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Une fois lŜǎ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦǎ ǇǊŞǎŜƴǘŞǎΣ ƛƭ Ŝǎǘ ƛƴǘŞǊŜǎǎŀƴǘ ŘΩƻōǎŜǊǾŜǊ ƭŜǳǊ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ǎǳǊ ƭŜǎ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜǎ 
Ŝǘ ƭŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀǊƛŀǘǎ ǉǳΩƛƭǎ ǎǳǎŎƛǘŜƴǘ ƻǳ ƴƻƴΦ tƻǳǊ ŎŜƭŀΣ ǳƴŜ ŀƴŀƭȅǎŜ ǇƻǳǎǎŞŜ ŘŜ р ǎŜŎǘŜǳǊǎ ŘŜ 
psychiatrie publique a été menéeΦ 9ƭƭŜ ǇŜǊƳŜǘ ŘΩƛƭƭǳǎǘǊŜǊ ƭŀ ŘƛǾŜǊǎƛǘŞ ŘŜǎ ƻŦŦǊŜǎ ŘŜ ǎƻƛƴ Ŝǘ 
ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŀƛƴǎƛ ǉǳŜ ŘŜǎ ƳƻŘŀƭƛǘŞǎ ŘŜ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘƛƻƴ ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘǎ ŀŎǘŜǳǊǎ Ŝƴ ǇǊŞǎŜƴŎŜ 
sur les territoires. 
 
¦ƴŜ ǾƛƎƛƭŀƴŎŜ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŝǊŜ ŀ ŞǘŞ ŀǇǇƻǊǘŞŜ ǘƻǳǘ ŀǳ ƭƻƴƎ ŘŜ ƭΩŞǘǳde et dans le cadre du comité de 
pilotage afin que les 5 secteurs sélectionnés soient représentatifs de la diversité des problématiques, 
réalités socio-ŞŎƻƴƻƳƛǉǳŜǎΣ ƎŞƻƎǊŀǇƘƛǉǳŜ ǉǳŜ ƭΩƻƴ ǇŜǳǘ ǘǊƻǳǾŜǊ Ł ƭΩŞŎƘŜƭƭŜ ǊŞƎƛƻƴŀƭŜΦ 
 
[Ŝ ŎƘƻƛȄ ŘŜ ƭΩŞŎƘŜƭƭŜ ŘŜǎ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜǎ ŜȄǇŜǊǘƛǎŞǎ ŀ ǉǳŀƴǘ Ł ƭǳƛ ǎƻǳƭŜǾŞ ƴƻƳōǊŜ ŘŜ ǉǳŜǎǘƛƻƴǎΦ [ΩƛŘŞŜ ŘŜ 
départ était de partir de cette échelle du secteur, mais celle-Ŏƛ ƴŜ ŎƻǊǊŜǎǇƻƴŘ Ǉŀǎ Ł ƭΩŞŎƘŜƭƭŜ ŘŜs 
bassins de vie, ou à celle du recrutement des établissements sociaux ou médico-sociaux. Cependant il 
ŀǇǇŀǊŀƞǘ ǉǳŜ ƭŜ ǎŜŎǘŜǳǊ ǊŜǎǘŜ ƭŜ ƭƛŜǳ ŘΩŀƳƻǊŎŜ ŘŜ ǇǊƻƧŜǘǎ ƻǳ ŘŜ ŘȅƴŀƳƛǉǳŜǎ ǊŜƭŀǘƛǾŜǎ ŀǳȄ ƳƻŘŜǎ 
ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜ ŎŜ ǇǳōƭƛŎΦ [Ŝ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜƳŜƴǘ ŘŜ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŝǊŜ ƻǳ ƴƻƴ ŘŜ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ 
charge des personnes, de partenariats, repose en effet en grande partie sur ƭΩŀŎǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜ 
du médecin chef de secteur. 
 
/ŜǘǘŜ ǉǳŜǎǘƛƻƴ ǘŜǊǊƛǘƻǊƛŀƭŜ ǊŜǇǊŞǎŜƴǘŜ ŘƻƴŎ Ł ŜƭƭŜ ǎŜǳƭŜ ǳƴŜ ǇǊƻōƭŞƳŀǘƛǉǳŜ ǉǳΩƛƭ ǎΩŀƎƛǊŀ ŘŜ 
développer un peu plus loin. 
 
