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ÉDITO 

En 2022, le réseau de réhabilitation psychosociale 

s’est consolidé. Il y maintenant sur le territoire 

français 25 centres supports/référents de 

réhabilitation psychosociale et des centres de 

proximité qui maillent le territoire. 

Le centre ressource a continué à contribuer au 

recueil de données scientifiques portant sur la 

population qui bénéficie de soins de réhabilitation 

psychosociale. Un comité de veille scientifique 

international sur la remédiation cognitive a été 

mise en place.  L'implantation de la réhabilitation 

psychosociale en structures médico-sociales a 

continué à être soutenue.  Les pratiques de terrain 

orientées rétablissement et la lutte contre la 

stigmatisation et toute forme de discriminations 

en santé mentale ont continué à être promues 

avec force.  

Plus de 1500 professionnels ont pu bénéficier des 

actions de formation et de transfert de 

connaissances proposées par le centre ressource. 

Trois manifestations scientifiques ont rassemblé 

de très nombreux professionnels, en presentiel et 

en distanciel. Le parcours d'e-learning créé en 

2018 a été revisité. Des webinaires thématiques et 

trente deux sessions de formation aux approches 

orientées rétablissement ont été mis en oeuvre.  

 

Une trentaine d'étudiants ont obtenu le diplôme 

de pair-aidance de l’université Lyon 1 à l’issue de 

l’année universitaire 2021/2022 et 35 candidats 

ont été sélectionnés parmi 250 pour participer à la 

promotion 2022/2023. Les pair-aidants 

constituent maintenant un vivier important de 

professionnels concernés, engagés dans la 

promotion des savoirs expérientiels et dans la 

desinstitutionnalisation.  

 

En 2022, l'équipe du centre ressource s’est 

consolidée, avec l’apport de forces vives en santé 

publique, en ingénierie pédagogique, et dans la 

lutte contre la stigmatisation.  Ses différents 

champs d'intervention ont ainsi bénéficié d’une 

professionnalisation accrue.  

 

 

 

Sous l'impulsion du CRR, la réhabilitation 

psychosociale a gagné en puissance, en légitimité 

et en structuration en 2022. Toutes les régions 

sont désormais outillées pour agir en faveur du 

rétablissement et certaines d'entre elles se sont 

dotées aujourd'hui d'instances de plaidoyer et de 

formation. Ce réseau solide va permettre aux 

pratiques du rétablissement de se généraliser 

dans tous les dispositifs de santé mentale, 

sanitaires et médico-sociaux. 

Cette ambition commune de transformation 

profonde des pratiques en psychiatrie va encore 

s'intensifier en 2023 avec de nouveaux travaux 

scientifiques et de nouveaux supports de 

communications dont un MOOC.  

Pr Nicolas Franck & l’équipe du CRR 
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Partie 1 – Présentation du 

centre ressource 

Le centre ressource de réhabilitation psychosociale 

et de remédiation cognitive (CRR) a été créé en avril 

2015 dans le cadre du dispositif régional de 

réhabilitation promu par l’ARS Auvergne-Rhône-

Alpes puis renforcé en 2017 lors du développement 

de celui de Nouvelle-Aquitaine. Depuis sa création 

ses actions de communication sont soutenues par la 

DGS. Cette structure nationale est implantée au cœur 

du centre hospitalier Le Vinatier dans des locaux du 

pôle Centre rive gauche auquel elle est rattachée. 

 

 Missions  

Ce dispositif non soignant intervient en appui des 25 

centres supports/référents de réhabilitation 

psychosociale français et des centres de proximité. 

(voir page 36). 

 

Il a pour objectif de contribuer au développement de 

nouvelles modalités de diagnostic, d’évaluation et de 

soins destinés aux personnes ayant des troubles 

psychiques sévères et persistants, dans le cadre d’une 

approche centrée sur la recherche de leur 

rétablissement. Il met en œuvre des actions de 

coordination, de formations, d’information et de lutte 

contre la stigmatisation et de recherche scientifique 

afin de diffuser les concepts et les techniques de la 

réhabilitation psychosociale. 

 

 

 Notre équipe 

 

Noms Statuts 

Pr Nicolas Franck Médecin responsable 

Anne-Cécile Cornibert Cheffe de projet 

Dr Guillaume Barbalat 
Médecin, coordonnateur 

de REHABase 

Antoine Simon Ingénieur hospitalier 

Naima Kerouani Secrétaire 

Kelen Rochaix Assistante administrative 

Aude Long 

Marie Chapleau 

Documentaliste-

webmasters 

Floriane Todoroff 

Chargée de 

Communication et projet 

lutte contre la 

stigmatisation 

Lisa Mambré 

Chargée de 

communication-

webmaster 

Laura Bon Neuropsychologue 

 

Mara Conil 

 

Attachée de recherche 

clinique 

Julien Plasse Ingénieur / Biostatisticien 

Emmanuel Gauthier Ingénieur / ARC 

Lee Antoine 

Fabrice Saulière 

Coline Attal 

Philippine Rodier 

Pair·e-aidant·e·s en santé 

mentale 

Ludyvine Borel De 

Souza 
Ingénieure pédagogique 

 

 

Des réunions mensuelles regroupant toute l’équipe 

du CRR permettent l’organisation du travail quotidien 

de l’équipe et structurent la mise en œuvre des 

projets en cours.  

 

Le recrutement d’une 4ème pair-aidante, Philippine 

Rodier, est financé avec l’aide de l’ARS. Elle a pris ses 

fonctions au sein du CRR le 18 janvier 2023. Elle aura 

pour mission l’évaluation de la dynamique de 

développement de la pair-aidance professionnelle au 

sein du réseau des centres de RPS et son renforcement 

le cas échéant. Elle continuera la co-coordination du 

DU pair-aidance en santé mentale avec son collègue, 

Lotfi Bechellaoui. Elle sera impliquée également dans 

les missions transversales du CRR dont la 

communication et des projets de recherche.     
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 Nos actions 

Le centre ressource s’implique dans : 

 la gestion de 2 sites web, l’accueil du public 

au centre de documentation et 

l’organisation des manifestations 

scientifiques ; la webmaster-documentaliste 

et les chargées de communication élaborent 

le contenu des deux sites web, en lien avec 

les autres professionnels du CRR et des 

publications destinées au grand public ; 

 la cohorte REHABase, le développement et 

l’entretien de la base de données 

s’appuyant sur un ingénieur en 

informatique, l’appui au recueil des données 

par les centres sur des attachés de 

recherche clinique, le traitement et la 

valorisation des données reposant sur un 

biostatisticien ; 

 la formation à l’approche centrée 

rétablissement et aux outils de la 

réhabilitation psychosociale à travers de 

nombreuses actions de formation continue 

et les diplômes d’université portés par le 

centre ressource en lien avec l’université 

Lyon 1 ; une grande partie des formations 

organisées par le centre ressource est mise 

en œuvre par les équipes françaises 

partenaires. 

 le développement et le maintien d’une 

cohérence de l’action des centres de 

réhabilitation à travers l’animation du 

réseau. 

 

La diffusion de l’approche centrée rétablissement est 

largement favorisée par l’apport des pairs aidants. 

Une première paire aidante a intégré l’équipe du 

centre ressource en décembre 2017. Une deuxième 

paire aidante (à mi-temps) puis un troisième pair 

aidant (à mi-temps) ont rejoint respectivement 

l’équipe en 2018 et 2019, initialement pour une durée 

limitée dans le cadre d’études respectivement 

financées par le PREPS et la Fondation de France, 

avant que l’une d’entre elle puisse intégrer de 

manière durable l’équipe de TS2A. Aujourd’hui quatre 

pair.es aidant.es travaillent au sein de l’équipe du CRR, 

sur des projets spécifiques (directives anticipées et 

ZEST) et sur des projets transversaux comme la 

coordination du DU pair-aidance en santé mentale.  
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Partie 2 – Projets menés en 

2022 et perspectives 

 Information, communication 

et lutte contre la 

stigmatisation 

En 2023, la stratégie de communication du centre 

ressource s’est organisée autour de deux objectifs 

prioritaires :  

 contribuer de manière efficace à la lutte 

contre la stigmatisation 

 assurer une remontée et un partage 

d’information sur la réhabilitation 

psychosociale 

 

 

 La bibliothèque 

La bibliothèque est un lieu ressource sur la 

réhabilitation psychosociale, accessible gratuitement 

à tous et toutes : personne concernée par les troubles, 

familles, professionnels, étudiants...  Vous y trouverez 

des ressources variées (ouvrages, thèses, 

témoignages, bandes dessinées…) sur les thèmes 

suivant : remédiation cognitive, pair-aidance, 

rétablissement, réseaux d’aide… 

 

L’ensemble de ces ressources sont référencées sur le 

catalogue en ligne, accessible via le site internet du 

centre ressource : https://centre-ressource-

rehabilitation.org/la-bibliotheque  

Une documentaliste-webmaster s’occupe de la 

bibliothèque : accueil du public, accompagnement 

dans les recherches et réalisation de bibliographies, 

formations des usagers aux techniques de recherche 

documentaire, organisation d’animation. Elle gère la 

politique d’acquisition et assure le référencement 

systématique de toute parution scientifique en lien 

avec la réhabilitation psychosociale.  

 

 

La bibliothèque en chiffres :  

 502 personnes inscrites (dont 101 nouvelles 
inscriptions en 2022) 

 1063 livres 

 102 mémoires 

 29 thèses 

 65 articles 

 11 CDs et DVDs 

 34 périodiques 

 Des fanzines et brochures en libre-service 
 
Les projets conduits par la bibliothèque en 2022 :  

 Accueil d’une stagiaire en documentation : 

Afin d’approfondir la réflexion autour de la 

politique d’animation de la bibliothèque, et 

de soutenir l’installation de la bibliothèque 

au sein du CH Le Vinatier, accueil d’une 

stagiaire en documentation pour une période 

de six mois. 

 Installation au sein du CH Le Vinatier : suite 

au déménagement de la bibliothèque sur le 

site du CH Le Vinatier en septembre 2021, 

communication envers les soignant-es et les 

usagèr-es autour des ressources disponibles 

à la bibliothèque (documents, ordinateurs, 

recherches bibliographiques, etc). 

 Animation d’un comité de lecture et de 

valorisation des ressources de la 

bibliothèque, constitué d’utilisateurices du 

lieu. Après sa création en 2021, le comité 

s’est réuni en 2022 de manière régulière afin 

de réfléchir notamment à de nouvelles 

modalités de valorisation de nos collections. 

 Lancement des fiches « Zoom sur… » : nées 

d’une réflexion du comité de lecture, ces 

fiches disponibles en ligne et à la 

bibliothèque présentent des ressources 

diverses (ouvrages, mais aussi podcast, 

vidéos, etc) autour d’un sujet relatif à la 

réhabilitation psychosociale. 

 Valorisation des ressources en ligne : 

écriture d’articles et de publications sur les 

réseaux sociaux pour valoriser les ressources 

en ligne de la bibliothèque (mémoires, 

articles, brochures, etc). 

 Création d’un coin jeunesse, pour mettre en 

avant les ouvrages disponibles en direction 

des enfants et adolescent-es. 

 Développement des animations : les 

animations ont pour but à la fois de valoriser 

les collections, de faire connaître la 

bibliothèque, et de créer du lien entre 

soignant-es et usagèr-es. Organisées au sein 

https://centre-ressource-rehabilitation.org/la-bibliotheque
https://centre-ressource-rehabilitation.org/la-bibliotheque
https://centre-ressource-rehabilitation.org/la-bibliotheque
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même de la bibliothèque devant un public 

d’une vingtaine de personnes, elles sont de 

véritables temps d’échange qui placent 

l’espoir au centre de la conversation autour 

des troubles psychiques. En 2022, nous avons 

ainsi reçu : 

 Floriane Faraoni, autour de son livre « Je 

suis » 

 Fabien Drouet, autour de son livre « Sortir 

d’ici » 

 Mélanie Fazi, autour de son livre « L’année 

suspendue » 

 Pierre Jarlan, autour de sa thèse de médecine 

et de son œuvre photographique sur le 

confinement 

 François Flaven, autour de son livre « Alice » 

 Cédric Laplace, autour de son œuvre 

artistique. 

 

Les réseaux documentaires : 

 Les bibliothèques du Vinatier : travail en 

réseau avec la Bibliothèque médicale, le 

Centre de documentation des Instituts de 

formation, la bibliothèque de La Ferme du 

Vinatier, la bibliothèque du Vinatier 

(bibliothèque des patients et du personnel).  

 Ascodocpsy, réseau documentaire en santé 

mentale, favorisant l’échange d’information 

et de documents, la mutualisation de 

services comme la veille documentaire, et 

l’accès à des formations spécialisées.  

 Polaris, réseau des professionnels de l’info-

doc en santé-social de la région Auvergne-

Rhône-Alpes. 

 

 Objectifs de la bibliothèque en 2023 : 

 Régulariser les animations 

 Continuer la valorisation des ressources 

numériques (thèses, articles, etc) afin 

qu’elles profitent au plus grand nombre 

 Développer le référencement des ressources 

audio et vidéo dans le catalogue en ligne 

 Mettre à jour la présentation des ressources 

dans le catalogue en ligne 

 Faire connaître la bibliothèque auprès des 

associations ou autres organismes qui 

pourraient être intéressés (GEM, etc) 

 

 

 

 Les outils de communication   

Newsletter 

Une newsletter mensuelle est diffusée chaque mois 

depuis octobre 2017. Elle permet de recenser les 

actualités touchant la réhabilitation psychosociale, 

celles qui concernent les structures de réhabilitation 

et de faire découvrir des ressources thématiques.  

Tous les exemplaires des newsletters sont également 

en accès libre sur le site internet du centre ressource. 

Elle est envoyée chaque mois à 2200 destinataires.   

 

 Objectif 2023 :  

 Continuer la newsletter à un rythme mensuel 

 

Site internet  

Aujourd’hui, le CRR gère deux sites web :  

 http://www.remediation-cognitive.org/ 

 http://www.centre-ressource-

rehabilitation.org/  

 

Le site : www.remediation-cognitive.org 

> 4600 visiteurs / mois – similaire à 2021 

 

Suite à une enquête effectuée en 2021 sur les attentes 

des adhérents autour de la veille, une veille 

scientifique a été lancée sur le site de l’AFRC en 2022. 

