité interministériel du 

ƘŀƴŘƛŎŀǇ ǘŜƴǳ ƭŜ р ƧǳƛƭƭŜǘ нлнм ǎƻǳǎ ƭŀ ǇǊŞǎƛŘŜƴŎŜ Řǳ tǊŜƳƛŜǊ ƳƛƴƛǎǘǊŜΣ ŎƻƴǎǘƛǘǳŜƴǘ ŀǳǘŀƴǘ ŘΩŀǾŀƴŎŞŜǎ 

Ŝǘ ŘΩƻǇǇƻǊǘǳƴƛǘŞǎ ǎǳǇǇƭŞƳŜƴǘŀƛǊŜǎ ǇƻǳǊ ŎŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎΦ 

 

Ce plan comporte trois volets principaux : 

-  Mieux garantir les droits des personnes handicapées en ESAT pour les rapprocher des droits des 

ǎŀƭŀǊƛŞǎ όŘǊƻƛǘǎ ŀǳȄ ŎƻƴƎŞǎ ŜȄŎŜǇǘƛƻƴƴŜƭǎΣ ŘǊƻƛǘ Ł ǳƴŜ ŎƻƳǇƭŞƳŜƴǘŀƛǊŜ ǎŀƴǘŞΧύ Ŝǘ ŦŀŎƛƭƛǘŜǊ ƭŜǳǊ ŀŎŎŝǎ 

effectif à la formation professionnelle, en particulier en rendant éligible au compte personnel de 

formation des actions suivies par ces travailleurs mais qui ne débouchent pas sur une certification ;  

- wŜƴŦƻǊŎŜǊ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŦƭǳƛŘƛŦƛŜǊ ƭŜǎ ǇŀǊŎƻǳǊǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ Ŝƴ ǇǊŞǾƻȅŀƴǘ Ŝƴ ǎƻǊǘƛŜ ŘΩ9{!¢ 

ǳƴ ζ ǇŀǊŎƻǳǊǎ ǊŜƴŦƻǊŎŞ Ŝƴ ŜƳǇƭƻƛ η ǉǳƛ ǇŜǊƳŜǘǘǊŀ Ł ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘŜ ƘŀƴŘƛŎŀǇ ŘΩŞǾƻƭǳŜǊ 

librement en ESAT, en entreprise adaptée, en entreprise ordinaire « classique », et en reconnaissant 

un droit aux allers-retours entre les différents statuts et en rendant possible le cumul entre une activité 

ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜ Ł ǘŜƳǇǎ ǇŀǊǘƛŜƭ Ŝƴ 9{!¢ Ŝǘ ǳƴ ŎƻƴǘǊŀǘ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ Ł ǘŜƳǇǎ ǇŀǊǘƛŜƭ ŀǳǇǊŝǎ ŘΩǳƴ ŜƳǇƭƻȅŜǳǊ 

ƻǊŘƛƴŀƛǊŜ ǇǳōƭƛŎ ƻǳ ǇǊƛǾŞΦ [ΩƻōƧŜŎǘƛŦ Ł ǘŜǊƳŜ Ŝǎǘ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ ŘŜ ǇŜǊƳŜǘǘǊŜ ŀǳȄ 9{!¢ de disposer ou 

ŘΩŀŎŎŞŘŜǊ Ł ǳƴ ǊŞǎŜŀǳ ŘŜ ŎƻƴǎŜƛƭƭŜǊǎ ŘΩƛƴǎŜǊǘƛƻƴ ǎǳǎŎŜǇǘƛōƭŜǎ ŘΩŀƛŘŜǊ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ Ł ƳŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ 

ǎƻƴ ǇǊƻƧŜǘ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭ Ŝǘ ƭŜ Ŏŀǎ ŞŎƘŞŀƴǘ ŘŜ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜǊ Řŀƴǎ ǎƻƴ ƴƻǳǾŜƭ ŜƳǇƭƻƛΣ Ŝƴ ǊŞǇƻƴŘŀƴǘ 

également si nécessaire à des demandes de soǳǘƛŜƴ ŞƳŀƴŀƴǘ ŘŜ ƭΩŜƳǇƭƻȅŜǳǊΦ 

-!ǇǇƻǊǘŜǊ ǳƴ ǎƻǳǘƛŜƴ Ł ƭΩƛƴǾŜǎǘƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘŜǎ 9{!¢ ŀǾŜŎ ƭŀ Ƴƻōƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ мр aϵ ŘŜ ƭΩ;ǘŀǘ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ 
de France Relance pour la modernisation des outils de production et des activités commerciales.  
 