 

***  
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5.1  « LES TERRES DUNKERQUOISES » 
 

Le secteur 59 G02 recouvre un territoire composé de plusieurs petites villes (Capelle la Grande, 
Petite-Synthe, .ŜǊƎǳŜǎΣ /ƻǳŘŜƪŜǊǉǳŜΣ ²ƛƳƛƭƭŜύΦ /ΩŜǎǘ ǳƴ ōŀǎǎƛƴ ŘŜ ǾƛŜ rural, avec une faible densité 
de population, assez jeune.  
[ΩŞǉǳƛǇŜ Řǳ ǎŜŎǘŜǳǊ ŘŜ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ŀ accompagné en 2007 une file active de 1374 personnes pour 
une ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴ ƎƭƻōŀƭŜ ŘΩŜƴǾƛǊƻƴ сн 000 habitants.  
[Ŝ ǎŜŎǘŜǳǊ рфDлн ŀ ǳƴŜ ŦƻǊǘŜ ƛŘŜƴǘƛǘŞ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛǉǳŜΣ ŘŜ ǇŀǊ ƭŀ ǇǊƻȄƛƳƛǘŞ ŘŜ ƭΩ9t{a [ƛƭƭŜ aŞǘǊƻǇƻƭŜΦ  
LΩƻŦŦǊŜ de soin  ǎΩƻǊƎŀƴƛǎŜ ŀǳǘƻǳǊ ŘŜ ŘƛŦŦŞǊŜƴtes structures et dispositifs : 

- La clinique « [Ŝ bƻƳōǊŜ ŘΩhǊ » Υ ƭƛŜǳ ŘΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ Řǳ ǎŜŎǘŜǳǊΣ en HL, HO, HDT (30 
places), avec une durée moyenne de séjour de 35.4 jours 

- [Ωŀccueil familial thérapeutique (4 places) 
- 2 CMP (avec une file active totale en 2007 de 662 personnes pour le CMP de Dunkerque et 

celui de Bergues) 
- 1 hôpital de jour intersectoriel à Dunkerque 
- 1 CATTP à Capelle la Grande et une antenne à Bergues qui ont eu en 2007 une file active de 

80 patients 
- Création en avril 2008 de 10 appartements thérapeutiques à Bergues  dont deux pour 
ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ Ŝƴ ŀƳƻƴǘ ŀǾŀƴǘ ƛƴǘŞƎǊŀǘƛƻƴ ŀǇǇŀǊǘ ǘƘŞǊŀǇŜǳǘƘƛǉǳŜ 

- tǊƻƧŜǘ ŘŜ ŎǊŞŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ŦƛƭƛŝǊŜ ŘΩƛƴǎŜǊǘƛƻƴ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜ qui permettrait de travailler à la 
Ŧƻƛǎ ǎǳǊ ƭΩŀŎŎŝǎ Ŝǘ ƭŜ ƳŀƛƴǘƛŜƴ Řŀƴǎ ƭΩŜmploi, tout en prenant en compte la fluctuation des 
troubles. Ce projet repose sur un travail en partenariat entre un infirmier formé à la 
réinsertion sociale et un médecin de la médecine du travail. 

- Le secteur dispose également par le biaiǎ ŘŜ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀtion Promouvoir de 25 appartements 
associatifs et de 4 maisons communautaires. 

Parallèlement à ces dispositifs émanant du secteur soignant, les personnes en situation de handicap 
ǇǎȅŎƘƛǉǳŜ ǇŜǳǾŜƴǘ ōŞƴŞŦƛŎƛŜǊ ŘŜ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ǘǳǘŞƭŀƛǊŜ !RIANE. Il existe 
également à Grande-Synthe (donc en dehors du secteur 59G02) un GEM parfaitement reconnu par 
ƭŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƳŜƴǘŀƭŜΣ Ƴŀƛǎ ǎƻƴ ŜƳǇƭŀŎŜƳŜƴǘ ŞƭƻƛƎƴŞ ǇƻǎŜ ŘŜǎ ǇǊƻōƭŝƳŜǎ ŘΩŀŎŎŝǎ 
ŀǳȄ ǳǎŀƎŜǊǎ Řǳ ǎŜŎǘŜǳǊΦ 5ŀƴǎ ƭΩƛŘŞŀƭΣ ƭŜ ƳŞŘŜŎƛƴ ŎƘef souhaiterait pouvoir en créer un dans son 
secteur. Enfin, le dispositif ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ǾŜǊǎ ƭΩŜƳǇƭƻƛ ŘŜ ƭΩ!D9CLtI « THEMPO » quant à lui 
ƴΩest pas accessible sur le territoire dunkerquois. 
 