La veille scientifique vise à promouvoir l’utilisation des 

données de la recherche dans les pratiques 

professionnelles, à des fins d’amélioration du service 

rendu aux usagers de la psychiatrie et de la 

réhabilitation psychosociale. 

Les résultats de cette veille sont valorisés de plusieurs 

manières : 

 Par un flux de sources diffusé en continu sur 

le site Internet de l’AFRC  

 Par la sélection, l’analyse d’articles ainsi que 

la production de contenus par un comité 

scientifique ainsi qu’un comité de rédaction.  

 

Le site : www.centre-ressource-rehabilitation.org 

Le site internet du CRR est une plateforme de 

référence en termes d’informations sur la 

réhabilitation psychosociale. Il est consulté par plus de 

45.000 visiteurs par mois. 

> 45.000 visiteurs par mois – 545.000 visiteurs en 

2022 

+ 24% par rapport à 2021 

 

 

 

http://www.remediation-cognitive.org/
http://www.centre-ressource-rehabilitation.org/
http://www.centre-ressource-rehabilitation.org/
http://www.remediation-cognitive.org/
https://remediation-cognitive.org/resultats-de-l-enquete-mise-en-place-d-une-veille-scientifique-afrc
https://remediation-cognitive.org/-veille-scientifique-?lang=fr
http://www.centre-ressource-rehabilitation.org/
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 Objectif 2023 :  

 Renforcement de l’accessibilité des contenus 

avec déploiement de contenus en FALC 

(Facile à lire et à comprendre) et d’articles à 

écouter. 

 Réorganisation des rubriques du site internet 

pour plus de lisibilité 

 

Réseaux sociaux  

Depuis septembre 2017, le CRR est présent sur les 

réseaux sociaux, Twitter, Facebook et LinkedIn. Ces 

derniers permettent de toucher un large public.  

 

Compte LinkedIn à destination des professionnels : 

 > 8000 abonnés, + 96% par rapport à 2021 

 

Compte Facebook à destination d’un large public 

(professionnels, usagers, familles, grand public) :  

> 4700 abonnés, + 12 % par rapport à 2021 

 

Compte twitter à destination des professionnels et 

des médias :  

> 1670 abonnés, + 21 % par rapport à 2021 

 

 Objectif 2023 :  

 Renforcer l’animation des réseaux sociaux 

 

Vidéos  

Toujours dans l’optique de toucher un large public 

avec une information accessible, le centre ressource 

s’est engagé en 2018 dans la réalisation de vidéos 

permettant de présenter et d’expliciter la 

réhabilitation psychosociale et ses outils. Ces vidéos 

sont diffusées sur la chaîne YouTube et téléchargées 

sur Facebook. Elles sont réalisées et montées 

directement par l’équipe du centre ressource. 

 

> Compte YouTube : 3200 abonnés, 80 000 vues de 

vidéos sur notre chaîne youtube en 2022 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Les vidéos mises en ligne en 2022 les plus regardées :  

 

Témoigage : « t’as pas l’air autiste » 

 
 

La pair-aidance en santé mentale, le regard de Léo 

 
 

Le rétablissement et la pair-aidance 

 
 

Episodes du podcast Troubles dans le Spectre 
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 Vulgarisation 

 

Communication autour de la vulgarisation 

scientifique  

Travail de traduction systématique des publications 

pour la pratique clinique et l’accompagnement 

En 2022, le dispositif de mise à disposition de tous les 

publics des études menées à partir de REHABase a été 

poursuivi à travers un travail de traduction 

systématique pour chaque publication des notions 

clefs et recommandations pour la pratique clinique et 

l'accompagnement. Cette démarche s'accompagne 

d'une autre initiative qui vise à susciter des démarches 

de recherche participative et l'appropriation par les 

patient-es, à des fins de rétablissement, des données 

scientifiques qu'il a contribué à produire. En 2022, un 

travail collectif de traduction des principales rubriques 

du site en FALC a été lancé. Celles-ci seront publiées 

en 2023. 

 

 

 Lutte contre la stigmatisation 

En 2022, le centre ressource a renforcé ses actions de 

lutte contre la stigmatisation. Il coordonne le projet 

ZEST, Zone d’expression contre la Stigmatisation, en 

lien avec le centre référent de réhabilitation 

psychosociale de Lyon. Ce projet a obtenu fin 2020 le 

soutien de la Fondation de France, au côté des 

Directives Anticipées Incitatives en Psychiatrie. Une 

partie des actions a également obtenu le soutien de la 

CNSA pour deux ans. Ces deux financements ont 

permis aux actions de se pérenniser, de se développer 

et d’essaimer auprès d’autres structures.  

 

Les objectifs de ZEST 

ZEST a pour objectif de lutter contre la stigmatisation 

des troubles psychiques et favoriser l’intégration des 

personnes concernées.  

Et plus spécifiquement :  

• Renforcer l’estime de soi et l’empowerment des 

personnes concernées par la santé mentale et 

impliquées dans le projet 

• Favoriser le regard critique du grand public sur la 

santé mentale, et plus spécifiquement des étudiant-es 

• Créer la rencontre entre le grand public, et plus 

spécifiquement entre étudiant-es et personnes 

concernées par la santé mentale 

 

Les principes de ZEST 

 Un dispositif ouvert aux personnes 

concernées, familles et professionnel-les de la 

santé mentale 

 Animé dans une posture d’horizontalité 

 Avec une implication ou chacun décide de la 

mesure de sa participation  

 Dans l’objectif commun de sensibiliser et faire 

évoluer les représentations de la santé 

mentale.  

 

Les actions de ZEST 

L’accompagnement au témoignage et à la prise 

de parole pour les personnes concernées par la 

santé mentale (usager-es, familles et 

professionnel-les de la santé mentale) : 

L’accompagnement au témoignage pour les 

personnes qui souhaitent s’exprimer sur leur vécu 

peut se faire de façon individuel (par exemple 

pour des personnes qui souhaitent témoigner 

dans le cadre du site internet, ou auprès d’un 

média), ou groupal à l’occasion de l’animation 

d’ateliers d’écriture en vue du témoigner en face 

à face lors des bibliothèques vivantes. En 2022, de 

nouveaux participant-es ont rejoints les ateliers 

d’écriture pour préparer leurs témoignages.  

 

> 8 ateliers collectifs d’écriture de témoignage  

 

En 2022, l’équipe de ZEST a continué 

l’accompagnement en lien avec le centre 

ressource autisme Rhône-Alpes du podcast 

TroubleS dans le spectre. Celui-ci a été initié par 

Pascal Bellanca-Penel, en partant de son vécu. 

L’objectif de ce podcast : sensibiliser les 

professionnel-les de santé à l’étendu du spectre 

de l’autisme en donnant la parole aux personnes 

autistes et à leurs proches. 11 épisodes ont été 

lancés et un épisode doit être diffusé 

prochainement pour clôturer la saison 1 de ce 

podcast. 
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> + de 40.000 écoutes 

> 8 épisodes thématiques / 3 épisodes hors-

série  

 

Un nouveau projet d’envergure a aussi été 

travaillé en 2022 : la création d’un studio 

audiovisuel ZE Studio, grâce à un crowfunding et 

le soutien de la Fondation de France, dédié à la 

lutte contre la stigmatisation. Celui-ci est lancé en 

février 2023. 

 

 
 

L’organisation du partage de ce vécu avec le 

« grand public » à travers différents médias : 

bibliothèques vivantes (qui se déroulent dans les 

Universités), web-documentaire, journal, etc. 

 

> 6 bibliothèques vivantes organisées à 

destination des étudiants (52 lecteurices), du 

grand public (12 lecteurices), des travailleurs 

sociaux (39 lecteurices), des sapeurs-pompiers 

en formation (39) : 142 lecteurs touchés 

 

> Création d’un Hors-Série du journal « Tout va 

bien » consacré à l’autisme : animation 

d’ateliers journalistiques avec l’association tout 

va bien et parution du hors-série. 

 

 Objectif 2023 :  

 Poursuivre l’animation de bibliothèques 

vivante à destination de différents publics 

 Intégrer plus de professionnels de santé parmi 

les participants pour permettre une mixité des 

livres vivants 

 Lancer le studio audiovisuel 

 Assurer l’accompagnement de projets 

audiovisuels au sein du studio 

 Clôturer la saison 1 du podcast TroubleS dans 

le Spectre  

 Mettre en ligne un webdocumentaire 

permettant de recenser des témoignages 

 

L’organisation et la co-animation de 

« conférences quiz » interactives « pop culture 

et santé mentale », notamment à destination des 

Universités, en complément des bibliothèques 

vivantes : Une intervention participative mêlant 

extraits de films, quiz et apport d’informations 

autour des représentations des troubles 

psychiques présents dans la pop culture (cinéma, 

série télé, livres, etc.).  

 

> 2 conférences participatives auprès des 

étudiants et dans un café.  

 

 Objectif 2023 :  

 Réactualiser les conférences pop culture avec 

des références du moment et adapter les 

modalités aux différents publics 

 Créer un guide d’animation pour transmettre 

l’outil aux structures désireuses de proposer 

ces animations 

 

L’animation d’ateliers d’expression virtuels 

« CONFiture Maison » lancés à l’occasion du 

premier confinement afin de mettre à 

disposition des personnes concernées, proches 

et professionnel-les de la santé mentale, un 

espace pour témoigner, inventer et partager 

leurs réalisations.  Chaque semaine, nous avons 

invité les personnes concernées par la santé 

mentale à créer autour de diverses thématiques, 

dont celle de la crise sanitaire. Afin de valoriser les 

réalisations produites à travers les ateliers 

CONFiture Maison, un projet d’exposition a été 

construit tout au long de l’année 2021 et 2022 

avec les participant-es, ainsi qu’une émission de 

radio.  

En 2023, les ateliers changent de configuration 

(une fois par mois en ligne et deux fois par mois 

en présentiel) et de nom, et deviennent les 

ateliers « citron frappé » 

 

 Objectif 2023 :  

 Lancer l’exposition CONFiture Maison et la 

faire tourner dans différents lieux culturels 

 Animer les ateliers « citron frappé » à travers la 

nouvelle organisation définie avec les 

participant-es 

 

L’animation de temps de permanence avec les 

participant-es pour faire collectif, échanger, et 

co-construire le dispositif et les projets. Depuis 

2022, nous proposons une fois par mois des 

permanences où nous nous retrouvons avec les 

participant-es pour échanger et partager autour 

https://centre-ressource-rehabilitation.org/les-bibliotheques-vivantes-provoquer-la-rencontre-pour-lutter-contre-la?
https://centre-ressource-rehabilitation.org/evenement-decouverte-autismes-pour-le-lancement-du-hors-serie-du-journal-tout?
https://centre-ressource-rehabilitation.org/evenement-decouverte-autismes-pour-le-lancement-du-hors-serie-du-journal-tout?
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de situations de stigmatisation, et réfléchir aux 

différents projets portés par le dispositif.  

 

 Objectif 2023 : 

 Continuer l’animation des permanences 

 

L’évaluation du dispositif. Depuis 2022, nous 

nous sommes lancés dans une démarche 

d’évaluation du dispositif ZEST. Des focus-group 

et des entretiens ont été menés afin de donner la 

parole aux différents acteurs et actrices du 

dispositif.  

 

 Objectif 2023 :  

 Construire, rédiger et diffuser le rapport 

d’évaluation du dispositif 

 

L’essaimage de ce dispositif via l’implication et la 

formation d’équipes de santé mentale au niveau 

national. 

Afin de permettre le déploiement d’actions de 

lutte contre la stigmatisation, l’équipe de ZEST est 

intervenue auprès d’équipes et dans différentes 

conférences ou ateliers pour proposer un partage 

et un retour d’expérience sur les actions de lutte 

contre la stigmatisation proposées. 

 

> Sensibilisation auprès des bénévoles de la 

Fondation de France, janvier 2022, Visio 

> Intervention-formation auprès des chargées 

de mission de l’IREPS Auvergne-Rhône-

Alpes,  février 2022,  Lyon 

> Intervention dans le cadre du DIU autisme, 

mars 2022, Lyon 

> Intervention auprès des étudiants de l’école 

de psychologues praticiens, mars 2022, Lyon 

> Conférence auprès des internes, juin 2022, 

Lyon 

 > Stand et animation aux journées portes 

ouvertes de PEPS, juin 2022, Lyon 

> Deux présentations aux SAMSAH durant 

l’année 2022, Lyon 

> Animation d’un atelier et conférence plénière 

avec le Psycom lors du congrès réhab,  juin 

2022, Angers  

> Participation à une table ronde aux 

Universités d’été en santé publique, juillet 

2022, Besançon 

> Présentation à la journée de pôle, septembre 

2022, Lyon 

> Présentation au SUR-CL3R, octobre 2022 

> Stand au Lyon Crazy Tour en octobre 2022 

> Conférence auprès des nouveaux infirmiers du 

CH le Vinatier, novembre 2022, Lyon   

 

Des temps de formations spécifiques à 

l’animation des bibliothèques vivantes ont 

également été proposés, soit collectivement soit 

via des accompagnements individuels.  

 

> Mini-formation : La bibliothèque vivante, un 

outil de lutte contre la stigmatisation en santé 

mentale, en ligne, septembre 2022 

> Formation : Mettre en place une bibliothèque 

vivante de A à Z pour lutter contre la 

stigmatisation en santé mentale, en présentiel à 

Lyon, novembre 2022 

 

> Echange méthodologique avec des équipes 

pour la mise en place de bibliothèques vivantes : 

C3RB, Voile en tête, CRA Normandie, Universités 

de Toulouse 

> Formation-actions d’équipes à la mise en place 

de bibliothèque vivante : IREPS Grenoble, 

Facettes Festival 

 

 Objectif 2023 :  

 Poursuivre la formation des équipes à 

l’animation de dispositifs de lutte contre la 

stigmatisation basés sur le témoignage.  