Ce soutien financier pour ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀ ǘǊŀƴǎŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŘŜǎ 9{!¢ όǇŀǊ ŀƴŀƭƻƎƛŜ ŀǳ ŦƻƴŘǎ 

ŘŞŘƛŞ Ł ƭŀ ǘǊŀƴǎŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŜƴǘǊŜǇǊƛǎŜǎ ŀŘŀǇǘŞŜǎύ Ǿŀ ǇŜǊƳŜǘǘǊŜ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ ŘΩŀǇǇƻǊǘŜǊ ǳƴŜ ǊŞǇƻƴǎŜ 

ŀǳȄ ŘƛŦŦƛŎǳƭǘŞǎ ŘŜ ƴƻƳōǊŜǳȄ 9{!¢ ǇƻǳǊ ŎƻƴŎƛƭƛŜǊ ƭŜǳǊ ǾƻŎŀǘƛƻƴ ǇǊŜƳƛŝǊŜ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ médico-

social des travailleurs handicapés avec les contraintes structurelles, économiques et budgétaires 

auxquelles ils sont exposés. Il va permettre à certains ESAT de mener à bien la nécessaire adaptation 

de leurs activités et de leurs outils de production pour répondre à la concurrence.  Ces adaptations 

ŎƻƴǎǘƛǘǳŜǊƻƴǘ ŀǳǘŀƴǘ ŘΩŀǘƻǳǘǎ ǎǳǇǇƭŞƳŜƴǘŀƛǊŜǎ ǇƻǳǊ ǇŜǊƳŜǘǘǊŜ ŀǳȄ 9{!¢ ŘΩŀŎŎŞŘŜǊ Ł ŘŜ ƴƻǳǾŜŀǳȄ 

ƳŀǊŎƘŞǎΣ Ƴŀƛǎ ŀǳǎǎƛ ǇƻǳǊ ŦŀŎƛƭƛǘŜǊ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳ ƳƛƭƛŜǳ ƻǊŘƛƴŀƛǊŜ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ǘǊŀǾŀƛƭƭŜǳǊǎ Řƻƴǘ ƭŜǎ 

activités exercées en ESAT pourront davantage correspondre à celles qui sont proposées et disponibles 

ǎǳǊ ƭŜ ƳŀǊŎƘŞ Řǳ ǘǊŀǾŀƛƭΦ [ŀ ŎǊŞŀǘƛƻƴ ŘŜ ŎŜ ŦƻƴŘǎ Ŝǎǘ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŝǊŜƳŜƴǘ ŀǘǘŜƴŘǳ ǇŀǊ ŘŜǎ ǊŞǎŜŀǳȄ ŘΩ9{!¢ 

Řƻƴǘ ƭŀ ǾƻŎŀǘƛƻƴ ǇǊƛƴŎƛǇŀƭŜ Ŝǎǘ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭƭƛǊ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴes en situation de handicap psychique pour les 

préparer à des évolutions professionnelles, y compris en entreprises, en garantissant si nécessaire un 

droit à réintégration en milieu protégé. 

 

Les différentes mesures du plan de transformation des ESAT, élaborées après plusieurs mois de travaux 

ŀǾŜŎ ƭŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ Řǳ ǎŜŎǘŜǳǊΣ ŀƛƴǎƛ ǉǳΩŀǾŜŎ ŘŜǎ ǘǊŀǾŀƛƭƭŜǳǊǎ ŀŎǘǳŜƭƭŜƳŜƴǘ Ŝƴ ƳƛƭƛŜǳ ǇǊƻǘŞƎŞΣ Ǿƻƴǘ 

şǘǊŜ ǇǊƻƎǊŜǎǎƛǾŜƳŜƴǘ ƳƛǎŜǎ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ Ł ǇŀǊǘƛǊ Řǳ мŜǊ ƧŀƴǾƛŜǊ нлннΦ 

 

[Ŝǎ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛƻƴǎ ƭŞƎƛǎƭŀǘƛǾŜǎ ƻƴǘ ŘΩƻǊŜǎ Ŝǘ ŘŞƧŁ ŞǘŞ ŀŘƻǇǘŞŜǎ Ŝƴ ǇǊŜƳƛŝǊŜ ƭŜŎǘǳǊŜ ǇŀǊ ƭΩ!ǎǎŜƳōƭŞŜ 

nationale dans le cadre du projet de loi relatif à la différenciation, la décentralisation, la 

ŘŞŎƻƴŎŜƴǘǊŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŀ ǎƛƳǇƭƛŦƛŎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀŎǘƛƻƴ ǇǳōƭƛǉǳŜ ƭƻŎŀƭŜ όtW[ о5{ύΦ 5Ŝǎ ŘŞŎǊŜǘǎ Ŝƴ /ƻƴǎŜƛƭ ŘΩ9ǘŀǘ 