Lƭ ŜȄƛǎǘŜ Řŀƴǎ ŎŜ ǎŜŎǘŜǳǊ ǳƴŜ ǇǊƻŦƻƴŘŜ ǾƻƭƻƴǘŞ ŘŜ ǎΩƛƴǎŎǊƛǊŜ dans une dynamique de partenariat avec 
les acteurs médico-sociaux du territoire Υ !C9WLΣ tŀǇƛƭƭƻƴǎ .ƭŀƴŎǎΣ ŦƻȅŜǊǎ {hb!/h¢w!ΧΦ /Ŝƭǳƛ-ci 
ǎΩŀƳƻǊŎŜ Řŀƴǎ ǳƴ ǇǊŜƳƛŜǊ ǘŜƳǇǎ ǇŀǊ le travail de liaison que développent les 2 assistants de service 
social du secteur de psychiatrie, qui travaillent en amont des fins ŘΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭŜǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘǎ 
partenaires pour préparer au mieux la sortie.  
Autre support pour le développement des partenariatsΥ ƭΩƻǳǾŜǊǘǳǊŜ Ŝƴ ŀǾǊƛƭ нллу ŘŜ мл 
appartements thérapeutiques, dont deuȄ ǇƻǳǊ ƭΩévaluation ŘŜǎ ŎŀǇŀŎƛǘŞǎ ŘΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜ.  Le secteur de 
ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ Ŝǎǘ ǘƻǳǘ Ł Ŧŀƛǘ ŘƛǎǇƻǎŞ Ł ƳŜǘǘǊŜ ŎŜǎ ŀǇǇŀǊǘŜƳŜƴǘǎ ŘΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ Ł ŘƛǎǇƻǎƛǘƛƻƴ ŘŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ 
ou établissements médico-sociaux intervenant sur le territoire. Par ce type de partenariats, le secteur 
souhaite pouvoir dépasser la simple répartition des rôles pour pouvoir enfin croiser les regards, 
ŀŘŀǇǘŜǊ ŀǳ ƳƛŜǳȄ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝǘ ǇƻǳǾƻƛǊ ŎƻƴŎŜǾƻƛǊ Ŝƴ ŀƳƻƴǘ ŘŜǎ ǘǊŀƧŜŎǘƻƛǊŜǎ 
au sein des différents dispositifs de prise en charge sanitaires et sociaux.  
 
Le médecin chef de secteur soulève pourtant un certain nombre de facteurs qui viennent 
complexifier ces partenariats : 
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ü Une méconnaissance des acteurs associatifs, socio-ŞŘǳŎŀǘƛŦǎ ŘŜ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŀŎǘǳŜƭƭŜ ŘŜǎ 
soins psychiatrique Υ ƭΩƛƳŀƎŜ ŘŜ ƭΩƛƴǎǘƛǘǳǘƛƻƴ ŀǎƛƭŀƛǊŜ ǊŜǎǘŜ ŦƻǊǘŜ Ŝǘ ƎŞƴŝǊŜ ǇŀǊŦƻƛǎ ŘŜǎ 
réticences chez ces derniers vis-à-Ǿƛǎ ŘΩǳƴŜ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛǉǳŜΦ 

ü Une absence de supervision pour le développement de partenariats : divers partenaires 
potentiels existent sur le territoire (ƭΩAFEJI par exemple) pour autant, vers qui se tourner 
pour les évaluer, les valider et les développer ? 

ü Les échelles de temps différentes entre le secteur social, médico-social et sanitaire : les 
besoins des patients en terme de relais suiǘŜ Ł ƭΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ǎƻƴǘ ŘƛŦŦƛŎƛƭŜƳŜƴǘ ŎƻƴŎƛƭƛŀōƭŜǎ 
avec les temps de traitement administratifs des dossiers au sein de la MDPH 

ü Des échelles territoriales différentes : les structures médico-sociales souhaitent pouvoir 
développer des projets intersectoriels alors que le secteur revendique la pertinence du 
découpage sectoriel : « comment bâtir des projets communs avec une population et des 
politiques de secteur différentes ? » 

ü Les relations restent difficiles avec les élus locaux, qui ont de grandes réticences à se saisir de 
la question de la santé mentale. 