 

Début 2023, ZEST a obtenu un financement de la 

Fondation AESIO pour deux ans. Celui-ci va 

permettre de consacrer davantage de temps à 

l’animation des projets. La communication du 

dispositif sera renforcée avec le lancement d’un 

site internet dédié.  
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  Formations  

 

 Organisation de conférences et 

manifestations scientifiques  

Plusieurs manifestations ont été proposées cette 

année :  

- Pathologies duelles : Agir en faveur du 

rétablissement des usagers de la 

psychiatrie, 27 janvier 2022 à Lyon 

- Initiation à la réhabilitation psychosociale, 

de la recherche clinique à la mise en œuvre, 

7 mars 2022 à Lyon 

- Journée du réseau de réhabilitation 

psychosociale, le 23 mai 2022 à Lyon 

- 14ème colloque annuel de l’AFRC : 

« Motivation & remédiation cognitive, 

passer à l’action » 30 septembre 2022 à 

Nancy 

 

 Formations et rencontres organisées par 

le CRR pour les professionnels de santé 

mentale  

Ces formations sont assurées par les professionnels 

des centres référents à la demande de structures 

médicales ou médico-sociales souhaitant développer 

des soins de réhabilitation centrés sur le 

rétablissement.  

 

Formations en 2 ou 3 journées aux principes de la 

réhabilitation effectuées par les professionnels des 

centres référents. 

 

Une convention entre le CRR et le CReHPsy de Lille 

facilite la formation des équipes des Hauts-de-France 

à la réhabilitation psychosociale depuis sa mise en 

place fin 2017. En 2022, plusieurs sessions de 

formations de trois jours ont été dispensées en Hauts-

de-France dans ce cadre. 

 

Formations à des outils spécifiques (SCIT, GAIA, 

RC2S), en plus des formations proposées dans le 

cadre des DU de remédiation cognitive et de 

psychoéducation. Ces formations sont effectuées par 

les professionnels du centre référent de Lyon. 

 

Une formation au Good Psychiatric management sur 

deux jours, en septembre 2022.  

 

Échanges et supervisions dans différentes structures 

de la région Auvergne-Rhône-Alpes  

 

La réhab pour tous : Principes théoriques et 

réflexions autour de la pratique de la réhabilitation 

psychosociale   

Une formation de deux jours, avec une journée en 

présentiel et une journée en e-learning. Deux sessions 

ont eu lieu en 2022, en juin et en octobre.  

 

 Formations universitaires mises en 

œuvre au centre ressource 

30,5 jours dont 21 h de e-learning pour le DU 

« Remédiation cognitive » (63 inscrits en 2021-2022) 

12 jours d’enseignements pour le DU 

« Psychoéducation » (19 inscrits en 2021-2022) 

15 jours d’enseignement pour le DU « pair-aidance en 

santé mentale » (31 inscrits en 2021-2022) 

 

 Formations en ligne 

Reprise et amélioration e-learning 

La formation en e-learning « Formation aux principes 

de la Réhabilitation psychosociale et à l’approche 

orientée rétablissement » créée en 2018 a été reprise 

et améliorée dans le but de rendre la navigation sur la 

plateforme plus instinctive et plus lisible.  

 

La présentation du parcours de formation a été 

reprise et actualisée en ajoutant et développant les 

objectifs de formation, le nom des intervenant·es. Une 

harmonisation de l’interface (cadre de lecture, taille et 

forme des pictogrammes, liens cliquables…) a 

également été mise en œuvre.  

 

Des indications temporelles ont été ajoutées sur les 

durées estimées pour réaliser chaque module et à 

consacrer pour réaliser l’ensemble d’un parcours. Une 

barre de progression a été insérée afin de donner une 

indication de l’avancement dans la formation. Des 

textes synthétiques reprenant le contenu des 

présentations ont été insérés sous chaque vidéo. 

Chaque vidéo a été sous-titrée. Une bibliographie a 

été ajoutée.  

 

https://clarolineconnect.univ-lyon1.fr/workspaces/168929/open/tool/home#/tab/166980
https://clarolineconnect.univ-lyon1.fr/login#/tab/166980
https://clarolineconnect.univ-lyon1.fr/login#/tab/166980
https://clarolineconnect.univ-lyon1.fr/login#/tab/166980
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Le système d’évaluation a été revu pour en en 

simplifier la notation et ainsi maintenir la motivation 

des participants et enrayer le fort taux d’abandon. Les 

données d’apprentissage ont été analysées pour 

identifier les questions à reformuler. Enfin, dans 

l’optique d’un renforcement de l’engagement du suivi 

de la formation, un système de badges a été ajouté 

pour chaque module et chaque parcours. L’obtention 

de l’ensemble des badges d’un même parcours peut 

donner lieu à la délivrance d’une attestation de 

réussite.   

 

Les chiffres en 2022 : 

> 357 utilisateur·ices actives en 2022 : 

> 120 utilisateur·ices actives avant la communication 

sur la refonte, mai 2022 

> 237 utilisateur·ices actives après mai 2022 

> 2022 inscrit·es au 7 avril 2022  

> 2476 inscrit·es au 16 février 2023 

> 102 utilisateurs ayant validé un parcours avant la 

refonte  

> Après le travail de reprise du contenu, 14 

utilisateurices ont validé le parcours médecin sur 44 

depuis le début, 33 personnes ont validé le parcours 

personnes concernées sur 147 depuis le début. 30 

personnes ont validé le parcours personnes 

concernées sur 129 depuis le début. 

 

 

Elaboration d’un MOOC 

L’élaboration d’un nouveau MOOC dédié au bien être 

en santé mentale à destination du grand public, de 

personnes concernées, proches et de 

professionnel·les de la santé a été lancé. Les 

thématiques principales ont été identifiées, 

l’architecture de la formation a été dessinée et une 

projection d’articulation entre les modules de 

formation a été amorcée. 3 groupes de travail ont 

démarré à ce jour :  

 DAP (module « Créer des alliances) 

 Module lutter vs la stigmatisation  

 Pharmacologie (Module psychoéducation) 

 

 

 

 

                                                           
1 Ressources sur les directives anticipées en psychiatrie sur le site du 
CRR : https://centre-ressource-rehabilitation.org/ressources-sur-les-
directives-anticipees-incitatives-en-psychiatrie 
2 Rapport d’activité 2021 du CRR, DAP p.14 à p.16 https://centre-
ressource-
rehabilitation.org/IMG/pdf/2021_rapport_activite_crr.pdf  

 Objectifs 2023 :  

 Démarrage du tournage de vidéos de 

témoignages  

 Premiers contenus implémentés sur la 

plateforme de gestion de contenus 

d’apprentissage (LMS Moodle). 

 1ère version disponible en démonstration 

présentant le menu et l’articulation du 

contenu dans un module  

 

 Les directives anticipées en 

psychiatrie (DAP) 

Ressources sur 

les directives 

anticipées en 

psychiatrie sur 

le site du CRR1 

 

Les DAP dans le rapport d’activité du CRR en 20222. Les 

Directives Anticipées en Psychiatrie (DAP) ont été 

conçues et testées par et pour des personnes vivant 

avec un trouble psychique. Leur objectif est d’améliorer 

la connaissance de soi, le pouvoir d’agir, le respect des 

droits ainsi que l’alliance thérapeutique. Ces directives 

prennent la forme d’un document rédigé par la 

personne lorsque son discernement n’est pas altéré. 

Elle décide donc à l’avance des conduites à tenir par 

elle-même, ses proches et les professionnel.les de 

santé. Ce document est donc une ressource précieuse 

dans le cas où sa santé mentale commencerait à se 

dégrader ou qu’elle ne serait plus en mesure de 

prendre des décisions par elle-même3.  

A. Etude sur les DAP  

Les raisons d’être de l’étude 

Les conditions et pratiques concernant les 

hospitalisations sans consentement en France ont été 

dénoncées à plusieurs reprises et par plusieurs 

instances, notamment la Contrôleuses Générales des 

3 Informations générales sur les directives anticipées sur le site du 
CRR : https://centre-ressource-rehabilitation.org/-les-directives-
anticipees-en-psychiatrie-  

https://centre-ressource-rehabilitation.org/ressources-sur-les-directives-anticipees-incitatives-en-psychiatrie
https://centre-ressource-rehabilitation.org/ressources-sur-les-directives-anticipees-incitatives-en-psychiatrie
https://centre-ressource-rehabilitation.org/IMG/pdf/2021_rapport_activite_crr.pdf
https://centre-ressource-rehabilitation.org/IMG/pdf/2021_rapport_activite_crr.pdf
https://centre-ressource-rehabilitation.org/IMG/pdf/2021_rapport_activite_crr.pdf
https://centre-ressource-rehabilitation.org/ressources-sur-les-directives-anticipees-incitatives-en-psychiatrie
https://centre-ressource-rehabilitation.org/IMG/pdf/2021_rapport_activite_crr.pdf
https://centre-ressource-rehabilitation.org/-les-directives-anticipees-en-psychiatrie-
https://centre-ressource-rehabilitation.org/-les-directives-anticipees-en-psychiatrie-
https://centre-ressource-rehabilitation.org/-les-directives-anticipees-en-psychiatrie-
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Lieux de Privation de Liberté4 (CGLPL5). « Notre mission 

a vu des pratiques attentatoires aux droits de l’homme, 

nous n’avions jamais vu ça détaille Adeline Hazan 

(Adeline Hazan citée sur le site du journal Libération, 

2016) 

Leurs rapports d’activités 6  et thématiques 7 

(notamment 8 & 9 10) mettent en évidence des mesures 

coercitives inadaptées dans des établissements de 

santé mentale et proposent des recommandations, 

notamment la présence de médiateur·ice·s pair·e·s et la 

mise en place des DAP: 

Adeline Hazan dans son rapport d’activité de 201911 «la 

présence de médiateurs pairs, c’est-à-dire d’anciens 

patients qui ont reçu une formation universitaire 

spécifique pour accompagner ceux dont la prise en 

charge est encore en cours contribue dans l’un des 

établissements visités à sécuriser les patients et à leur 

proposer une meilleure écoute.» 

La littérature scientifique a démontré que les DAP sont 

un outil prometteur pour réduire l’utilisation de la 

contrainte en psychiatrie. L’étude présentée ci-après a 

pour la première fois posé la question de cette 

efficacité si l’accompagnement à la rédaction des DAP 

était faite par des pair·es-aidant·es. Cette question était 

d’une importance cruciale pour la généralisation de la 

pratique d’accompagnement des personnes 

concernées par des troubles psychiques. 

Le déroulement et résultats de l’étude 

Durant 2 ans, 2019-2021, une étude multicentrique 

randomisée contrôlée a étudié l’efficacité de la 

rédaction des Directives Anticipées en Psychiatrie 

(DAP) accompagnée par les pair·es-aidant·es en santé 

                                                           
4 Retour sur 6 ans d’action de la CGLPL Adeline HAZAN : 
https://www.cglpl.fr/2020/2014-2020-retour-sur-six-ans-daction-
au-cglpl/  
5 Qu’est-ce qu’un·e CGLPL ? https://www.cglpl.fr/missions-et-
actions/autorite-independante/  
6 Rapports annuels des CGLPL : https://www.cglpl.fr/rapports-et-
recommandations/rapports-annuels-d%e2%80%99activite/  
7 Rapports thématiques des CGLPL : https://www.cglpl.fr/rapports-
et-recommandations/rapports-thematiques/  
8 Rapport thématique « soins sans consentement et droits 
fondamentaux » (2020)  https://www.cglpl.fr/2020/soins-sans-
consentement-et-droits-fondamentaux/ 
9Rapport thématique de la CGLPL : « isolement et contention dans 
les établissements de santé mentale » (avril 2016 
http://www.cglpl.fr/2016/isolement-et-contention-dans-les-
etablissements-de-sante-mentale/ 
10 Livre « Psychiatrie : l'hospitalisation contrainte » (2018) par 
Adeline HAZAN et Sarah HATRY https://www.boutique-
dalloz.fr/psychiatrie-l-hospitalisation-contrainte-
p.html?gclid=Cj0KCQiAi8KfBhCuARIsADp-
A57MVQtSZiNvoFxYMhi00vD4N6mH0EzGhYRUfd_8fymZzNsd0BJs72
caAi8rEALw_wcB  

mentale dans la réduction du recours à la contrainte 

chez les personnes vivant de troubles psychiques,  Ses 

résultats ont été publié en 2022 dans la revue JAMA 

Psychiatry (en anglais)12, son résumé et un témoignage 

sont disponible en français sur le site sur CRR13 ainsi 

que le versant qualitatif dans la revue Rhizome 14 

Les résultats de cette étude démontrent entre autres : 

 un recours inférieur d’environ un tiers à la 

contrainte par rapport aux situations dans 

lesquelles des DAP n’ont pas été rédigées. En 

France cela représenterait entre 25 000 et 

30 000 hospitalisations sans consentement de 

moins à l’année relativement aux derniers 

chiffres connus (en hausse constante). 

 que la médiation par un·e pair·e-aidant·e a eu 

un effet favorable sur la sévérité des 

symptômes perçus, l’expression du pouvoir 

d’agir des participant·es, ainsi que leur 

capacité d’autodétermination et de décision. 

Ces résultats viennent conforter l’action en cours au 

CRR, soutenue par la Fondation de France et qui 

concoure au déploiement des DAP en France via la 

formation des pair·es-aidant·es à l’accompagnement à 

la rédaction des DAP auprès des personnes concernées. 

L’année 2022 s’est achevée avec la formation de plus 

d’une centaine de pair·es-aidant·es. Pour le seul Centre 

Hospitalier le Vinatier plus de 200 DAP ont été ajoutées 

aux dossiers patient·es.  