ǎƻƴǘ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ Ŝƴ ǇǊŞǇŀǊŀǘƛƻƴΣ ŀƛƴǎƛ ŘŜǎ ƛƴǎǘǊǳŎǘƛƻƴǎ ǇƻǳǊ ƭŜǎ !w{ ǇƻǊǘŀƴǘ ǎǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ Řǳ ǇƭŀƴΣ 

ainsi que sur le FATESAT.  
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Action 37 (ex action 36)  :  Am®liorer lôacc¯s et le maintien des 

personnes dans un logement autonome ou accompagné  

 

Enjeux et objectifs  
 

[ΩŀŎŎŝǎ Ł ǳƴ ƭƻƎŜƳŜƴǘ ŀǳǘƻƴƻƳŜ ƻǳ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŞ ŎƻƴǎǘƛǘǳŜ ƭΩǳƴŜ ŘŜǎ ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ ŘŜ ƭΩƛƴŎƭǳǎƛƻƴ ŘŜǎ 

personnes, de leur rétablissement et de leur qualité de vie la plus possible en milieu ordinaire. Il 

requieǊǘ ǳƴ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŀŘŞǉǳŀǘ ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ ŘΩŞǾŀƭǳŜǊ ƭŜ ƳƻŘŜ ŘŜ ƭƻƎŜƳŜƴǘ ŀǇǇǊƻǇǊƛŞ ŀǳȄ 

ōŜǎƻƛƴǎ Ŝǘ ŀǎǇƛǊŀǘƛƻƴǎ ŘŜ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜΣ Ŝǘ ŘŜ ǊƻƳǇǊŜ ƭΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘΣ ƛƴƘŞǊŜƴǘ Ł ƭŀ ƳŀƭŀŘƛŜ ƳŜƴǘŀƭŜΦ ¦ƴ 

ǊŜƴŦƻǊŎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩƻŦŦǊŜ ŘŜ ƭƻƎŜƳŜƴǘ ŘΩŀŘǊŜǎǎŀƴǘ Ł ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŀȅŀƴǘ ŘŜǎ troubles psychiques, 

ǎΩŀǾŝǊŜ ƴŞŎŜǎǎŀƛǊŜΣ ŀƛƴǎƛ ǉǳŜ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘΩǳƴ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŀŘŞǉǳŀǘ. 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

 [ΩƘŀōƛǘŀǘ ƛƴŎƭǳǎƛŦ 

 

[Ŝ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩƘŀōƛǘŀǘ ƛƴŎƭǳǎƛŦΣ ŘŜǎǘƛƴŞ ŀǳȄ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ƘŀƴŘƛŎŀǇŞŜǎ Ŝǘ ŀǳȄ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ 

ŃƎŞŜǎ Ŧŀƛǎŀƴǘ ƭŜ ŎƘƻƛȄ ŘΩǳƴ ƳƻŘŜ ŘΩƘŀōƛǘŀǘƛƻƴ ǊŜƎǊƻǳǇŞΣ ŜƴǘǊŜ ŜƭƭŜǎ ƻǳ ŀǾŜŎ ŘΩŀǳǘǊŜǎ 

personnes, est une dynamique impulsée par le gouvernement depuis la loi évolution du 

ƭƻƎŜƳŜƴǘΣ ŘŜ ƭΩŀƳŞƴŀƎŜƳŜƴǘ Ŝǘ Řǳ ƴǳƳŞǊƛǉǳŜ όƭƻƛ 9[!bύ Řǳ но ƴƻǾŜƳōǊŜ нлмуΦ /Ŝ ƳƻŘŜ 

ŘΩƘŀōƛǘŀǘΣ ŀƭǘŜǊƴŀǘƛǾŜ Ł ƭŀ ǾƛŜ ŀǳ ŘƻƳƛŎƛƭŜ ζ ŎƭŀǎǎƛǉǳŜ η Ŝǘ Ł ƭΩŜƴǘǊŞŜ Ŝƴ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΣ Ŝǎǘ 

ŀǎǎƻǊǘƛ ŘΩǳƴ ǇǊƻƧŜǘ ŘŜ ǾƛŜ ǎƻŎƛŀƭŜ Ŝǘ ǇŀǊǘŀƎŞŜΦ /ŜǘǘŜ ƻŦŦǊŜ ƛƴƴƻǾŀƴǘŜ ǇŜǳǘ ǎΩŀŘŀǇǘŜǊ ŀǳȄ ōŜǎƻƛƴǎ 

spécifiques des personnes en situation de handicap psychique, tout en luttant contre leur 

isolement grâce à un accompagnement pérenne et de qualité.  

