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1'— litat des lieux en Hrance
« psychiatrie et exclusion sociale »



32% trouble psychiatrique severe ( 40% 18-25 ans)

1131 9% psychose Pop gén 1-2% (17 % 18-25 ans)
7% depriession Pop gén 4,2.% (9% 1825 ans)
12% anxicte Popigen 5% (17 % 18-25 ans)
21 % Tirbl personnalite Popigen 4 % (32 % 18-25ans)
3% risque suicidaire moyen ou eleve (17 % 18-25ans)
29 % addictions, : 20% : alcool ; 16 %) cannabis
38 % 18-25 ans 20 % : dependants, 25% : cannabis, 6%, : cocaine

70% deja eu contact aux soins : 25% deja hospitalises dont 18% sous contrainte

75% ayant eu un suivi ne 1”ont plus : 40% psychotiques

Sur les 32%

25% jamais eu recours aux soins, 18% suivis lors de I”enquéte

Sur les 13% de psychotiques

49% conduite addictive,
30% alcool,
30% cannabis
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2 — Comment faire ?
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1 - Equipes Mobiles
specialisees en
Psychiatrie-Précarité

EMPP




Perray-Vaucluse - Henri Ey

Sainte Anne




Equipes Mobiles Psychiatrie-Precarité

ACCES AU SOINS
PSYCHIATRIQUES

-
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ILes missions des Equipes Mobiles

1 - En direction
des personnes en situation de precarite et d’exclusion

" Permanences dans des lieux sociaux
" [nterventions mobiles, maraudes
" Entretiens individuels
= Accueil, orientation et accompagnement
préparation a 1’hospitalisation
aux sorties d’hospitalisation
= Groupes d’échanges ou de parole
= Ateliers therapeutiques



ILes missions des Equipes Mobiles

1 - En direction des personnes en situation de précarite et d’exclusion

2 - En direction

des acteurs de premiere ligne
® Formations sur psychiatrie-précarité

= Actions de reconnaissance,
d’echanges de pratiques et de savoirs

" Travail en réseau a partir de situations cliniques

" Soutien des equipes (information, conseil, supervision)



2 — Permanence d”Acces
aux Soins de Sante
en milieu psychiatrique




PASS-PSy. .... « en milieu psychiatrique »

ACCES AU SOINS SOMATIQUES ET AUX DROITS DES
PATIENTS SUIVIS EN PSYCHIATRIE

Services sociaux PASS Généraliste
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Services sociaux



3 — Expéerimentation
Acces aux Droits en Santé
Mentale



Acces aux Droits en Sante Mentale

ACCES AUX DROITS

Services sociaux
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Services sociaux



4 — Experimentation
« un chez soi d’abord »
pour les malades mentaux

HOUSING FIRST



Un chez so1 d”abord
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Services sociaux



Un toit SEUL ne suffit pas

Un accompagnement social SEUL
ne suffit pas

Un suivi medical SEUL
ne suffit pas



Aider la personne

a4 retrouver un état conscient

pour faire SON choix
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