Pour 2023 les perspectives de formations sont très 

bonnes d’autant que ce projet, porté à mi-temps par 

Lee Antoine entre janvier 2021 et mai 2022, repose 

maintenant sur une équipe de trois personnes 

équivalent à 1 temps plein et demi. Fabrice Saulière, 

11  Rapport d’activité 2019 de la CGLPL 
https://www.cglpl.fr/2020/publication-du-rapport-dactivite-2019/  
12  Article sur les résultats de l’étude sur la rédaction des DAP avec 
des pair·es-aidant·es (2019-2021) :  Tinland A, Loubière S, Mougeot 
F, et al. Effect of Psychiatric Advance Directives Facilitated by Peer 
Workers on Compulsory Admission Among People With Mental 
Illness: A Randomized Clinical Trial. JAMA Psychiatry. 
2022;79(8):752–759. doi:10.1001/jamapsychiatry.2022.1627 
https://jamanetwork.com/journals/jamapsychiatry/fullarticle/27932
22  
13  Article « l’impact des Directives Anticipées en Psychiatrie » sur le 
site du CRR : https://centre-ressource-rehabilitation.org/l-impact-
des-directives-anticipees-en-psychiatrie  
14 MOUGEOT, Frédéric, Elsa BENETOS, et Antoine SIMON. 
« Apprendre (de) la violence  à  l’hôpital : directives anticipées en 
psychiatrie et violence des soins », Rhizome, vol. 80-81, no. 2-3, 
2021, pp. 27-28. https://orspere-samdarra.com/2021/apprendre-
de-la-violence-a-lhopital-directives-anticipees-en-psychiatrie-et-
violence-des-soins/  

https://www.cglpl.fr/2020/2014-2020-retour-sur-six-ans-daction-au-cglpl/
https://www.cglpl.fr/missions-et-actions/autorite-independante/
https://www.cglpl.fr/rapports-et-recommandations/rapports-thematiques/
http://www.cglpl.fr/2016/isolement-et-contention-dans-les-etablissements-de-sante-mentale/
https://www.boutique-dalloz.fr/psychiatrie-l-hospitalisation-contrainte-p.html?gclid=Cj0KCQiAi8KfBhCuARIsADp-A57MVQtSZiNvoFxYMhi00vD4N6mH0EzGhYRUfd_8fymZzNsd0BJs72caAi8rEALw_wcB
https://www.cglpl.fr/2020/publication-du-rapport-dactivite-2019/
https://www.cglpl.fr/2020/2014-2020-retour-sur-six-ans-daction-au-cglpl/
https://www.cglpl.fr/2020/2014-2020-retour-sur-six-ans-daction-au-cglpl/
https://www.cglpl.fr/missions-et-actions/autorite-independante/
https://www.cglpl.fr/missions-et-actions/autorite-independante/
https://www.cglpl.fr/rapports-et-recommandations/rapports-annuels-d%e2%80%99activite/
https://www.cglpl.fr/rapports-et-recommandations/rapports-annuels-d%e2%80%99activite/
https://www.cglpl.fr/rapports-et-recommandations/rapports-thematiques/
https://www.cglpl.fr/rapports-et-recommandations/rapports-thematiques/
https://www.cglpl.fr/2020/soins-sans-consentement-et-droits-fondamentaux/
https://www.cglpl.fr/2020/soins-sans-consentement-et-droits-fondamentaux/
http://www.cglpl.fr/2016/isolement-et-contention-dans-les-etablissements-de-sante-mentale/
http://www.cglpl.fr/2016/isolement-et-contention-dans-les-etablissements-de-sante-mentale/
https://www.boutique-dalloz.fr/psychiatrie-l-hospitalisation-contrainte-p.html?gclid=Cj0KCQiAi8KfBhCuARIsADp-A57MVQtSZiNvoFxYMhi00vD4N6mH0EzGhYRUfd_8fymZzNsd0BJs72caAi8rEALw_wcB
https://www.boutique-dalloz.fr/psychiatrie-l-hospitalisation-contrainte-p.html?gclid=Cj0KCQiAi8KfBhCuARIsADp-A57MVQtSZiNvoFxYMhi00vD4N6mH0EzGhYRUfd_8fymZzNsd0BJs72caAi8rEALw_wcB
https://www.boutique-dalloz.fr/psychiatrie-l-hospitalisation-contrainte-p.html?gclid=Cj0KCQiAi8KfBhCuARIsADp-A57MVQtSZiNvoFxYMhi00vD4N6mH0EzGhYRUfd_8fymZzNsd0BJs72caAi8rEALw_wcB
https://www.boutique-dalloz.fr/psychiatrie-l-hospitalisation-contrainte-p.html?gclid=Cj0KCQiAi8KfBhCuARIsADp-A57MVQtSZiNvoFxYMhi00vD4N6mH0EzGhYRUfd_8fymZzNsd0BJs72caAi8rEALw_wcB
https://www.boutique-dalloz.fr/psychiatrie-l-hospitalisation-contrainte-p.html?gclid=Cj0KCQiAi8KfBhCuARIsADp-A57MVQtSZiNvoFxYMhi00vD4N6mH0EzGhYRUfd_8fymZzNsd0BJs72caAi8rEALw_wcB
https://jamanetwork.com/journals/jamapsychiatry/fullarticle/2793222
https://centre-ressource-rehabilitation.org/l-impact-des-directives-anticipees-en-psychiatrie
https://orspere-samdarra.com/2021/apprendre-de-la-violence-a-lhopital-directives-anticipees-en-psychiatrie-et-violence-des-soins/
https://www.cglpl.fr/2020/publication-du-rapport-dactivite-2019/
https://jamanetwork.com/journals/jamapsychiatry/fullarticle/2793222
https://jamanetwork.com/journals/jamapsychiatry/fullarticle/2793222
https://centre-ressource-rehabilitation.org/l-impact-des-directives-anticipees-en-psychiatrie
https://centre-ressource-rehabilitation.org/l-impact-des-directives-anticipees-en-psychiatrie
https://orspere-samdarra.com/2021/apprendre-de-la-violence-a-lhopital-directives-anticipees-en-psychiatrie-et-violence-des-soins/
https://orspere-samdarra.com/2021/apprendre-de-la-violence-a-lhopital-directives-anticipees-en-psychiatrie-et-violence-des-soins/
https://orspere-samdarra.com/2021/apprendre-de-la-violence-a-lhopital-directives-anticipees-en-psychiatrie-et-violence-des-soins/
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spécialiste de la formation et pair aidant et Kelen 

Rochaix, qui assure la partie administrative et logistique 

ont rejoint ce projet au sein du CRR. L’élan initié en 

2021 va donc se poursuivre et s’intensifier en 2023 

puisque les chiffres atteints fin 2022 devraient d’ores et 

déjà être réalisés avant la fin du premier semestre. Les 

intentions de formations déclarées et confirmées étant 

déjà de 88 personnes au moment de la rédaction de ce 

rapport d’activité. 

On constate par ailleurs une évolution dans la demande 

de formation. De plus en plus de structures associatives 

s’emparent du sujet et souhaitent que leur personnel, 

médico-social soit formé. Ce à quoi la Fondation de 

France a répondu favorablement, gardant à l’esprit un 

objectif de diffusion la plus large possible des DAP en 

France.  

Un formulaire d’intérêt à destination des pair·es-

aidant·es souhaitant suivre la formation est toujours 

disponible15  

 

B. Formation des équipes soignantes  

Une formation pour les équipes de professionnel·les, 

structures, institutions pour la 

mise en place des DAP est 

proposée par le « Collectif 

DAP » dont les membres ont 

contribué à l’étude 

multicentrique de 2019-2021   

 formation à destination des professionnels de 

santé : en 2022, plus de 15 services ont pu être 

formés. 7 services du GHU de Paris (CMP, intra 

hospitalier, HDJ), 2 SAMSAH, Un chez soi 

d’abord Lyon, Accoléa Jeunes à Lyon, une 

équipe mobile de l’AP-HM à Marseille. 

En 2023, montée en charge des demandes de 

formations : 8 services vont être formés sur le premier 

semestre 2023 au GHU de Paris, une équipe d’intra sera 

formée sur Dôle, une équipe mobile sera formée en 

Corse (Ajaccio), également sur le 1er semestre. 

                                                           
15 formulaire d’intérêt à destination des pair·es-aidant·es souhaitant 
suivre la formation : https://centre-ressource-
rehabilitation.org/formation-accompagnement-a-la-redaction-des-
directives-anticipees-en  
16 journée du Réseau de Réhabilitation Psychosociale https://centre-
ressource-rehabilitation.org/retour-sur-la-journee-du-reseau-de-
rehabilitation-psychosociale-2021  
17 Journée d’étude sur les mesures anticipatives en psychiatrie au 
ministère de la santé https://centre-ressource-

Par ailleurs, les DAP sont dorénavant inscrites dans le 

plan de compétences du Vinatier. Des formations 

« forma-flash » vont également être dispensées sur 

l’ensemble des services du Vinatier sur les mois d’avril 

et de mai 2023. 

 

C. Interventions et sensibilisation aux 

DAP 

Plusieurs interventions ont eu lieux en présentiel et en 

visioconférence en 2022 afin de sensibiliser des 

personnes concernées par les troubles psychiques, des 

proches, des équipes du sanitaire et du médico-social 

et des étudiant·es (pair·es-aidant·es, internes en 

psychiatrie notamment):  

 A la journée du Réseau de Réhabilitation 

Psychosociale 16 

 Journée de sensibilisation des internes en 

psychiatrie en phase socle 

 Journée d’étude sur les mesures anticipatives 

en psychiatrie au ministère de la santé 17 

 Cours de sensibilisation à destination des 

étudiant·es du Diplôme Universitaire de Pair-

aidance et neurodéveloppement 18  

 

Perspectives 2023 

 recherche pistes de financements pour la 

continuité du projet à la fin du financement de 

la Fondation de France 

 création d’un coffre-fort numérique et d’une 

application numérique co-construite avec un 

collectif d’usagers de la santé mentale pour 

répondre au nomadisme des usagers et la 

possibilité de réinterroger ses directives à tout 

moment, un financement a été alloué (janvier 

2022) pour la mise en place de ce projet porté 

par Antoine SIMON, Anne-Cécile CORNIBERT, 

Lotfi BECHELLOUI 

 essaimage institutionnel : le PTSM19 a depuis 

début 2021 des objectifs élevés concernant le 

déploiement de l’outil à l’échelle territorial sur 

jusque fin 2023 avec l’ambition de rendre les 

rehabilitation.org/revoir-journee-d-etude-sur-les-mesures-d-
anticipation-en-psychiatrie  
18 Diplôme Universitaire de Pair-aidance et neurodéveloppement de 
Lyon https://centre-ressource-rehabilitation.org/du-de-pair-
aidance-en-sante-mentale-741  
19 (Projet territorial de Santé mentale (PTSM) Auvergne Rhône 
Alpes : https://www.auvergne-rhone-alpes.ars.sante.fr/projets-
territoriaux-de-sante-mentale-ptsm-0  

https://centre-ressource-rehabilitation.org/formation-accompagnement-a-la-redaction-des-directives-anticipees-en
https://centre-ressource-rehabilitation.org/formation-accompagnement-a-la-redaction-des-directives-anticipees-en
https://centre-ressource-rehabilitation.org/formation-accompagnement-a-la-redaction-des-directives-anticipees-en
https://centre-ressource-rehabilitation.org/formation-accompagnement-a-la-redaction-des-directives-anticipees-en
https://centre-ressource-rehabilitation.org/retour-sur-la-journee-du-reseau-de-rehabilitation-psychosociale-2021
https://centre-ressource-rehabilitation.org/retour-sur-la-journee-du-reseau-de-rehabilitation-psychosociale-2021
https://centre-ressource-rehabilitation.org/retour-sur-la-journee-du-reseau-de-rehabilitation-psychosociale-2021
https://centre-ressource-rehabilitation.org/revoir-journee-d-etude-sur-les-mesures-d-anticipation-en-psychiatrie
https://centre-ressource-rehabilitation.org/revoir-journee-d-etude-sur-les-mesures-d-anticipation-en-psychiatrie
https://centre-ressource-rehabilitation.org/revoir-journee-d-etude-sur-les-mesures-d-anticipation-en-psychiatrie
https://centre-ressource-rehabilitation.org/retour-sur-la-journee-du-reseau-de-rehabilitation-psychosociale-2021
https://centre-ressource-rehabilitation.org/revoir-journee-d-etude-sur-les-mesures-d-anticipation-en-psychiatrie
https://centre-ressource-rehabilitation.org/du-de-pair-aidance-en-sante-mentale-741
https://www.auvergne-rhone-alpes.ars.sante.fr/projets-territoriaux-de-sante-mentale-ptsm-0
https://centre-ressource-rehabilitation.org/du-de-pair-aidance-en-sante-mentale-741
https://centre-ressource-rehabilitation.org/du-de-pair-aidance-en-sante-mentale-741
https://www.auvergne-rhone-alpes.ars.sante.fr/projets-territoriaux-de-sante-mentale-ptsm-0
https://www.auvergne-rhone-alpes.ars.sante.fr/projets-territoriaux-de-sante-mentale-ptsm-0
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directives anticipées en psychiatries visibles et 

accessibles à tout nouvel usager de la 

psychiatrie et proposer un appui à la rédaction 

avec un pair-aidant ou un médiateur tiers 

 poursuite du travail mené avec le DIM du 

Vinatier et de Saint Jean de Dieu pour que les 

directives soient accessibles facilement à 

travers le dossier médical. 

 

 La mission d’appui SAMSAH 

rétablissement 

En 2022, la mission d’appui pour le déploiement des 

SAMSAH orientés rétablissement a privilégié quatre 

axes :  

 Poursuivre l’animation du réseau  

 Former aux savoir-être et savoir-faire orientés 

rétablissement 

 Valoriser les acquis 

 Caractériser l’activité des services à l’échelle 

régionale 

 

Cette année, dans une même dynamique qu’en 2020 et 

2021 de soutien à la prise d’autonomie et d’initiative 

partenariale des services, la Mission d’appui a assuré, 

de façon plus nette et plus stratégique une mission 

d’« observatoire » des bonnes pratiques orientées 

rétablissement à l’échelle du territoire nationale pour 

assurer aux SAMSAH à la fois un repérage facilité de ces 

pratiques et l’accès à ces pratiques / dispositifs 

émergents en faveur du rétablissement, tout en leur 

donnant les moyens de s’en emparer concrètement : 

diffusion des appels à manifestation d’intérêt, 

promotion des modalités pratiques pour s’associer aux 

démarches, valorisation des réalisations et des impacts 

de ces actions lors des groupes de travail, mise en lien 

et en réseau des professionnels impliqués dans ces 

pratiques et des équipes des SAMSAH. 

A titre d’exemples, les demandes d’information et de 

prise de contact effectuées auprès de la mission 

d’appui pour mieux comprendre le modèle SAMSAH 

rétablissement ont été traitées en associant 

systématiquement un SAMSAH en tant qu’acteurs de 

terrain, et témoin de l’implantation du dispositif sur son 

territoire. Ce fut le cas d’un SAMSAH Autisme orienté 

rétablissement en cours de mise en place, à la 

recherche d’interlocuteurs pour mieux envisager le 

rétablissement et se questionner sur la façon 

d’organiser les pratiques pour tenir ensemble 

rétablissement et exigences spécifiques aux TSA. 