  

La loi ELAN a notamment permis la création du forfait habitat inclusif, attribué aux porteurs 

de projets par les ARS via un appel à candidatures, et destiné à couvrir les fǊŀƛǎ ŘΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ ŘŜ 

ƭΩƘŀōƛǘŀǘ Ŝƴ ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ ƭŜ ǊŜŎǊǳǘŜƳŜƴǘ ŘΩǳƴ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭ ŎƘŀǊƎŞ ŘΩŀƴƛƳŜǊ ŎŜ ǇǊƻƧŜǘ ŘŜ ǾƛŜ 

sociale et partagée. [Ŝ ǎƻǳǘƛŜƴ ŦƛƴŀƴŎƛŜǊ ŘŜ ƭΩ9ǘŀǘ ǊŜƭŀǘƛŦ ŀǳ ŦƛƴŀƴŎŜƳŜƴǘ ŘŜ ŎŜ ŦƻǊŦŀƛǘ ǎΩŜǎǘ ŞƭŜǾŞ 

Ł мрaϵ Ŝƴ нлмфΣ нрaϵ Ŝƴ нлнл Ŝǘ нрaϵ Ŝƴ нлнм. Au 1er octobre 2021, au moins 371 projets 

ŀǾŀƛŜƴǘ ŘŞƧŁ ŞǘŞ ŦƛƴŀƴŎŞǎ ǇŀǊ ƭŜ ŦƻǊŦŀƛǘ Ƙŀōƛǘŀǘ ƛƴŎƭǳǎƛŦ ǎǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ Řǳ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜ. 

  

Suite au rapport de la mission Piveteau et Wolfrom ǎǳǊ ƭΩƘŀōƛǘŀǘ ƛƴŎƭǳǎƛŦ (« Demain je pourrai 

ŎƘƻƛǎƛǊ ŘΩƘŀōƛǘŜǊ ŀǾŜŎ Ǿƻǳǎ »), la loi de financement de la sécurité sociale de 2021 a prévu une 

disposition visant à mettre en place au sein des départements une nouvelle aide à la vie 

partagée (AVP), Ǿƛŀ ƭΩƛƴǎŎǊƛǇǘƛƻƴ ŘŜ ŎŜǘǘŜ ƴƻǳǾŜƭƭŜ ǇǊŜǎǘŀǘƛƻƴ Řŀƴǎ ƭŜ ǊŝƎƭŜƳŜƴǘ ŘŞǇŀǊǘŜƳŜƴǘŀƭ 

ŘΩŀƛŘŜ ǎƻŎƛŀƭŜ ŘŜǎ ŘŞǇŀǊǘŜƳŜƴǘǎ ǾƻƭƻƴǘŀƛǊŜǎΦ [Ω!±t est ƻŎǘǊƻȅŞŜ Ł ǘƻǳǘ Ƙŀōƛǘŀƴǘ ŘΩǳƴ ζ Ƙŀōƛǘŀǘ 

inclusif » dont le porteur a passé, pour cet habitat, une convention avec le département. Elle 

remplace alors le forfait habitat inclusif. 

 

Une mesure « starter » a démarré en 2021, afin de mettre en place cette aide à la vie partagée, 

en assurant, sur une durée limitée, une couverture partagée de son coût entre les 

départements et la CNSA. пaϵ ƻƴǘ ŀƛƴǎƛ ŞǘŞ ŘŞƭŞƎǳŞǎ ŀǳȄ ŘŞǇŀǊǘŜƳŜƴǘǎ ǇŀǊ ƭŀ /b{! Ŝƴ нлнмΣ 

notamment dŀƴǎ ƭŜǎ ф ŎƻƴǎŜƛƭǎ ŘŞǇŀǊǘŜƳŜƴǘŀǳȄ ǉǳƛ ƻƴǘ ŘΩƻǊŜǎ Ŝǘ ŘŞƧŁ ǎƛƎƴŞ ƭΩŀŎŎƻǊŘ ǊŜƭŀǘƛŦ Ł 

ƭΩ!±tΣ ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ ƭŜ ŦƛƴŀƴŎŜƳŜƴǘ ŘŜ ннс Ƙŀōƛǘŀǘǎ ƛƴŎƭǳǎƛŦ όŘƻƴǘ ту ǇǊŞŎŞŘŜƳƳŜƴǘ ŦƛƴŀƴŎŞǎ 