 
On note bien dans ce secteur une volonté de développer les partenariats avec le secteur social et 
médico-social, pour autant ǳƴ ǎƻƭƛŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ ŘŜ ǎŜƴǎƛōƛƭƛǎŀǘƛƻƴΣ ŘΩŞŎƘŀƴƎŜǎ ǎǳǊ ƭŜǎ ǇǊŀǘƛǉǳŜǎ ǎŜƳōƭŜƴǘ 
ŀǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛ ƴŞŎŜǎǎŀƛǊŜ ŀŦƛƴ ŘŜ ǇŜǊƳŜǘǘǊŜ ǳƴŜ ƳŜƛƭƭŜǳǊŜ ƭƛǎƛōƛƭƛǘŞ ŘŜǎ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦǎ Ƴƛǎ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ǇŀǊ ƭŜ 
secteur de psychiatrie.  
Le travail en partenariat autour de situations individuelles ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜ ōƛŜƴΣ ŎƻƴǘǊŀƛǊŜƳŜƴǘ Ł ŘΩŀǳǘǊŜǎ 
modalités de coordination plus larges comme dans le cadre du réseau précarité-santé mentale, il 
ǎΩŀƎƛǘ ŘƻƴŎ ǇƻǳǊ ƭŜ ǎŜŎǘŜǳǊ ŘŜ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜǊ ŎŜ ǘȅǇŜ ŘŜ ǇǊŀǘƛǉǳŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀǊƛŀƭŜǎ ƳƛŎǊƻ-locales sur la base 
de problématiques individuelles ou de thématiques particulières. 5Ωŀǳǘŀƴǘ ǉǳΩƛƭ revendique la 
ΨǇŜǊǘƛƴŜƴŎŜ ŀƴǘƘǊƻǇƻƭƻƎƛǉǳŜΩ Řǳ ŘŞŎƻǳǇŀƎŜ ǎŜŎǘƻǊƛŜƭ :  

« Avec une organisation généralisée, trop large, on nie le facteur anthropologique, 
ƻƴ ƴƛŜ ƭΩƘƻƳƳŜ Ŝǘ ƭŜǎ ǎǇŞŎƛŦƛŎƛǘŞǎ ǘŜǊǊƛǘƻǊƛŀƭŜǎΦ hƴ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ŘŜǎ ƛƴŘǳǎǘǊƛŜƭǎΣ ƻƴ Řƻƛǘ 
ǇƻǳǾƻƛǊ ǎΩŀŘŀǇǘŜǊΣ ǎƻǊǘƛǊ ŘŜǎ ŘƻƎƳŜǎ Ŝǘ şǘǊŜ ǇǊŀƎƳŀǘƛǉǳŜǎΦ ώΧϐ Lƭ ƳŜ ǎŜƳōƭŜ 
essentiel de partir des besoins. On doit travailler ensemble sur des situations 
concrètes, des filières précises : on travaille en amont, on expérimente et on 
redéplois si ça fonctionne. Par exempleΣ ƻƴ ǇŀǊǘ ŘŜ ƭŀ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ƧŜǳƴŜ ƘƻƳƳŜ 
ŀǾŜŎ ŘŜǎ ǘǊƻǳōƭŜǎ ŘŜ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŀƭƛǘŞ ǉǳΩƻƴ Řƻƛǘ ŀƛŘŜǊ Ł ǊŞƛƴǎŞǊŜǊ 
professionnellement Υ ƻƴ ŘŞŦƛƴƛ ŜƴǎŜƳōƭŜ ƭΩŀƳǇƭŜǳǊ ŘŜǎ ōŜǎƻƛƴǎΣ ƻƴ ǎŜ ǊŞǇŀǊǘƛǘ ƭŜǎ 
ǊƾƭŜǎΣ ƻƴ ǎŜ ƭŀƴŎŜ Řŀƴǎ ƭΩŜȄǇŞǊƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƻƴ ŞǾŀƭǳŜΦ »1 