Un travail de mise en réseau a été réalisé également 

autour des pathologies duelles en addictologie. Il s’est 

traduit pour 4 services par un accompagnement au 

repérage des dispositifs d’addictologie en présence sur 

les territoires et les modalités de partenariats 

envisageables dès lors que le SAMSAH intervient au 

domicile et qu’il y occupe une place privilégiée en tant 

qu’observateur des « attachements » de la personne 

aux produits et comportements associés et peut à 

partir de ces observations soutenir les démarches de 

réduction des risques qui peuvent être initiées en 

addictologie. 

Au niveau des politiques et impulsions publiques, les 

démarches et projets sur l’offre médicosociale (nouvel 

ambulatoire, performance médicosociale…) sont 

relayées et les services encouragés à s’y attarder et 

prendre part à ces consensus qui les concernent.  

Autrement dit, ce qui s’effectuait au démarrage du 

projet de façon immédiate et bilatérale entre la mission 

d’appui et les équipes SAMSAH rétablissement (une 

demande d’aide à la pratique orientée rétablissement 

= une réponse valorisant les dispositifs probants ayant 

mis en place ces pratiques) s’est enrichi, en s’ouvrant à 

des tiers et en donnant aux SAMSAH l’opportunité de 

mobiliser par eux-mêmes les ressources 

complémentaires souhaitées. En effet, avec la 

convocation d’interlocuteurs intermédiaires 

bénéficiant d’expertises spécifiques le réseau des 

SAMSAH s’est enrichi et ouvert à d’autres modalités 

d’action, d’autres partenaires et des modalités 

différentes d’interaction. Les SAMSAH ont pu ainsi 

développer leurs expertises tout en développant leur 

réseau avec un panel plus élargi de personnes 

ressources en dehors de la mission d’appui qui a pris 

progressivement un rôle de « passeur » en lieu et place 

de celui de partenaire opérationnel et cela à des fins 

d’autonomisation des SAMSAH et d’une meilleure 

connaissance et mobilisation des ressources en 

présence.  

Si on devait illustrer de façon schématique cette 

évolution du réseau d’entraide des SAMSAH, nous 

aurions ceci : les interconnexions sont aujourd’hui plus 

nombreuses et franches sur les territoires. Les SAMSAH 

sollicitent la mission d’appui pour s’ouvrir à d’autres 

savoir-être et savoir-faire, leurs interlocuteurs se sont 

multipliés au bénéfice des usagers. La Mission d’appui 

a pris le parti d’encourager les services à s’associer des 

partenaires qui puissent assurer une complémentarité 

de leurs actions et notamment dans la perspective de 

l’après-SAMSAH. Sa « centralité » dans le partenariat 

s’est réduite au profit d’une plus forte lisibilité des 
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acteurs des réseaux et de davantage d’interconnexions 

entre les SAMSAH rétablissement et entre les SAMSAH 

rétablissement et l’offre locale. Cela correspond 

véritablement à une densification des réseaux locaux, 

à une augmentation de la visibilité des dispositifs 

SAMSAH rétablissement dans le paysage local et une 

prise d’autonomie dans l’optimisation de leurs 

champs de compétences. 

La mise en place de groupes de travail interSAMSAH 

coanimés par la mission d’appui et un professionnel 

référent est partie du même constat : pour fonctionner 

à long terme, le réseau doit se saisir en autonomie des 

ressources disponibles et s’organiser pour s’en 

emparer sans la médiation d’une organisation tierce et 

par définition non pérenne. La mission de ce référent 

était d’aller vers les préoccupations et besoins 

d’éclairage de ses collègues, de les mobiliser autour de 

ces espaces d’expression collectifs et d’assurer au 

moment des groupes de travail d’une animation 

favorable à l’expression et aux échanges, aux côtés de 

la mission d’appui mais dans la perspective d’être 

autonome sur cette animation. Pour favoriser cette 

prise d’autonomie, les GT bénéficiaient d’espaces 

collaboratifs type plateformes d’échanges numériques 

(« drive ») où tout un chacun est autorisé à déposer des 

ressources, commenter l’existant, importer ou exporter 

des ressources.  

 

A. L’animation du réseau 

1 rencontre trimestrielle des groupes de travail par 

profession (IDE, professionnels éducatifs, pair-aidants 

et ergothérapeutes) a été organisée pour que les 

professionnels puissent se donner des repères sur 

l’évolution des pratiques régionales et leur position 

dans cette évolution. 

1  journée régionale annuelle qui entendait cette 

année plus particulièrement donner à voir le 

développement des services en 3 ans 

d’implémentation, la vitalité des équipes et les défis à 

venir autour de l’après-SAMSAH a également été 

proposée cette année. 

Il s’est agi à travers ces temps réguliers 

d’interconnaissance de :  

- Présenter au réseau ses actions, projets et 

perspectives, à court terme, en faveur du 

rétablissement des personnes accompagnées  

- Faire part des avancées de son service en termes de 

pratiques centrées sur les besoins des personnes 

 Quels outils pour le suivi des projets de 

rétablissement ? 

 Quelles évaluations ? 

 Quelles modalités de restitution ? 

- Communiquer sur ses difficultés locales 

d’implémentation  

 Acculturation des partenaires  

 Populations orientées 

 Connaissances sur la réhabilitation 

psychosociale 

 Inégalités territoriales 

- Enrichir ses perspectives d’intervention locales  

 Interventions externes (chercheurs, 

professionnels de soins, pair-aidants, 

responsables associatifs…) 

 Présentation d’une étude scientifique à 

impact sur les pratiques 

 Agenda des manifestations autour de la 

réhabilitation psychosociale 

 Partage d’outils et programmes validés 

 Relai des AAP thématiques  

Plus spécifiquement, les groupes de travail ont permis 

des avancées sensibles, en termes de pistes d’actions, 

parce que basées sur l’expertise collective, sur un 

certain nombre de points de vigilance comme :  

- L’égalité des chances et les inégalités de territoire  

- Les mobilités et l’accès aux soins 

- Les conditions de l’autodétermination et du maintien 

dans le logement  

- Quel logiciel de gestion des parcours de soin et 

d’échanges interprofessionnels ? 

- Comment rendre compte de l’activité des services ? 

Comment prendre acte des critères SERAFIN PH ? 

- En travail dans les différents groupes professionnels : 

 Comment mobiliser/restaurer :  

o Les compétences interpersonnelles 

et de communication (compétences 

sociales) qui comprennent les 

compétences de communication 

verbale et non-verbale, d’écoute, 

d’expression, de négociation, 

d’affirmation de soi, d’empathie, de 

coopération, de travail d’équipe, et 

de plaidoyer. 
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o Les compétences décisionnelles et de 

pensée critique (compétences 

cognitives) qui comprennent les 

compétences de prise de décision et 

de résolution de problème, y compris 

la recherche d’information. 

o Les compétences adaptatives et 

d’autogestion (compétences 

émotionnelles) qui comprennent 

l’estime de soi, l’auto-évaluation, la 

prise de responsabilité, et la gestion 

émotionnelle, y compris la gestion du 

stress. 

 

 Comment aborder les TSA en SAMSAH ?  

 Comment générer des restitutions de bilan 

que les usagers puissent s’approprier ? 

Quels référentiels métier pour les IDE en 

SAMSAH orientés rétablissement  

 

B. La formation 

La formation s’est déclinée ainsi avec une attention 

particulière aux besoins émis par les équipes et à leur 

retour d’expérience critique sur chaque session de 

formation. Elle a été proposée aux professionnels 

volontaires et concernait en 2022 près de 60 

professionnels ayant suivi une ou plusieurs sessions en 

fonction de formation au gré des priorités des services 

et des formats imposés pour le confort des formations. 

Cela représente 17 jours de formation proposés aux 

équipes (hors programme BREF). 

> Voir tableau des formations en fin de partie SAMSAH 

 

Caractériser l’activité des services 

La campagne de collecte des indicateurs d’activité et 

des indicateurs relatifs à la population accompagnée en 

SAMSAH orienté rétablissement a permis de mesurer :  

 l’évolution des services 

 l’évolution des publics accompagnés 

 les situations à charges supérieures 

 la qualité de l’offre d’accompagnement  

 les foyers d’implémentation difficile  

Ces données d’activité ont été mobilisées comme outils 

d’aide à la décision pour intervenir plus efficacement 

sur certains territoires sensibles avec un renforcement 

de l’intensité des rencontres avec les parties prenantes 

et les équipes pour rester détermination et confiance 

dans les équipes. 

 

C. Aide à la pratique 

En 2022, la mission d’appui s’est rendue dans certains 

services en région avec, selon les situations, un objectif 

de : 

 consolider les acquis  

 encourager une mobilisation plus forte pour le 

respect du cahier des charges des services  

 former les équipes  

 rencontrer les parties prenantes pour rappeler 

les engagements de chacun  

Cela représente 10 missions sur l’année 2022. 

On retiendra notamment une intensification des temps 

d’échanges en Auvergne type communication de crise 

au côté de la délégation territoriale de l’ARS AuRA 

visant à faire connaître l’urgence d’agir en faveur du 

maintien de l’agrément SAMSAH rétablissement. 

Outre les temps collectifs d’interconnaissance, la 

mission d’appui a poursuivi sa mission 

d’accompagnement personnalisée des équipes en 

fonction des demandes formulées par les équipes :  

 participation à la révision des projets 

d’établissement 

 soutien à la mise en place de formations 

individuelles sur les services 

 soutien dans l’identification des structures 

prescriptrices d’orientations vers le SAMSAH 

en territoire  

 soutien dans l’identification de 

programmes/outils/formations pour accroître 

les compétences locales 

 mise en lien avec des professionnels tiers pour 

assurer des missions au sein des SAMSAH 

(psychiatre volant pour les services ne 

trouvant pas de candidats pour le poste) 

 soutien à la réalisation d’outils d’aide à la 

pratique  
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D. Vie du réseau 

Au-delà de la région Auvergne-Rhône-Alpes, des appels 

à capitalisation des acquis du modèle SAMSAH 

rétablissement ont été formulés par des acteurs du soin 

et de l’accompagnement médicosocial en régions PACA 

et Hauts de France et en Corse, pour tirer parti des 

enseignants formalisés par la mission d’appui, comme 

facteurs prédictifs d’une implantation réussie. Une 

intervention à l’ARS Auvergne-Rhône-Alpes à l’occasion 

de la venue du Délégué ministériel à la santé mentale 

a permis également d’envisager un changement 

d’échelle et mis en évidence la position pionnière de 

l’ARS AuRA sur le déploiement médicosocial de la 

réhabilitation psychosociale.  
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Les formations SAMSAH 

 

 

 

Intitulé formation 

Niveau 

d’approfondisse

ment 

 

Nombre 

d’heures 

 

Format 

 

Public cible 

 

Commanditaire 

Approche systémique 

centrée solution 

(ACS) 

Initiation avancée 21 heures 

(2jours + 2 

demi-

journées) 

Présentiel Tout.e professionnel.l.e évoluant 

dans un SAMSAH orienté 

rétablissement sensibilisé aux 

approches motivationnelles  

Mission d’appui 

SAMSAH 

rétablissement / 

CRR pour projet ARS 

Modèle de 

l’occupation humaine 

(MOH) et ses outils 

validés d’entretien, 

d’évaluation et 

d’analyse OSA, VQ, 

MOHOST 

 

Formation 

complète 

 

33 heures (5 

jours) 

 

Présentiel et 

une session 

en distanciel  

 

Ergothérapeutes évoluant dans un 

service orienté rétablissement et 

désireux de mettre en place des outils 

d’évaluation validés scientifiquement 

 

Mission d’appui 

SAMSAH 

rétablissement / 

CRR pour projet ARS 

Programme de 

supervisions à 

l’entretien 

motivationnel en 

contexte de troubles 

de la santé mentale 

et de consommations 

à risques  

 

Formation 

d’approfondissem

ent (suite à 

formation de 

base) 

 

14 heures (4 

demi-

journées) 

 

Distanciel  

Tout.e professionnel.l.e évoluant 

dans un SAMSAH orienté 

rétablissement ayant avoir participé à 

la formation à l'Entretien 

Motivationnel de niveau initial 

organisé en 2021 par la Mission 

d'Appui  

 

 

Mission d’appui 

SAMSAH 

rétablissement / 

CRR pour projet ARS 

Sensibilisation à 

l’entretien 

motivationnel 

Formation 

d’initiation 

2 journées Présentiel Equipe désireuse de s’engager à une 

évolution des postures quant à 

l’abord des problématiques addictives  

Mission d’appui 

SAMSAH 

rétablissement / 

CRR pour projet ARS 

 

Formation des pair-

aidants à 

l’accompagnement à 

la rédaction des 

directives anticipées 

en psychiatrie 

 

Formation de 

base 

 

1 journée 

 

Présentiel 

Tout.e pair-aidant.e évoluant dans un 

service orienté rétablissement et 

désireux de mettre en place des outils 

d’évaluation validés scientifiquement 

 

CRR (Financement 

Fondation de France 

hors mission 

d’appui SAMSAH) 

Programme 

d’initiation au case 

management 

intraSAMSAH 

Initiation avancée  14 heures 

(2jours) 

Présentiel  Tout SAMSAH rétablissement en 

AuRA désireux de découvrir les 

différentes modalités de 

fonctionnement du case management 

en santé mentale à des fins 

d’optimisation des prises en soins et 

notamment des pathologies duelles  

CRR (Financement 

Fondation de France 

hors mission 

d’appui SAMSAH) 

Programme BREF Sensibilisation à la 

psychoéducation 

des aidants  

7 heures (1 

jour) 

Présentiel Tout professionnel désireux de mener 

une action auprès des aidants des 

personnes qu’il accompagne 

Centre hospitalier le 

Vinatier / Centre 

lyonnais d’aide aux 

aidants 
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A. REHABase, une base de données sur 

La réhabilitation 

Depuis janvier 2016, le CRR structure le recueil de 

données quantitatives (psychosociales et cognitives 

en particulier) concernant les patients pris en charge 

en réhabilitation psychosociale dans les centres 

supports ou associés labélisés par leur ARS de tutelle : 

le projet REHABase.  