ǇŀǊ ƭŜ CILύΦ  tƻǳǊ ǇƻǳǊǎǳƛǾǊŜ ƭŜ ŘŞǇƭƻƛŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩƘŀōƛǘŀǘ ƛƴŎƭǳǎƛŦ ǎǳǊ ƭŜǎ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜs, il est prévu 
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Řŀƴǎ ƭŜ ǇǊƻƧŜǘ ŘŜ ƭƻƛ ŘŜ ŦƛƴŀƴŎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀ ǎŞŎǳǊƛǘŞ ǎƻŎƛŀƭŜ ǳƴ ōǳŘƎŜǘ ŘŜ прaϵ ǇƻǳǊ нлннΣ ŘŞŘƛŞ 

ŀǳ ŦƛƴŀƴŎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩŀƛŘŜ Ł ƭŀ ǾƛŜ ǇŀǊǘŀƎŞŜ Ŝǘ Řǳ ŦƻǊŦŀƛǘ Ƙŀōƛǘŀǘ ƛƴŎƭǳǎƛŦΦ  

9ƴ ǇŀǊŀƭƭŝƭŜΣ ŀŦƛƴ ŘŜ ŦŀŎƛƭƛǘŜǊ ƭŀ ŎƻƴŎǊŞǘƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇǊƻƧŜǘǎ ŘΩƘŀōƛǘat inclusifs dans les villes 
participantes au programme « Petites Villes de demain ηΣ ǇƛƭƻǘŞ ǇŀǊ ƭΩ!ƎŜƴŎŜ bŀǘƛƻƴŀƭŜ ŘŜ ƭŀ 
/ƻƘŞǎƛƻƴ ŘŜǎ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜǎ ό!b/¢ύΣ ǳƴ ŀǇǇŜƭ Ł ƳŀƴƛŦŜǎǘŀǘƛƻƴ ŘΩƛƴǘŞǊşǘ ŀ ŞǘŞ ƭŀƴŎŞ ƭŜ нр ƻŎǘƻōǊŜ 
2021. Intitulé la Fabrique à projet, il poursuit 3 objectifs :  
 

- Une mise en visibilité des terrains prêts à accueillir des projets ;  

- Un accompagnement en ingénierie des porteurs, avec un financement en 2022 de 

мΣрaϵ ;  

- Un soutien local à la carte. 

 

En parallèle, la DGCS continue de mener, en ƭƛŜƴ ŀǾŜŎ ƭŜǎ ƳŜƳōǊŜǎ ŘŜ ƭΩhōǎŜǊǾŀǘƻƛǊŜ ŘŜ 

ƭΩƘŀōƛǘŀǘ ƛƴŎƭǳǎƛŦΣ ŘŜǎ ǘǊŀǾŀǳȄ Ǿƛǎŀƴǘ Ł ƭŜǾŜǊ ƭŜǎ ŦǊŜƛƴǎ ŀǳ ŘŞǇƭƻƛŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩƘŀōƛǘŀǘ ƛƴŎƭǳǎƛŦΣ ŀǾŜŎ 

la création de groupes de travail thématiques au 1er semestre 2022. 

 

 La Stratégie quinquennale pour le Logement ŘΩŀōƻǊŘ Ŝǘ ƭŀ ƭǳǘǘŜ ŎƻƴǘǊŜ ƭŜ ǎŀƴǎ-abrisme. 

[Ŝ Ǉƭŀƴ ǉǳƛƴǉǳŜƴƴŀƭ ǇƻǳǊ ƭŜ ƭƻƎŜƳŜƴǘ ŘΩŀōƻǊŘ Ŝǘ ƭŀ ƭǳǘǘŜ ŎƻƴǘǊŜ ƭŜ ǎŀƴǎ-abrisme (2018-2022), 

annoncé par le Président de la République le 11 septembre 2017 à Toulouse, propose une réforme 

ǎǘǊǳŎǘǳǊŜƭƭŜ ŘŜ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳ ƭƻƎŜƳŜƴǘ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǎŀƴǎ ŘƻƳƛŎƛƭŜ ǎǘŀōƭŜ, parmi lesquelles 

ƴƻƳōǊŜ ŘΩŜƴǘǊŜ ŜƭƭŜǎ ǎƻǳŦŦǊŜƴǘ ŘŜ ǘǊƻǳōƭŜǎ ǇǎȅŎƘƛǉǳŜǎΦ Lƭ ǎΩŀƎƛǘ ŘŜ ǇŀǎǎŜǊ ŘΩǳƴŜ ǊŞǇƻƴǎŜ 

ŎƻƴǎǘǊǳƛǘŜ Řŀƴǎ ƭΩǳǊƎŜƴŎŜ ǎΩŀǇǇǳȅŀƴǘ ƳŀƧƻǊƛǘŀƛǊŜƳŜƴǘ ǎǳǊ ŘŜǎ ǇƭŀŎŜǎ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ŀǾŜŎ ŘŜǎ 

parcours souvent longs et coûteux, à un accès direct au logement avec un accompagnement social 

adapté aux besoins des personnes. Déployé sur 46 territoires ŘŜ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŀŎŎŞƭŞǊŞŜ, 235 