 
DiffŞǊŜƴǘǎ ŀŎǘŜǳǊǎ ǎƻƴǘ ŘΩƻǊŜǎ Ŝǘ ŘŞƧŁ ƳƻōƛƭƛǎŞǎ ǎǳǊ ƭŜ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜ 5ǳƴƪŜǊǉǳƻƛǎΣ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ Řŀƴǎ ƭŜ 
cadre du réseau précarité-santé mentale Υ ƭΩ9t{a ŘŜǎ CƭŀƴŘǊŜǎΣ ƭΩ¦¢t!{Σ ƭŜ //!{Σ ƭŜ t!/¢Σ 
ƭΩ!ǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ŘΩAction Educative et sociale, Coordination Accueil et Orientation, le Service de 
tǊŞǾŜƴǘƛƻƴ {ŀƴǘŞ Ŝǘ ƭΩ!C9WL.  
Cette dernière association semble au fil du temps prendre une place prépondérante dans la mise en 
ǆǳǾǊŜ ŘŜ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦǎ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ des personnes en situation de handicap psychique : parrain 
du GEM « !ǘƻǳǘ /ǆǳǊ » à Grande-{ȅƴǘƘŜΣ ǊŜǇǊŜƴŜǳǊ ŘŜ ƭΩ9{!¢ ζ ƭŜ Ǉŀƛƴ ŘŜ ƭΩŜǎǇƻƛǊ »et dépositaire 
ŘΩǳƴ ǇǊƻƧŜǘ ŘŜ C!a ǇƻǳǊ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘŜ ƘŀƴŘƛŎŀǇ ǇǎȅŎƘƛǉǳŜ Ł .ƻǳǊōƻǳǊƎΦ 9ƭƭŜ constitue 
donc ǳƴ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜ ǇŜǊǘƛƴŜƴǘ ǇƻǳǊ ƭŜ ǎŜŎǘŜǳǊΣ ǉǳƛ ƭΩŀ ŘŞƧŁ ƛŘŜƴǘƛŦƛŞ comme tel. 
 

***  

                                                           
1
 Dr Durand Médecin psychiatre chef de secteur 
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5.2  « BRUAY LA BUISSIERE ET LE BASSIN MINIER » 
 

[Ŝ ǎŜŎǘŜǳǊ снDмм ǎŜ ǘǊƻǳǾŜ ŀǳ ŎǆǳǊ Řǳ ōŀǎǎƛƴ ƳƛƴƛŜǊΣ ǎǳǊ ƭŜǎ ŎƻƳƳǳƴŜǎ ŜƴǘǊŜ ŀǳǘǊŜ ŘŜ .ŀǊƭƛƴΣ .Ǌǳŀȅ-
la-Buissière et Houdain, sur un territoire qui compte 65 000 habitants et présente une file active de 
plus de 2500 personnes. 
Territoire ravagé par la désindustrialisation : la pauvreté intergénérationnelle et la précarité y sont 
prégnantes. Cette spécificité territoriale, ainsi que ses conséquences notamment en terme 
ŘΩŀƭŎƻƻƭƛǎƳŜΣ ǾƛŜƴƴŜƴǘ ƛƴŦƭǳŜƴŎŜǊ ƭΩƻŦŦǊŜ ŘŜ ǎƻƛƴΣ Ƴŀƛǎ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ Řǳ ǎŜŎǘŜǳǊ Ŝǘ ƭŜǎ 
partenariats développés. 
En effet, au-delà des pathologies psychiatriques classiques, 25% des consultations et des prises en 
charge par le secteur de psychiatrie sont en lien avec la pǊƻōƭŞƳŀǘƛǉǳŜ ŘŜ ƭΩŀƭŎƻƻƭΦ [Ŝǎ ŞǉǳƛǇŜǎ ǎƻƴǘ 
amenées à prendre en charge des personnes à la suite « de crises, de violences causées par une 
alcoolisation massive et non pas dans le cadre de cure pour des personnes socialement insérées ». Il 
ǎΩŀƎƛǘ ŘƻƴŎ ŘŜ ǇǊendre en charge la personne dans cette phase aigüe, puis de tenter de susciter une 
ŘŜƳŀƴŘŜ ŘŜ ǎƻƛƴ ǇŀǊ ƭŀ ǎǳƛǘŜ Ł ƭŀ ǎƻǊǘƛŜ ŘŜ ƭΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴΦ /ŜƭƭŜ-ci peut se faire par le biais du 
ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩŀƭŎƻƻƭƻƎƛŜ Υ ŎƻƳǇƻǎŞ ŘΩƛƴŦƛǊƳƛŝǊŜ ǎƻǳǎ ƭŀ ŘƛǊŜŎǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ǇǎȅŎhiatre, il propose aux patients 
en intra et en extra hospitalier, des groupes de paroles et des entretiens individuels.  
 