En décembre 2022, 32 centres étaient impliqués : 

01_SUR/CL3R/TS2A_CH Le Vinatier de Lyon ; 

02_C3R_CH Alpes-Isère de Grenoble ;                 

03_REHALISE_CH Bellevue de Saint-Etienne ; 

04_C2RL_CH Esquirol de Limoges ; 05_C2RP_ CH Tour 

de Gassies de Bruges/Bordeaux ; 06_CReATIV_CH 

Henri Laborit de Poitiers ; 07_CRCR_AHSM/CHU de 

Clermont-Ferrand ; 08_CRPS/CH de Roanne ; 

09_CPA01 de Bourg-en-Bresse ; 10_DRPS de Saint-

Cyr-au-Mont-d’Or ; 11_CESAR_CH Saint-Jean-de-Dieu 

de Lyon ; 12_CRISALID_CHI de Clermont de l'Oise ; 

13_MGEN_CSN2R_CHU de Lille ; 

14_CDRP_CMP_EPSM74 et 15_SAMSAH_PYXIS de La 

Roche-sur-Foron ; 16_CSTR_CH Marchant de 

Toulouse ; 17_CURe_EPSM Marne de Reims ; 

18_CURe_CP Lorraine de Laxou/Nancy ; 19_REPI_CH 

Charles Perrens de Bordeaux ; 20_SAMSAH_ALGED 

de Mornant/Saint-Symphorien-d’Ozon ; 

21_UIRP/SRP/CATTP_CH Sainte-Marie de 

Privas/Montélimar ; 22_CReSERC_CH Saint-Jacques 

de Nantes ; 23_SeRetablir37_CHRU de Tours ; 

24_C2RB_CH La Chartreuse de Dijon ; 

25_USRR_SPR_CHI de Clermont de l'Oise ; 

26_CSRPS_NOEMI_ASTRE de Tourcoing ; 

27_CSRPS_PHENIX de Hellemmes ; 

28_CSRPS_VALLEEdelaLYS_EMR d’Armentières ; 

29_CSRPS_U2TR de Tourcoing ; 

30_CSRPS_INTERMEDE_HDJ de Saint-André-les-Lille ; 

31_CRC_EPSVE et 32_UNIRRE_EPSVE de Ville-Evrard. 

 

L’accès à REHABase s’effectue via un accès internet 

sécurisé (comptes nominatifs avec identifiant et mot 

de passe). Les données qu’elle contient concernent 

tous les patients volontaires des centres qui 

participent au projet. Elles seront stockées durant 15 

ans afin de permettre des études observationnelles 

longitudinales à long terme de grande puissance 

statistique. 

Chaque centre de réhabilitation impliqué enregistre 

les données concernant la population qu’il 

accompagne sur un espace disque sécurisé par 

l’hébergeur. Ces données issues des différents centres 

participants sont mutualisées (c.à.d. accessibles à tous 

les porteurs de projets) après correction/validation 

par l’attaché de recherche clinique. Elles sont extraites 

et analysées deux fois par an par le biostatisticien sous 

la l’impulsion de ces mêmes porteurs de projets. 

Après 84 mois de fonctionnement (de janvier 2016 à 

décembre 2022), les données de prises en charges 

(soins et évaluations pré- et post-) concernant 

environ 6500 patients ont été recueillies dans 

REHABase (5400 fin 2021) : 

 2315 patients du SUR/CL3R/TS2A de Lyon 

 814 du C3R de Grenoble 

 498 de REHALISE de Saint-Etienne 

 622 du C2RL de Limoges 

 539 du C2RP de Tour de Gassies 

 456 de CReATIV de Poitiers 

 277 du CRCR de Clermont-Ferrand 

 27 du CRPS de Roanne 

 197 du CPA de Bourg-en-Bresse 

 140 du CESAR de St Jean de Dieu 

 165 de CRISALID de Clermont de l’Oise 

 48 du CSN2R/MGEN de Lille 

 25 du CDRP/CMP/EPSM74 de la Roche/Foron 

 12 du SAMSAH PYXIS 

 85 du CSTR de Toulouse 

 41 du CuRe/EPSM Marne de Reims 

 28 du CuRe/CP Lorraine de Nancy 

 125 du REPI de Bordeaux 

 10 du SAMSAH ALGED 

 8 de l’UIRP/SRP/CATTP de Privas/Montélimar 

 16 du CReSERC de Nantes 

 20 du seRetablir37 de Tours 

 24 de l’USRR/SPR de Clermont de l'Oise 

 

Les centres #26 à #32 ayant rejoint le projet en 

octobre 2022, leurs patients/usagers volontaires ne 

sont pas comptabilisés ici. 

 

Le réseau s’agrandissant un peu plus chaque année, le 

CRR a mis en place des réunions récurrentes avec les 

professionnel(le)s concerné(e)s et motivé(e)s des 

centres supports. Deux types de réunions : 

- REHABase_Utilisateurs.  

En visio (septembre et décembre). Le but est 

d’entretenir le réseau (échanges sur les 

pratiques cliniques, présentation des 

spécificités territoriales,…) et de 

discuter/améliorer le contenu et les 
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fonctionnalités de REHABase (concilier 

Pratiques Cliniques et Recherche, ergonomie 

de l’outil,…). 

- REHABase_Recherche.  

En visio (mensuel ; 2° jeudi du mois). Le but 

est de discuter/présenter vos idées de 

Projets de Recherche (en cours ou à venir), 

de confronter ces projets au contenu de 

REHABase (présence et complétude des 

indicateurs d’intérêt), le tout avec une 

perspective de Publication.  

 

Ces échanges visio sont complétés par un évènement 

en présentiel lors de la journée du réseau de 

réhabilitation (ou journée des centres référents et 

associés ; voir plus loin), organisée chaque année fin 

mai au CH Le Vinatier (prochaine édition : 22 mai 

2023). 

 

En octobre 2021 construction d’un questionnaire à 

destination des 403 utilisateurs de REHABase dont un 

compte rendu des résultats est encore disponible ici. 

 

 

B. Projets de recherche appuyés par le 

centre ressource 

Toutes les recherches évoquées dans les deux parties 

ci-dessous ont été mises en place avec l’aide des 

compétences de data management et de statistique du 

centre ressource (Dr BARBALAT Guillaume, GAUTHIER 

Emmanuel, et PLASSE Julien).  Les études ayant fait 

l’objet d’une publication sont détaillées à la partie 5.  

p(PSW) : Constitution de 2 groupes de patients dont un 

ayant eu une prise en charge en pair-aidance. Objectif 

principal : déterminer les facteurs prédictifs (socio 

démographiques, clinique, etc.) de l’indication en pair 

aidance afin de dégager des profils et tenter de relier 

ceci à l’attitude des cliniciens face à la PEC en PA.   

ClaCos : Finalisation du manuel de la batterie 

neuropsychologie ClaCos (Consensus autour de la 

Cognition Sociale) avec les éditions Hogrefe. Publié en 

octobre 2022. 

 

Cognitus & Moi (avec le service GénoPsy) : Projet 

visant à valider l’efficacité d’un programme de 

remédiation cognitive sur les troubles du 

comportement chez les enfants qui présentent une 

déficience intellectuelle (Demily et al., 2016). Le CRR 

avait participé au protocole et à la randomisation. 

Analyses statistiques faisant suite à la clôture de ce 

projet.  

 

Insatisfaction de l'image du corps chez les 

professionnels de santé : L’objectif de cette étude est 

de déterminer la prévalence de cette insatisfaction 

chez les professionnels de santé et les facteurs qui y 

sont associés. Rédaction d’un questionnaire lancé fin 

2022 avec analyse des résultats pour 2023. 

 

IPS (financement par le FIRAH ; lancée en septembre 

2020) : Image et Présentation de Soi. Ce projet, vise à 

évaluer l’amélioration de l’image de soi et de 

l’apparence physique dans une perspective de 

réhabilitation psycho-sociale et professionnelle. 

 

Pair aidance et vécu : accompagnement de la thèse en 

pharmacie de Philippine Rodier. L'objectif est de 

savoir quelle est l'influence de l'expérience du pair-

aidant en matière de médicaments sur sa pratique 

professionnelle. Rédaction d’un questionnaire lancé 

fin 2022 avec analyse des résultats pour 2023. 

 

RC2S+ : L’objectif principal de cette étude est de 

valider l’efficacité du programme RC2S+ sur les 

troubles de la cognition sociale de patients souffrant 

de schizophrénie, en comparaison d’une prise en 

charge de remédiation ciblant les processus 

neurocognitifs (PeC contrôle), équivalent en nombre, 

durée et rythme des séances. 

 

IMPACT-RCS : Projet visant à évaluer l’impact d’un 

programme de remédiation de la cognition sociale 

sur la prise de décision en contexte social dans la 

schizophrénie (activité cérébrale en EEG et mesures 

comportementales). Finalisation de la première phase 

du projet avec un article soumis chez Schizophrenia 

Bulletin et un second en préparation. Le projet devrait 

se poursuivre avec un volet eye tracker en supplément 

de l’EEG, des demandes de financement sont en cours.  

PHRC NATIONAL REMEDEMPLOI 

Le projet de recherche appelé RemedEmploi a été 

financé par le PHRC national en 2018.  L’année 2019 a 

permis le montage effectif du projet, l’étude ayant 

débuté en 2020. 

 

Le maintien dans l’emploi des personnes souffrant de 

troubles psychiques sévères est un enjeu important, 

du fait, d’une part, du rôle structurant du travail dans 

leur parcours de rétablissement (en ce qu’il contribue 

https://drive.google.com/file/d/16Mvvgbs6ja24iIMftpWWZTxEGLOFJZU1/view?usp=sharing
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à donner une signification à l’existence et à accéder à 

une position sociale valorisée) et, d’autre part, du coût 

engendré pour la société dû au fait d’un faible taux 

d’insertion professionnelle (moins de 20 %). La 

présence de troubles cognitifs, en particulier de 

troubles de la cognition sociale, est un facteur 

prédictif d’une incapacité à décrocher un emploi et à 

s’y maintenir, au même titre qu’un déficit de 

motivation (Franck, 2014 ; Pachoud et al., 2015).  

 

RemedEmploi est une étude randomisée contrôlée 

multicentrique qui a débuté en janvier 2020 et se 

déroule dans plusieurs centres français, grâce au 

partenariat entre le réseau de remédiation cognitive 

(au centre duquel se trouve le CRR) et le réseau 

Transition (au centre duquel se trouve Messidor, 

partenaire médicosocial du projet). Elle implique : (1) 

à Lyon, le CRR et Messidor 69 ; (2) dans l’Oise, Passage 

Pro ; (3) en Seine-Saint-Denis, Iris-Messidor. (A noter 

que les inclusions dans l’Oise et en Seine-Saint Denis 

se font en collaboration avec le Centre hospitalier 

Isarien de Clermont-de-l’Oise). L’objectif principal de 

l’étude est d’évaluer l’impact de la remédiation de la 

cognition sociale sur le maintien dans l’emploi. 

 

Etude REFOCUS 

Étude multicentrique sur l’implémentation d’un 

programme de formation à l’orientation des soins vers 

le rétablissement (REFOCUS)  dans les services de santé 

mentale. Projet dont Julien Dubreucq est investigateur 

principal et le Vinatier est promoteur. 

L’objectif principal de l’étude est l’évaluation de 

l’efficacité de l’implémentation de la formation 

REFOCUS aux pratiques orientées rétablissement dans 

les services de santé mentale sur le rétablissement des 

personnes avec troubles psychiques sévères, 

comparativement au groupe contrôle (prise en charge 

standard puis formation REFOCUS). Plusieurs objectifs 

secondaires portant sur l’orientation des soins vers le 

rétablissement - les attitudes stigmatisantes chez les 

professionnels de santé mentale - la stigmatisation 

perçue - la perception d’être contraint - le stress lié à la 

stigmatisation - l’auto-stigmatisation - le bien-être 

mental - le fonctionnement psychosocial - les coûts liés 

à l’utilisation des services de santé mentale.  

Le schéma de l’étude est un essai randomisé contrôlé, 

avec randomisation par cluster en stepped wedge 

(permutation séquentielle). Les 18 centres 

investigateurs du projet appartiennent au réseau 

REHABase qui contribue déjà activement au 

développement des soins en réhabilitation 

psychosociale. Nous prévoyons d’inclure 540 patients, 

âgé de 15 ans et plus, et 220 professionnels de santé 

lors de la phase d’inclusion (2022/2023), puis une 2ème 

phase de participation de 12 mois pour chaque sujet 

(2023/2024). Une dernière phase sera la permutation 

séquentielle qui permettra d’implémenter le 

programme de formation (REFOCUS) sur l’ensemble 

des services et unités ciblées par les 18 centres 

investigateurs (9 clusters formés en 2023 et 9 autres 

clusters formés en 2024). 

Le critère de jugement principal portera sur le score à 

l’échelle d’auto-évaluation du stade de rétablissement 

(Questionnaire about the Process of Recovery ; QPR; 

Neil, 2014) chez les usagers. Plusieurs autres échelles à 

destination des usagers et des professionnels seront 

mobilisées et permettront d’objectiver les critères de 

jugement secondaires. 

Enfin, une analyse qualitative sera menée auprès des 

formateurs, des professionnels de santé mentale ayant 

reçu la formation et des patients suivis par les 

professionnels formés. Le recueil des expériences de 

chacun se fera avec des entretiens individuels semi-

structurés ou à l’aide de focus groups. 

 

 Centres référents et des 

structures de réhabilitation  

 

En 2021, le centre ressource a animé le réseau des 

centres référents de réhabilitation psychosociale. 

Face à l’accroissement du nombre de centres venant 

d’être labellisés ou sur le point de l’être et dans 

l’objectif de faciliter l’intégration dans le réseau des 

nouvelles structures et le travail en commun, le centre 

ressource travaille à la création d’outils communs ainsi 

qu’à l’organisation de journées d’échanges.  

 

La réunion annuelle des centres référents et associés 

a eu lieu le 23 mai 2022 à Lyon. Elle a permis de faire 

le point sur l’année écoulée, et de travailler sur des 

projets plus spécifiques à l’occasion d’ateliers en 

petits groupes. Par ailleurs, le centre ressource a 

accueilli au long de l’année différentes équipes de 

réhabilitation psychosociale. La prochaine édition 

aura lieu le 22 mai 2023. 
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Partie 3 – Partenariats et 

liens extérieurs du CRR                                                   

 

 Structures nouvellement 

répertoriées sur REHABase 

10 centres nous ont rejoints ou devaient nous 

rejoindre en 2022 (#23 à #32). 