000 personnes ont eu accès au logement depuis le lancement du plan. Dédiées au logement 

ǇŞǊŜƴƴŜ ŘŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŀǳ ƭƻƴƎ ǇŀǊŎƻǳǊǎ ŘΩŜȄŎƭǳǎƛƻƴ 4 362 places en pensions de famille et 

résidences accueil ont été ouvertes depuis 2017.  {Ωȅ ŀƧƻǳǘŜ ƭΩŜȄǘŜƴǎƛƻƴ Řǳ ŘƛǎǇƻǎƛtif « Un chez soi 

ŘΩŀōƻǊŘ η Ŝǘ ζ¦ƴ ŎƘŜȊ ǎƻƛ ŘΩŀōƻǊŘ ƧŜǳƴŜǎη 

 

Le dispositif Un chez-ǎƻƛ ŘΩŀōƻǊŘΣ ƭŀƴŎŞ Ŝƴ нлмм ŀ ŦşǘŞ ǎŜǎ ŘƛȄ ŀƴǎ ƭΩŀƴ ŘŜǊƴƛŜǊΦ Lƭ ǾƛǎŜ Ł ǇǊƻǇƻǎŜǊ 

un logement directement depuis la rue à des personnes sans domicile présentant des troubles 

psychiatriques sévères moyennant un accompagnement intensif et pluridisciplinaire à leur 

domicile. Adossé lors de son lancement à une recherche indépendante, il a montré son efficience 

et a été pérennisé. 9ƴǘǊŜ нлму Ŝǘ нлнн ŎΩŜǎǘ он ǎƛǘŜǎ ƻǳǾŜǊǘǎ ǇƻǳǊ нртл ǇƭŀŎŜǎ Ŝƴ Crance 

métropolitaine et sur deux territoires ultramarins. 

Deux axes ont complété le déploiement initial : 

¶ [ΩŜǎǎŀƛƳŀƎŜ Ŝƴ ǾƛƭƭŜ ƳƻȅŜƴƴŜ Ŝǘ ȊƻƴŜ ǎŜƳƛ-urbaine pour permettre un égal accès à tous sur le 

territoire au dispositif. Un modèle à 55 places permet de ƳŀƛƴǘŜƴƛǊ ƭΩŜŦŦƛŎŀŎƛǘŞ Ŝǘ ƭŜ ƳƻŘŝƭŜ 

économique.  

¶ [Ŝ ƭŀƴŎŜƳŜƴǘ ŘΩǳƴŜ ŜȄǇŞǊƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴ ζ Un chez-ǎƻƛ ŘΩŀōƻǊŘ ƧŜǳƴŜǎ » sur Lille et Toulouse (50 

jeunes par site) pour 3 ans afin de déterminer sΩil faut un accompagnement spécifique pour ce 

public, notamment pour ƭΩŀŎŎŝǎ Ł ƭΩŜƳǇƭƻƛ Ŝǘ le développement des compétences psychosociales.  

tƻǳǊ ƭŜǎ ǇǊƻŎƘŀƛƴŜǎ ŀƴƴŞŜǎΣ ŎΩŜǎǘ ƭŜ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜƳŜƴǘ Řǳ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ƧŜǳƴŜǎ ǉǳƛ ǎŜƳōƭŜ şǘǊŜ 

très efficace - les résultats de son évaluation est prévue pour 2023 -  ainsi que le déploiement de 

nouveaux sites en ville moyenne et les travaux en cours pour un modèle en zone rurale. 
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Actions  :  
 

Aller à la rencontre des publics les plus vulnérables.  

 

Action 38 (ex -action37)  : Am®liorer lôaccompagnement m®dico-

social des personnes ayant des troubles psychiques sévères et 

persistants, en situation de rupture s de parcours ou de non -

recours  

 

Enjeux et objectifs  
 

Une part importante des publics en situation de précarité souffre de troubles psychiques et/ou 
addictologiques, avec un fort ǎŜƴǘƛƳŜƴǘ ŘΩŀōŀƴŘƻƴ Ŝǘ ŘΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘΦ /ƻƳƳŜ ǳƴ ŎŜǊŎƭŜ ǾƛŎƛŜǳȄΣ ƭŀ 
pauvreté et, à plus forte raison, la rue, constituent un risque aggravant de ces pathologies. La crise 
sanitaire a encore aggravé cette situation en augmentant les symptômes anxio-dépressifs chez des 
personnes déclarant une situation financière difficile (qui ont plus que doublé pendant le 
confinement), celles de catégories socioprofessionnelles les moins favorisées ou encore celles vivant 
en promiscuité, traduisant ainsi un creusement des inégalités de santé en situation de confinement9.  