[Ŝǎ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦǎ Řǳ ǎŜŎǘŜǳǊ ǎΩƻǊƎŀƴƛǎŜƴǘ ŘŜ ƭŀ ƳŀƴƛŝǊŜ ǎǳƛǾŀƴǘŜ : 
ü ¦ƴŜ ǳƴƛǘŞ ŘΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ пт ƭƛǘǎ όҌ н ŎƘŀƳōǊŜǎ ŘΩƛǎƻƭŜƳŜƴǘύ Ł ƭΩ9t{a ŘŜ {ŀƛƴǘ ±Ŝƴŀƴǘ 
ü Un CMP à Bruay-la-Buissière (file active de 838 patients) 
ü Un CATTP de 22 places à Bruay-la-Buissière 
ü Un atelier thérapeutique de 15 places à Bruay-la-Buissière 
ü Un service de maintien à domicile : assuré par des infirmières du secteur qui à la demande 

des familles, des médecins, suivent  une à deux fois par semaine les personnes à leurs 
domiciles afin de les aider dans leurs démarches, de les orienter en cas de besoin, de 
coordonner certaines actions (comme la livraison de repas à domicile). 

ü ¦ƴŜ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ŘŜ ƭƛŀƛǎƻƴ ŀǾŜŎ ƭΩƘƾǇƛǘŀƭ ŘŜ .ŜǳǾǊȅΣ ƭŀ ǇƻƭȅŎƭƛƴƛǉǳŜ ζ la Clarence » et les 
maisons de retraite du secteur. 

Un projet de rassemblement de ces structures sur la commune de Bruay-la-Buissière est en cours. Il 
devrait rassembler en 2009 ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ŎŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŀƳōǳƭŀǘƻƛǊŜǎ ŀƛƴǎƛ ǉǳΩǳƴ ƴƻǳǾŜƭ ƘƾǇƛǘŀƭ ŘŜ 
jour de 10 places dans un unique bâtiment. Cette concentration et la problématique de la mobilité 
ǉǳΩŜƭƭŜ ǎƻǳƭŝǾŜ ƻƴǘ ǉǳŜǎǘƛƻƴƴŞ ƭŜǎ ŞǉǳƛǇŜǎΦ aŀƛǎ Ł ƭŀ ǎǳƛǘŜ ŘΩŜȄǇŞǊƛŜƴŎŜǎ ŘŜ ŘƛǎǎŞƳƛƴŀǘƛon sur le 
territoire non concluantes et face à la bonne couverture du territoire par le réseau de transport en 
ŎƻƳƳǳƴΣ ƛƭ ŀ ŞǘŞ ŘŞŎƛŘŞ ŘŜ ǊŜƎǊƻǳǇŜǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦǎ Řǳ ǎŜŎǘŜǳǊ ǎǳǊ ƭŀ ǾƛƭƭŜ ŘŜ .Ǌǳŀȅ-la-
Buissière.  
 
Lƭ ƴΩŜȄƛǎǘŜ Ǉŀǎ ŘΩŀǇǇŀǊǘŜƳŜƴǘǎ ǘhérapeutiques sur le secteur  ŦŀǳǘŜ ŘŜ ƳƻȅŜƴǎ ƘǳƳŀƛƴǎΦ  Lƭ ƴΩŜȄƛǎǘŜ 
Ǉŀǎ ƴƻƴ Ǉƭǳǎ ŘΩŀǇǇŀǊǘŜƳŜƴǘǎ ŀǎǎƻŎƛŀǘƛŦǎ Ł ƭΩƘŜǳǊŜ ŀŎǘǳŜƭƭŜΦ /Ŝ ǉǳƛ ŘΩŀǇǊŝǎ ƭŜ ŎƘŜŦ ŘŜ ǎŜǊǾƛŎŜ ƴŜ 
ŎƻƴǎǘƛǘǳŜ Ǉŀǎ ǳƴ ƳŀƴǉǳŜΣ ǘǊƻǇ ǇŜǳ ŘŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǎŜǊŀƛŜƴǘ Ŝƴ ŜŦŦŜǘ Ŝƴ ŎŀǇŀŎƛǘŞ ŘΩƛƴǘŞƎǊŜǊ ǳƴ 
logement autonome.  
Au-ŘŜƭŁ ŘŜ ƭΩŞǉǳƛǇŜ médicale, paramédicale et du personnel administratif, le secteur 62G11 compte 
deux assistantes de service social et une conseillère en économie sociale et familiale. 
Un GEM existe sur le secteur, mais il présente des ƭƛŜƴǎ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŝǊŜƳŜƴǘ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘǎ ŀǾŜŎ ƭΩŞǉǳƛǇŜ ŘŜ 
soin. 
 