 

 23_SeRetablir37_CHRU de Tours le 08/04/2022.  

 24_C2RB_CH La Chartreuse de Dijon (retardé). 

 25_USRR_SPR_CHI de Clermont de l'Oise le 

21/03/2022.  

Pour le GHT-Psy du Nord-Pas-de-Calais : 

 26_CSRPS_NOEMI_ASTRE de Tourcoing ; 

 27_CSRPS_PHENIX de Hellemmes ;  

 28_CSRPS_VALLEEdelaLYS_EMR d’Armentières ;  

 29_CSRPS_U2TR de Tourcoing ; 

 30_CSRPS_INTERMEDE_HDJ de Saint-André-les-

Lille le 19/09/2022.  

 31_CRC_EPSVE et 32_UNIRRE_EPSVE de Ville-

Evrard, le 19/10/2022. 

 

Cela signifie un enrichissement de la base de données, 
tant du fait de la localisation géographique des 
nouveaux centres qui vient apporter une plus grande 
diversité en termes de spécificités territoriales, 
notamment l'intégration de deux structures situées 
dans le nord-est qu'en termes d'offre de soins et 
d'accompagnement. En effet, deux services 
d'accompagnement médicosocial pour adultes 
handicapés (SAMSAH) - issus du projet régional de mise 
en place de SAMSAH rétablissement en AuRA - ont 
choisi de documenter et valoriser leurs pratiques et 
leurs accompagnements orientés rétablissement, au 
sein de la base de données REHABase en y enregistrant 
les parcours des personnes qu'ils accompagnent. 
S'agissant de services d'accompagnement qui viennent 
ici en relais des structures sanitaires de réhabilitation 
psychosociale et interviennent dans les milieux de vie 
des personnes, les pratiques y sont spécifiques et 
calibrées. Notamment sur les caractéristiques liées à 
l’accès et au maintien dans le logement, un enjeu 
majeur pour les personnes concernées par un trouble 
psychique sévère. Ces données complémentaires 
permettront ainsi d'envisager des trajectoires 
"composites" en réhabilitation, autrement dit tant 
sanitaire que médicosociale et leurs effets, dans le 
temps, sur l'évolution de plusieurs déterminants 
comme la qualité de vie et le bien-être perçus.   

 Liens avec les strucures de 

réhabilitation psychosociale 

et de remédiation cognitive 

 avec les centres supports/référents en 

réhabilitation et en remédiation cognitive 

de toutes les régions françaises.  

 avec tous les autres centres de 

réhabilitation psychosociale de France (de 

proximité ou non labellisés) 

 avec de nombreuses autres structures de 

santé mentale sanitaires (directions, CME, 

DIM, équipes de secteur) et médicosociales, 

dont : 

o CCOMS (Lille) 

o COFOR (Marseille) 

o Couleurs de l’accompagnement, 

dont le CRR est membre du collège 

3 (personnes qualifiées) ; il participe 

au conseil d’administration des 

couleurs de l’accompagnement et 

est impliqué dans plusieurs de ses 

groupes de travail.  

o CREHPSY de Lille 

o CREHPSY de Niort 

o CREHPSY d’Angers 

o Centre d’Intervention pour 

Psychoses Précoces (CIPP, CH la 

Chartreuse) 

o Laboratoire de recherche de l’EPS 

Maison Blanche 

o Messidor et le réseau Transition ; 

partage de compétences autour de 

la cognition et de l’adaptation des 

postes de travail 

o Psycom : le CRR a bénéficié de 

l’appui du Psycom à travers des 

conseils méthodologiques et des 

retours d’expérience pour la 

construction de notre dispositif de 

lutte contre la stigmatisation.  

 

 Liens institutionnels 

 Avec le centre hospitalier Le Vinatier, qui 

offre un support administratif au CRR et est 

lié par convention à l’AFRC. 

 

 Avec l’université Lyon 1 (université de Lyon) 
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Le CRR héberge l’enseignement du DU Pair-

aidance en santé mentale, du DU de 

psychoéducation et du DU de remédiation 

cognitive (Université Lyon 1), ainsi que les 

formations brèves à RECOS, Gaia, RC2S, CRT, 

NEAR, SCIT, Cognitus & Moi, MCT, 

ToMRemed, CogRemed, CIRCUiTS et PEPS. 

Les professionnels en formation ont ainsi 

accès à la bibliothèque et sont informés des 

dispositifs de soins en réhabilitation existants 

sur la région et en France.  

 

 Avec d’autres universités et organismes de 

formation 

 

 avec l’AFRC, dont il gère le site web et ses 

manifestations toujours organisées en 

partenariat 

Les colloques de l’AFRC, à rayonnement 

national, sont également organisés en 

partenariat avec le CRR.  

 

 Avec des associations d’usagers et de 

familles : UNAFAM, FNAPSY, ARGOS 2001, 

Collectif Schizophrénies, Génération 22, 

PROMESSES, etc.  

 

 Partenariat avec les Premiers Secours en 

Santé Mentale 

Nicolas Franck est président du comité 

scientifique et pédagogique des Premiers 

Secours en Santé mentale.  

 

 Partenariat avec le CREHPSY haut de France 

La convention définie l’articulation entre le 

CREHPSY et le CRR pour l’organisation de 

formation aux principes de la réhabilitation 

dans les hauts de France. 

 

 Avec la Fondation de France : à travers le 

projet DAIP et ZEST, le CRR fait partie du 

réseau « Inventer demain » de la Fondation 

de France 

 

 Avec la CNSA et la Fondation AESIO qui 

soutiennent le dispositif ZEST 

 

 

Partie 4 – Organisation de 

la réhabilitation sur le 

territoire de santé 

La carte « trouver un centre de réhabilitation 

psychosociale », accessible en ligne sur le site du 

centre ressource recense les structures 

proposant des soins de réhabilitation 

psychosociale. Les structures ont la possibilité 

d’animer directement leurs pages, et d’y ajouter 

des actualités et évènements.  
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Partie 5 – Communications 

et publications 2022  

 Présentations orales 

Antoine, L ; Masson D (30 novembre-3 décembre 2022) 
« Le dévoilement de soi est-il le propre de lae pair·-
aidant·e dans une équipe de Psychiatrie?», 14e 
congrès français de psychiatrie, Lille 

Antoine, L. ; « les directives anticipées en psychiatrie », 

Matinée de la réhab' : (8 septembre 2022), Rouffach 

Antoine, L. ; Griselhouvre, J, (2022) « E-santé mentale : 

applications mobiles et outils d’auto-support », E-

men, sensibilisation à l’utilisation des outils 

numérique en santé mentale, CCOMS 

Antoine, L. ; Com-Nougue, M-A ; Lauret, L ; Martin, B ; 

Wooley, S (16 novembre 2022) Les mesures 

d’anticipation en psychiatrie, vers de nouvelles 

pratiques ?, Journée d’étude sur les mesures 

d’anticipation en psychiatrie, Ministère de la Santé, 

Paris 

Chuyan L., Amblard M., Braud C., Demily C., Franck N., 
Musiol M. (4 février 2021). Investigation des 
marqueurs langagiers non lexicaux et spécifiques 
des personnes souffrant de schizophrénie dans des 
conversations spontanées. Journée AFIA/ATALA, 
TLH Santé 2021, « La santé et le langage », Avignon. 

Dekerle, M, Bon, L (16 mars 2021). Remédiation de la 
cognition sociale et visioconférence. Technopsy 
2021 – évènement en ligne.  

Franck N. Introduction. Journée d’étude sur les 
pathologies duelles. Centre hospitalier Le Vinatier, 27 
janvier 2022 

Franck N. Psychosoziale Rehabilitation in 
Frankreich. Psychiatrische Rehabilitation / Vielfalt auch 
in Zeiten der Pandemie, Baden-Württembergisches 
RehaForum Jahrestagung der BAG RPK, Karlsbad, 27-28 
janvier 2022 

Franck N. Principes et outils de la réhabilitation 
psychosociale. La réhabilitation psychosociale : des 
soins porteurs d’espoir en Vaucluse. 1ère journée de 
réflexion et d’échanges d’expériences, PTSM de 
Vaucluse, Avignon, 3 février 2022 

Franck N. Réhabilitation psychosociale et 
rétablissement. Webinaire de sensibilisation sur la 
réhabilitation psychosociale et remédiation cognitive, 
hôpital psychiatrique de Bouaké, Côte d’Ivoire, 24 mars 
2022 

Franck N. Remédiation cognitive et pouvoir 
d’agir. Le Rétablissement, Journée Mondiale des 
Troubles Bipolaires, Argos 2001, 30 mars 2021 

Haesebaert F, Franck N, Haesebaert J. Setting 
up and tailoring early intervention teams in a already 
established healthcare system: the experience of the 
greater Lyon. 30th European Congress of Psychiatry, 
Budapest, 2-5 avril 2022 

Franck N. Rétablissement. PTSM 
29/déstigmatisation, Quimper, 6 avril 2022 

Franck N. La réhabilitation psychosociale : des 
soins en faveur du rétablissement. Maladie psychique, 
le chemin du rétablissement, Fondation OCH, Oullins, 6 
avril 2022 

Franck N. CADEO : accès à une évaluation 
psychiatrique rapide dans le cadre d’une 
restructuration d’un pôle. Délégation ministérielle à la 
psychiatrie et à la santé mentale, ARS Auvergne-Rhône-
Alpes, Lyon, 15 avril 2022 

Franck N. Mesures en faveur du 
rétablissement. 11ème congrès de la Fédération 
Addiction, Grenoble, 19-20 mai 2022 

Franck N. Santé mentale et rétablissement. 1er 
forum national du secourisme en santé mentale, PSSM 
France, Lyon, 20-21 mai 2022 

Franck N. Mieux vivre avec la schizophrénie : la 
réhabilitation psychosociale. Journée scientifique de la 
société marocaine de psychiatrie (SMP), Les 
schizophrénies : nouveautés et défis, Marrakech, 27-29 
mai 2022 

Franck N. Rehabase, cohorte française de 
réhabilitation psychosociale. A la conquête du pouvoir 
d’agir, 11ème congrès de Réh@b’, Angers, 2-3 juin 2022 

Franck N. Les principes généraux du secteur 
orienté rétablissement. A la conquête du pouvoir d’agir, 
11ème congrès de Réh@b’, Angers, 2-3 juin 2022 

Franck N. Principes et outils de la réhabilitation 
psychosociale. La Réhab en pratique, De la 
pluridisciplinarité au service de l’inclusion dans la cité, 
Premier Colloque Régional de Réhabilitation 
Psychosociale Normandie Réhab, Evreux, 16 juin 2022 

Franck N. Les valeurs de la réhabilitation 
psychosociale. Comment peut-elle favoriser le 
rétablissement ? Journée des acteurs du PTSM 06 sur 
les développements actuels de la réhabilitation 
psychosociale, Nice, 21 juin 2022 

Franck N. La réhabilitation psychosociale, outil 
du rétablissement, Atelier de concertation et de 
partage d’expérience Nord/Sud, Expertise France, 
CCOMS et Mairie de Ouagadougou, Ouagadougou, 22 
juin 2022 

Franck N. Santé mentale des Français après 
deux ans de crise sanitaire. Conseil local de santé 
mentale des 3ème et 6ème arrondissements, Lyon, 1er 
juillet 2022 

29

27



3 

Franck N. Pour une prise en charge orientée 
rétablissement la plus précoce possible, Centre 
hospitalier La Valette, Guéret, 6 juillet 2022 

Franck N. Le rétablissement. Conférence Santé 
mentale et précarité, PTSM Corrèze, Creuse et Haute-
Vienne, CCAS, Brive-la-Gaillarde, 7 juillet 2022 

Franck N, Haesebaert F. Dynamique de 
rétablissement et champ de la précarité : quelles 
perspectives ? Conférence Santé mentale et précarité, 
PTSM Corrèze, Creuse et Haute-Vienne, CCAS, Brive-la-
Gaillarde, 7 juillet 2022 

Franck N. Enjeux et perspectives de la 
réhabilitation psychosociale. Centre Hospitalier 
Universitaire Vaudois, Lausanne, 1er septembre 2022 

Seigneurie G, Franck N. Autisme et libre-
arbitre. Webinaire#5, IMind, Lyon, 7 octobre 2022 

Franck N. La réhabilitation psychosociale au 
sein du secteur de psychiatrie générale. Centre 
hospitalier de Castelluccio, Ajaccio, 19 octobre 2022 

Franck N. Réhabilitation psychosociale : 
prérequis et pratiques. ARS Corse, Ajaccio, 20 octobre 
2022 

Franck N. Réhabilitation psychosociale : 
comment la mettre en place sur un territoire de santé ? 
ARS Corse, Bastia, 21 octobre 2022 

Franck N. Le rétablissement au sein du secteur. 
Webinaire du CCOMS, Lille, 26 octobre 2022 

Franck N. Santé mentale post-Covid, webinaire 
de la mission handicap de la SNCF, 15 novembre 2022 

Franck N. Paroles et pouvoir d’agir en santé 
mentale. Rencontres de Mazurelle, EPSM de Vendée, La 
Roche-sur-Yon, 15 novembre 2022 

Franck N. Les directives anticipées au sein du 
secteur de psychiatrie générale. Mesures d’anticipation 
en psychiatrie : outils de doits, outils de soins, Ministère 
de la Santé et de la Prévention, 16 novembre 2022 

Franck N. Soins de réhabilitation psychosociale 
au cœur du secteur de psychiatrie générale. Colloque 
partenarial CHI et CH Le Vinatier, Transformation des 
dispositifs de soin : un atout pour donner du sens. 
Clermont-de-l’Oise, 18 novembre 2022 

Franck N. Place de la réhabilitation 
psychosociale au sein du secteur de psychiatrie 
générale. Journée régionale du C2RP sur l’innovation en 
réhabilitation psychosociale, Bordeaux, 22 novembre 
2022 

Franck N, Icard C. Prescription des 
psychotropes. Conseil Local de Santé Mentale, Mairie 
du 3ème arrondissement, Lyon, 24 novembre 2022 

Franck N. Une nouvelle organisation de l’offre 
de soin en santé mentale. 25 ans de l’école de 
psychologues praticien, Lyon, 14 décembre 2022 

Franck N. L’activité physique comme outil de 
réhabilitation en santé mentale. Place de l’activité 

physique dans la prévention et la prise en charge des 
troubles mentaux, 44ème journées annuelles de la ligue 
pour la santé mentale, 2ème forum de réhabilitation 
psychosociale, Casablanca, 16 décembre 2022 

Ghazzai M., Lio G., Demily C. et Franck N. (24 septembre 

2021). Autisme & Précarité. 13e colloque de l’AFRC, 

Marseille. 