Cependant, leur accès aux soins et aux accompagnements sociaux et médico-sociaux requis est rendu 

difficile du fait de ōŀǊǊƛŝǊŜǎ ǇǎȅŎƘƻƭƻƎƛǉǳŜǎΣ ŎǳƭǘǳǊŜƭƭŜǎΣ ƭƛƴƎǳƛǎǘƛǉǳŜǎΣ ŦƛƴŀƴŎƛŝǊŜǎΣ ŘΩŀŎŎŜǎǎƛōƛƭƛǘŞ ŜǘŎΦ, 

au-delà des problématiques de renoncement aux soins par déni ou méconnaissance de leur 

pathologie, crainte de la stigmatisation, inadaptation sociale ou au contraire isolement socialΧ 

Parmi ces personnes, certaines peuvent être repérées par différents acteurs, notamment du champ 

ŘŜ ƭΩƛƴŎƭǳǎƛƻƴ ǎƻŎƛŀƭŜΣ ƭƻǊǎǉǳΩŜƭƭŜǎ ǎƻƴǘ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ƻǳ Ŝƴ ǾƻƛŜ ŘŜ ǇǊŞŎŀǊƛǎŀǘƛƻƴΣ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ǊŞŎǳǊǊŜƴǘŜ 

ŘΩƛƴŀŘŀǇǘŀǘƛƻƴ Ł ƭΩŜƳǇƭƻƛΣ ƻǳ ŀŦŦǊƻƴǘŜƴǘ ŘŜǎ ŘƛŦŦƛŎǳƭǘŞǎ ŘŜ ƳŀƛƴǘƛŜƴ Řŀƴǎ ƭŜǳǊ ƭƻƎŜƳŜƴǘΧEt des 

réponses spécifiques doivent leur être apportées, qui ǎΩŀǇǇǳƛŜƴǘ sur des stratégies proactives pour 

ŀƭƭŜǊ Ł ƭŜǳǊ ǊŜƴŎƻƴǘǊŜ Ŝǘ ǎǳǊ ǳƴŜ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘƛƻƴ ǊŜƴŦƻǊŎŞŜ ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ ŀŎǘŜǳǊǎ Řǳ ǎƻƛƴ Ŝǘ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ 

médico-social et social. 

 

Actions réalisées ou en cours  
 

Dès fin 2020, le soutien ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǇǊŞŎŀƛǊŜǎ Ŝƴ ǎƻǳŦŦǊŀƴŎŜ ǇǎȅŎƘƛǉǳŜ ǎΩŜǎǘ ŀŎŎǊǳ ƎǊŃŎŜ ŀǳ 

ǾŜǊǎŜƳŜƴǘ ŘŜ мл Ƴƛƭƭƛƻƴǎ ŘΩŜǳǊƻǎ Řǳ {ŞƎǳǊ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ǇƻǳǊ ǊŜƴŦƻǊŎŜǊ ƭŜǎ ŞǉǳƛǇŜǎ ƳƻōƛƭŜǎ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ 

ǇǊŞŎŀǊƛǘŞ ό9attύΦ /Ŝǎ ŞǉǳƛǇŜǎ ŜŦŦŜŎǘǳŜƴǘ ƭŜ ǊŜǇŞǊŀƎŜ Ŝǘ ƭΩƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴ ǇƻǳǊ ǳƴŜ ǇǊƛǎŜ en charge des 

ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ ǎƻǳŦŦǊŀƴŎŜ ǇǎȅŎƘƛǉǳŜ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘΩŜȄŎƭǳǎƛƻƴ ƻǳ ŘŜ ǇǊŞŎŀǊƛǘŞΣ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ Ł ƭŀ ǊǳŜ Ŝǘ Ŝƴ 

ŎŜƴǘǊŜ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘΦ 9ƭƭŜǎ ŀǇǇƻǊǘŜƴǘ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ ǳƴ ǎƻǳǘƛŜƴ όŎƻƴǎŜƛƭǎΣ ǎŜƴǎƛōƛƭƛǎŀǘƛƻƴǎ Ŝǘ 

ŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎΧύ ŀǳȄ ŀŎǘŜǳǊǎ ǎƻŎƛŀǳȄΣ ƳŞŘƛŎƻ-sociaux et sanitaires accueillant ces publics. 140 EMPP sont 

ŀŎǘǳŜƭƭŜƳŜƴǘ ǊŞǇŀǊǘƛŜǎ ǎǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ Řǳ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜΣ ayant permis la prise en charge en 2019 de plus de 