La protection juridique est assurée par les associations tutélaires ATPC, STP de Saint Pol, le service de 
ƎŜǎǘƛƻƴ ŘŜ ōƛŜƴǎ ŘŜ ƭΩ9t{a ŘŜ {ŀƛƴǘ ±Ŝƴŀƴǘ Ŝǘ ƭŜ ǎŜǊǾƛŎŜ ǘǳǘŞƭŀƛǊŜ ŘŜ [ŀ ±ƛŜ !ŎǘƛǾŜΦ 
En terƳŜ ŘΩƛƴǎŜǊǘƛƻƴ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜΣ ƭŜǎ ǇŀǘƛŜƴǘǎ Řǳ ǎŜŎǘŜǳǊ ƻƴǘ ƭŀ ǇƻǎǎƛōƛƭƛǘŞ ŘŜ ǎΩƛƴǎŎǊƛǊŜ Řŀƴǎ ƭŜ 
ŘƛǎǇƻǎƛǘƛŦ ¢I9athΣ Ƴƛǎ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ƭƻŎŀƭŜƳŜƴǘ ǇŀǊ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎƳŜ ŘŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ 9tL{¢9a9Φ 
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La psychiatrie occupe dans ce territoire ravagé par la pauvreté, le chômage et ses conséquences 
ǎƻŎƛŀƭŜǎ ǳƴŜ ǇƭŀŎŜ ōƛŜƴ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŝǊŜΣ ǉǳƛ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ŎƻƳǇŀǊŀōƭŜ Ł ŎŜƭƭŜ ǉǳŜ ƭΩƻƴ ǇŜǳǘ ǘǊƻǳǾŜǊ Řŀƴǎ ƭŜǎ 
secteurs de psychiatrie de la métropole lilloise par exemple. 
Intégration dans des réseaux2, partenariats développés, le secteur de psychiatrie occupe dans ce 
ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜ ǳƴŜ ǇƭŀŎŜ ΨŘŞǎǘƛƎƳŀǘƛǎŞŜΩΦ /ƻƳƳŜ ƭŜǎ ŀŎǘŜǳǊǎ ǎƻŎƛŀǳȄ ƻǳ ƳŞŘƛŎƻ-sociaux, il est une pièce 
du fragile puzzle de prise en charge de ce vaste public défavorisé et est reconnu comme tel par les 
élus locaux. Le manque de place alarmant en établissement médico-sociaux et maison de retraite 
pousse les acteurs sanitaires, médico-ǎƻŎƛŀǳȄ Ŝǘ ǎƻŎƛŀǳȄ Ł ǎΩŀƭƭƛŜǊ ǇƻǳǊ ǊŞǇƻƴŘǊŜ ŀǳ ƳƛŜǳȄ ŀǳȄ 
besoins de la population : 
ü [ΩǳƴƛǘŞ ŘΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ Řǳ ǎŜŎǘŜǳǊ Ŝǎǘ ǊŞƎǳƭƛŝǊŜƳŜƴǘ ŎƻƴŦǊƻƴǘŞŜ ŀǳȄ demandes de médecins 
ŘΩŀŎŎǳŜƛƭƭƛǊ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŃƎŞŜǎ ŘŞǇŜƴŘŀƴǘŜǎ όŘŞƳŜƴŎŜǎΣ ƳŀƭŀŘƛŜ ŘΩ!ƭȊƘŜƛƳŜǊύ ǉǳƛ ƴŜ 
peuvent réintégrer une maison de retraite traditionnelle. 