Monfardini E., Plasse J. et Tinland A. (24 septembre 

2021).  Les déficits cognitifs liés à l’absence de 

logement. 13e colloque de l’AFRC, Marseille. 

Todoroff F, Tabone R, Loubières C (juin 2022). Parler de 

santé mentale - Prendre la parole en public. Congrès 

Réhab, Angers 

Todoroff F, Nomblot A (juin 2022) Illustration avec le 

dispositif ZEST du GPS anti-stigma, un outil de lutte 

contre la stigmatisation, Congrès Réhab, Angers 

 

 Publications pédagogiques 

Trichanh M, Razakarivony O, Bouilloux 

J, Ribault N, Franck N. (2022) Des équipes 

mobiles pour éviter le recours à l’hospitalisation 

en psychiatrie. Les Cahiers de Rhizome, Santé 

Mentale et Précarité, 83, 61-69 

Moreau D, du Roscoät E, Sebbane D, 

Franck N (2022) Promouvoir la santé mentale 

des populations en temps de Covid-19. La Santé 

en Action, Septembre 2022, 461, 3 

Michel P, Franck N, Cambon L, Euller-

Ziegler L (2022) Avis du Haut conseil de santé 

publique relatif à l’impact de la Covid-19 sur la 

santé mentale. La Santé en Action, Septembre 

2022, 461, 7-9 

Franck N (2022) Protéger sa santé 

mentale. La Santé en Action, Septembre 2022, 

461, 16-18 

Franck N (2022) Psychiatrie et santé 

mentale demeurent au second plan dans notre 

société. La Santé en Action, Octobre 2022, 461, 

25-27 

Franck N, Brière JL (2022) Le pôle 

Centre rive gauche : un secteur orienté 

rétablissement. Pratiques en Santé Mentale, 

4/2022, 7-9 

Peyron, E, Bendahmane L, Franck N 

(2022) Principes de la réhabilitation 

psychosociale en addictologie. Rééducation 

30 



4 

orthophonique, décembre 2022, 292, 5-26 

 

 Publications internationales 

Barbalat G, Franck N. (2022) Positive and negative 

effects of republicanism on US citizens’ mobility 

during the first period of the COVID crisis, Scientific 

Reports, 12, 8994 

Barbalat, G., Plasse, J., Gauthier, E., Verdoux, H., Quiles, 

C., Dubreucq, J., Legros-Lafarge, E., Jaafari, N., 

Massoubre, C., Guillard-Bouhet, N., Haesebaert, F., 

Franck, N. (2022). The central role of self-esteem in 

the quality of life of patients with mental disorders. 

Scientific Reports, 12(1), 7852. 

https://doi.org/10.1038/s41598-022-11655-1 

Dubreucq J, Haesebaert F, Plasse J, Dubreucq M, Franck 

N. (2022) A systematic review and meta-analysis of 

social skills training for adults with autism spectrum 

disorder. Journal of Autism and Developmental 

Disorders 52, 1598-1609 

Dubreucq, J., Martin, A., Gabayet, F., Plasse, J., 

Wiesepape, C., Quilès, C., Verdoux, H., Franck, N., 

Lysaker, P. H. (2022). Contrasting the Social 

Cognitive and Metacognitive Capacities Among 

Patients With Schizophrenia and Autism Spectrum 

Disorders Enrolled in Psychiatric Rehabilitation. 

Journal of Nervous & Mental Disease, 210(10), 

747‑753. 

https://doi.org/10.1097/NMD.0000000000001530 

Franck N, Zante E. (2022) Impact on student mental 

health is not related to the intensity of lockdown 

measures but to heir recurrence. L’Encéphale, 48, 

583-584 

Gaucher L, Barasinski C, Dupont C, Razurel C, Viaux-

Savelon S, Cortet M, Franck N, Haesebaert F, 

Haesebaert J. (2022) Pregnancy, mental well-being 

and lockdown: a nationwide online survey in 

France, Healthcare 10, 1855 

Lio, G., Ghazzai, M., Haesebaert, F., Dubreucq, J., 

Verdoux, H., Quiles, C., Jaafari, N., Chéreau, I., 

Legros, E., Guillard, N., Massoubre, C., Gouache, B., 

Plasse, J., Barbalat, G., Franck, N., & Demily, C. 

(2022). Actionable Predictive Factors of 

Homelessness in a Psychiatric Population: Results 

from the REHABase Cohort Using a Machine 

Learning Approach. Int. J. Environ. Res. Public 

Health, 12. 

Massol S, Caron C, Franck N, Demily C, Chainay H. 

(2022) Emotional modulation of episodic memory in 

children and adolescents with Williams-Beuren 

syndrome. Child Neuropsychology 28, 458-495 

Monteiro S, Fournier M, Favrod J, Drainville A-L, Plessis 

L, Freudiger S, Skuza K, Tripalo C, Franck N, Lebas 

MC, Deloyer J, Wilquin H, Golay P and Rexhaj S 

(2022). Ability to care for an ill loved one during the 

first COVID-19 lockdown: mediators of informal 

caregivers’ stress in Europe. Front Psychiatry 13, 

852712 

Orfeuvre E, Franck N, Plase J, Haesebaert F. (2022) 

Mental well-being in young people with psychiatric 

disorders during the ealy phase of CVID-19 

lockdown. PLOS ONE, 17(6), e0270644 

Sansom C, Achim AM, Sicard V, Gilker A, Francoeur A, 

Franck N, Cloutier B, Giguère CE, Jean-Baptiste F; 

Lecomte T. (2022) Further validation of the 

Cognitive Biases Questionnaire for psychosis. BMC 

Psychiatry 22, 560 

Tinland, A ; Loubière, S ; Fréderic Mougeot, F ; Jouet, E, 

Pontier, M ; Baumstarck, K ; Loundou, A ; Franck, N ; 

Lançon, C ; Auquier, P ; DAiP group. (2022) Effect of 

Psychiatric Advance Directives Facilitated by Peer 

Workers on Compulsory Admission Among People 

With Mental Illness : A Randomized Clinical Trial. 

JAMA Psychiatry. Published online June 06, 2022. 

doi:10.1001/jamapsychiatry.2022.1627 

 

 Publication dans des revues 

francophones à comité de 

lecture 

Lecardeur L., Franck N. (2022) Mythologie de la 

réhabilitation psychosociale. L’Information 

Psychiatrique, 98, 1-2 

Franck N. Le centre d’accueil d’évaluation et 

d’orientation. L’Encéphale, sous presse 

31 

https://doi.org/10.1038/s41598-022-11655-1
https://doi.org/10.1097/NMD.0000000000001530
https://jamanetwork.com/journals/jamapsychiatry/fullarticle/2793222
https://jamanetwork.com/journals/jamapsychiatry/fullarticle/2793222
https://jamanetwork.com/journals/jamapsychiatry/fullarticle/2793222
https://jamanetwork.com/journals/jamapsychiatry/fullarticle/2793222


5 

 

 Livres 

Franck N. (sous presse). Remédiation cognitive, 3ème 

édition. Elsevier-Masson, Paris. 

 

 Chapitres d’ouvrages 

Franck N. Postface. In : L. Vigneault, T. Lecomte (Eds), 

Préjugés, discrimination et exclusion en santé 

mentale : pour en finir avec la stigmatisation. 2022, 

Performance Edition, Québec, pp. 261-263 

Franck N. Chapitre 22 : Psychiatrie et addictologie. In : 

D Vital-Durand et C Le Jeunne (Eds), Dorosz, guide 

pratique des médicaments 2023, 42ème édition, 

Maloine, Paris, 2022, pp. 1609-1687 

Franck N. Préface. In : T. Wallenhorst, Les troubles 

psychotiques, Ellipses, Paris, 2022, pp. 5-6 

Franck N. Postface. In : L. Vigneault et T. Lecomte (Eds), 

Préjugés, discrimination et exclusion en santé 

mentale, Performance Edition, Longueil, 2022 

 

 Formation continue, 

enseignement universitaire 

Antoine, L ; Faignoy, P ; Waha S. (2022) « les outils du 

rétablissement des pair·es-aidant·es » Diplôme 

universitaire Pair-aidance en santé mentale et 

neurodiversité (Lyon 1) 

Antoine, L. : Castot, E (2022) « Les directives anticipées 

en psychiatrie » Diplôme universitaire Pair-aidance 

en santé mentale et neurodiversité (Lyon 1) 

Antoine, L. (2022) « Pair-aidance en santé mentale et 

outils du rétablissement » Master promotions de la 

santé/prévention, EHESP Rennes 

Antoine, L. (2022) « pair-aidance, quèsaco ? », e-

formation continue des professionnel·les, 

Association Les Ailes Déployées 

Antoine, L. (2022) «  Owlie, un chatbot de soutien 

empathique pour les difficultés psychologiques, 

Quel sens et pertinence dans le quotidien des 

personnes ? » DU éthique du numérique en santé, 

Université Paris-Saclay 

Franck N. (2 septembre 2022). « Organiser des soins 

orientés vers le rétablissement », séminaire de 

l’équipe de psychiatrie communautaire du Centre 

Hospitalier Universitaire Vaudois, Lausanne, 

Todoroff F, Barathon V, Tabone R (mars 2022), « TSA et 

stigmatisation », DIU Autisme, Lyon  

Todoroff F, Tabone R (mars 2022), « Actions de lutte 

contre la stigmatisation », Ecole de Psychologues 

praticiens, Lyon 

 

 Organisation et présidence de 

sessions ou manifestations 

scientifiques 

Franck N. Coorganisation avec Benjamin Rolland et Guy 

Gozlan de la journée d’études « Accompagner 

l’intégration des approches psychiatriques et 

addictologiques pour les pathologies duelles », centre 

hospitalier Le Vinatier, 27 janvier 2022 

Franck N. Organisation et présidence de la session 

« Pair-aidance en santé mentale : regards croisés 

entre sanitaire et médicosocial », A la conquête du 

pouvoir d’agir, 11ème congrès de Réha@b’, Angers, 

2-3 juin 2022 

Franck N. Organisation et présidence de la session « Les 

pratiques de rétablissement dans le secteur », A la 

conquête du pouvoir d’agir, 11ème congrès de 

Réha@b’, Angers, 2-3 juin 2022 

Franck N. Organisation et présidence, en partenariat 

avec David Masson du 14ème colloque de l’AFRC  

« Motivation et remédiation cognitive », Nancy, 24 

septembre 2022 

Franck N. Organisation et présidence de la session 

thématique « Réduire l’autostigmatisation pour 

favoriser le rétablissement » (intervenants : Julien 

Dubreucq, Kévin-Marc Valéry et Frank Bellivier), 

32 



6 

14ème Congrès Français de Psychiatrie, Lille, 30 

novembre-3 décembre 2022 

 

 Communications affichées 

Morel-Kohlmeyer S, Danset-Alexandre 

C, Thillay A, Roux S, Amado I, Brenugat L, Carteau-

Martin I, Gaudelus B, Graux J, Peyroux E, Prost Z, Krebs 

MO, Franck N, Bonnet-Brilhault F,.Houy-Durand E., 

Intérêt de la batterie CLACOS dans les diagnostics 

complexes de femmes TSA. 16ème université 

d’automne de l’ARAPI, Le Croisic, 3-7 octobre 2022 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

33

0 



7 

Liste des centres 

supports/référents de 

réhabilitation psychosociale 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Régions Centres supports/référents Villes 

Auvergne-Rhône-Alpes  

  

  

  

Centre référent conjoint de réhabilitation psychosociale – CRCR Clermont-Ferrand 

Centre référent réhabilitation psychosociale et remédiation cognitive - C3R Grenoble 

Centre référent lyonnais en réhabilitation psychosociale et en remédiation cognitive - 

CL3R 

Lyon 

Centre de réhabilitation psychosociale, lire inclure soutenir et expérimenter - REHAlise Saint-Étienne 

Île-de-France Centre ressource remédiation cognitive réhabilitation psychosociale - C3RP Paris 

CARE 93 Neuilly-sur-Marne  

Nouvelle-Aquitaine  Centre référent de réhabilitation psychosociale Nouvelle Aquitaine sud - C2RP Bordeaux 

Centre référent de réhabilitation psychosociale et de remédiation cognitive de 

Limoges - C2RL 

Limoges 

Bourgogne-Franche-Comté Unité réhabilitation et intervention précoce du CHU de Besançon  Besançon 

Centre référent de réhabilitation psychosociale de Bourgogne - C2RB Dijon 

Hauts-de-France Centre support de réhabilitation psychosociale et de remédiation cognitive du sud des 

Hauts-de-France - CRISALID 

Clermont-de-l'Oise 

Centre support Nord-Hauts de France de remédiation cognitive et de réhabilitation 

psychosociale - CSN2R 

Centre support de réhabilitation psychosociale - CRSPS 

Lille 

Grand Est CURe Grand Est : 

Centre universitaire support de remédiation cognitive et rétablissement - CURe 

Lorraine 

Centre universitaire support de remédiation cognitive et rétablissement - CURe 

Champagne-Ardenne 

Centre universitaire support de remédiation cognitive et rétablissement - CURe Alsace 

 

Nancy 

 Reims 

Strasbourg 

Occitanie Centre de rétablissement et de réhabilitation Jean Minvielle - C2R Montpellier 

Centre support de Toulouse en réhabilitation psychosociale - CSTR Toulouse 

Normandie Centre support régional Normandie Réhab Caen 

Rouen 

Centre-Val de Loire PRISM 45 

 

Se Rétablir 37 

Orléans 

Tours 

Bretagne Centre référent en réhabilitation psychosociale de Bretagne - C3RB Brest 

Rennes 

Pays de la Loire Centre support en soins de réhabilitation psychosociale des Pays de la Loire - CRéhab'S Angers 

Nantes 

Provence-Alpes-Côte d’Azur Rehab Sud Marseille  

Corse Centre Corse de Rétablissement et de Réhabilitation Psychosociale - C2R2 Ajaccio 
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