оо ллл ǇŜǊǎƻƴƴŜǎΦ [Ŝǎ ŎǊŞŘƛǘǎ ƛǎǎǳǎ Řǳ {ŞƎǳǊ ŘŜ ƭŀ {ŀƴǘŞ ƻƴǘ ǇŜǊƳƛǎ ŘΩŞǘƻŦŦŜǊ ŎŜǎ ŞǉǳƛǇŜǎ Ŝƴ 

augmentant leur personnel pour une prise en charge accrue des personnes en souffrance, et de créer 

                                                           
9 Enquête Coviprev de Santé Publique France 
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de nouvelles EMPP dans les départements encore non couverts (15 départements étaient recensés 

comme étant encore non couverts au 31 décembre 2020).  

Début 2022, une ƴƻǳǾŜƭƭŜ ǊŞǇƻƴǎŜ ŘΩŀƳǇƭŜǳǊ ǎŜǊŀ ŀǇǇƻǊǘŞŜ ŀǾŜŎ ƭŜ ǾŜǊǎŜƳŜƴǘ ǎǳǊ ǘǊƻƛǎ ŀƴǎ ŘŜ ол 

Ƴƛƭƭƛƻƴǎ ŘΩŜǳǊƻǎ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜǎ !ǎǎƛǎŜǎ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜ όƳŜǎǳǊŜ ф ŘŜǎ !ǎǎƛǎŜǎύ : au total 500 

ǇǎȅŎƘƻƭƻƎǳŜǎ Ŝǘ ƛƴŦƛǊƳƛŜǊǎ ǎŜǊƻƴǘ ǊŜŎǊǳǘŞǎ ǇƻǳǊ ƛƴǘŜǊǾŜƴƛǊ Řŀƴǎ ƭŜǎ ƭƛŜǳȄ ŘΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ. 

Ces professionnels, en lien avec les gestionnaires de ces structures, pourront ainsi tisser un lien de 

ŎƻƴŦƛŀƴŎŜ ŀǾŜŎ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎΣ ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ ŘŜ ƭƛōŞǊŜǊ ƭŜǳǊ ǇŀǊƻƭŜΣ ƭŜǎ ŘŞŎƘŀǊƎŜǊ ŘΩǳƴŜ ǇŀǊǘƛŜ ŘŜǎ 

problématiques qui pèsent sur leur santé mentale et les orienter le cas échéant vers une prise en 

charge adaptée dans le système de soins. 

 
Les personnes en situation de précarité bénéficient par ailleurs de nombreuses mesures à destination 

de la population générale, telles que : le recrutement de 200 psychologues dans les centres et maisons 

de santé pluri-professionnels ; le « chèque psy » pour les étudiants, puis prochainement, la prise en 

ŎƘŀǊƎŜ ǇŀǊ ƭΩ!ǎǎǳǊŀƴŎŜ ƳŀƭŀŘƛŜ ŘΩǳƴŜ ǇǊŜǎǘŀǘƛƻƴ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ǇǎȅŎƘƻƭƻƎƛǉǳŜ ǊŞŀƭƛǎŞŜ ǇŀǊ ǳƴ 

psychologue en ville (Mesure 18 des Assises) ; le développement de la pair-aidance, etc.  

Localement, des actions à destination des plus fragiles sont également portées dans le cadre des 

projets territoriaux de santé mentale (PTSM) pour faciliter à terme leur intégration dans le parcours 

de soins. 

9ƴŦƛƴΣ ƭŀ IŀǳǘŜ !ǳǘƻǊƛǘŞ ŘŜ {ŀƴǘŞ όI!{ύ ŀ Ƴƛǎ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘŜǎ ǘǊŀǾŀǳȄ ǇƻǳǊ ŎƻƴǘǊƛōǳŜǊ Ł ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ 

ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ Ŝǘ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ ƎǊŀƴŘŜ ǇǊŞŎŀǊƛǘŞ ǇǊŞǎŜƴǘŀƴǘ ŘŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ 

psychiques et/ou une souffrance psychique. La HAS répond à une saisine de la Direction générale de 

ƭŀ ŎƻƘŞǎƛƻƴ ǎƻŎƛŀƭŜ ό5D/{ύ Ŝƴ ǾǳŜ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘŜ ǊŜŎƻƳƳŀƴŘŀǘƛƻƴǎ ŘŜ ōƻƴƴŜ ǇǊŀǘƛǉǳŜ ǎǳǊ ƭŜ 

thème de la précarité et de la santé mentale. 
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ANNEXE FINANCIERE 
(Extrait Dossier de Presse des Assises de santé mentale et de la psychiatrie) 
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Coût des nouvelles mesures des 

Assises de la Santé Mentale et de la Psychiatrie 
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