ü [ΩŀǘŜƭƛŜǊ ǘƘŞǊŀǇŜǳǘƛǉǳŜ Řǳ ǎŜŎǘŜǳǊ ŀŎŎǳŜƛƭƭŜ ǊŞƎǳƭƛŝǊŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ƧŜǳƴŜǎ Ŝƴ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘŜ 
handicŀǇ ƳŜƴǘŀƭ ǎƻǊǘŀƴǘ ŘΩLatǊƻ Ŝǘ Ŝƴ ŀǘǘŜƴǘŜ ŘΩǳƴŜ ǇƭŀŎŜ Ŝƴ 9{!¢Σ ŀŦƛƴ ǉǳŜ ŎŜǳȄ-ci ne 
perdent pas leurs acquis. 

ü aŀƛǎ ŀǳ ŦƛƴŀƭΣ ǎǳǊ ƭŜǎ пт ƭƛǘǎ ŘΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴΣ мр ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǎŜ ǊŜǘǊƻǳǾŜƴǘ ŀǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛ 
hospitalisées Ł ƭƻƴƎ ǘŜǊƳŜ Ł ƭΩ9t{a ŦŀǳǘŜ ŘΩŀƭǘŜǊƴŀǘƛǾŜǎΦ 

Le secteur regrette le manque de place en foyer de vie et en maison de retraite, type CANTOU pour 
ƭΩŀŎŎǳŜƛƭ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŃƎŞŜǎ ΨŘŞǎƻǊƛŜƴǘŞŜǎΩΣ Ƴŀƛǎ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ ƭŜǎ ǊŞǘƛŎŜƴŎŜǎ Řǳ /ƻƴǎŜƛƭ DŞƴŞǊŀƭ Řǳ 
tŀǎ ŘŜ /ŀƭŀƛǎ Řŀƴǎ ƭΩƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǾŜǊǎ ŘŜǎ ǎǘǊǳŎǘures Belges. 
 
.ƛŜƴ ƛƴǎŞǊŞ Řŀƴǎ ƭŜ ǊŞǎŜŀǳ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ǎƻŎƛŀƭ ŘŜǎ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴǎΣ ƭŜ ǎŜŎǘŜǳǊ ŘŜ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ 
travaille en partenariat avec des structures telles que le FJT, le foyer Emmaüs, les CHRS La Cordée, ou 
le SAUO3 Ŝǘ ǘŞƳƻƛƎƴŜ ŘΩǳƴŜ ŎŜǊǘŀƛƴŜ ǇŜǊƳŞŀōƛƭƛǘŞ ŜƴǘǊŜ ŎŜǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘǎ ŎƘŀƳǇǎ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘΦ 
Perméabilité sans doute facilitée par le caractère massif des problèmes psycho-sociaux rencontrés 
sur le territoire : « au final on a tous les mêmes clients », mais également par la participation des 
équipes de soin au réseau précarité-santé mentale. 
Ce réseau qui réunit des professionnels des CHRS de La Vie Active, des 3 secteurs de psychiatrie 
ƭƻŎŀǳȄΣ Řǳ {!¦hΣ ŘŜ ƭΩ¦¢!{Σ ŘŜ //!{Χ ŀ Ł ƭΩƘŜǳǊŜ ŀŎǘǳŜƭƭŜ ǘǊŀǾŀƛƭƭŞ Ł ǳƴŜ ƳŜƛƭƭŜǳǊŜ ƛƴǘŜǊŎƻƴƴŀƛǎǎŀƴŎŜ 
des structures et des dispositifs locaux, à dés échanges et collaboration sur des situations 
individuelles et à des réflexions collectives sur des thèmes tels que : parentalité et pathologie 
psychiatrique, SDF et psychiatrie, la prise en charge de la toxicomanie, les ǇŀǊǘŜƴŀǊƛŀǘǎΧ 
 

                                                           
2
 Réseau régionale santé mentale précarité, réseau gérontologie  

3
 {ŜǊǾƛŎŜ ŘΩ!ŎŎǳŜƛƭ ŘΩ¦ǊƎŜƴŎŜ Ŝǘ ŘΩhǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴ 
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[Ŝ ǎŜŎǘŜǳǊ ŘŜ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛŜ ŀ ǊŞŀƭƛǎŞ ǳƴ ǎŎƘŞƳŀ ǉǳƛ ǊŜǇǊŜƴŘ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ǎŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ : 
 

                  

 


