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Présentation de l’Unité

HC1 fait partie du « Service Hospitalisation Complète » (69G36H)

Prise en charge intensive individuelle et groupale

Equipe pluridisciplinaire
 0,8 assistante sociale

 1 cadre de santé

 12 infirmiers

 3,8 ASD

 2 ASH

 1 pair-aidant

 1,3 psychiatre

 0,8 IPA 

 0,1 psychologue

 0,8 secrétaire

 0,15 artiste peintre



Objectifs  ?

Dans le cadre d’une prise en charge psychiatrique globale

Favoriser l’engagement dans les soins

Durée moyenne d’hospitalisation : objectif 3 semaines

Soutenir l’éducation thérapeutique et l’élaboration du Plan de Suivi 
Individualisé

Accueillir les Familles

Optimiser la prise en charge pharmacologique

Réduire le recours à l’isolement

PROMOUVOIR LE RÉTABLISSEMENT !

Entretiens médico-infirmiers

Entretiens infirmiers /IPA

Entretiens médicaux

POPs

Pair-aidance

Accompagnements 

Activités thérapeutiques : Psychoéducation, Parole, 
Création artistique, Mindfulness et relaxation

Sensibiliser aux DAiP



Objectifs du programme 
oAméliorer la connaissance par rapport à la maladie.

oAméliorer la connaissance par rapport aux choix thérapeutiques.

oAmorcer la collaboration avec les différents partenaires + aidants. 

oAméliorer l’insight

oComprendre le fonctionnement des médicaments

oAméliorer l’observance thérapeutique

oAméliorer la santé physique et le bien-être

oManagement du stress et résolution des problèmes

oDiminuer le taux de rechute et de réhospitalisation

oReconnaissance des signes pré coureurs de la crise + plan de prévention de la rechute

oComprendre l’influence des substances sur la santé mentale 



Contenu des séances  

oSéance 1:  L’insight – Dr IBRAHIM

oSéance 2:  Découverte de la réhabilitation et PSI – B. GAUTHIER, IPA.

oSéance 3: Gestion des émotions et salon sensoriel – F. BOISSIE, CDS.

oSéance 4:  Préparation de la sortie – C. MITIFIOT, AS et E. PAYET, Ergothérapeute

oSéance 5: Appropriation de la Pharmacologie - Dr BERTOYE

oSéance 6:  Risque de rechute et toxiques – Dr BINKITOKO

oSéances supplémentaires: Santé sexuelle (Médecin somaticien), pair-aidants, etc.
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L’histoire de 
Romain 



Les 
médicaments 
psychotropes

médicaments utilisés pour traiter les troubles 
psychiques

Ils agissent sur le système nerveux central, en 
modifiant certains processus biochimiques et 
physiologiques du cerveau.

Les cellules nerveuses (neurones) synthétisent 
des substances appelées neuromédiateurs (ou 
neurotransmetteurs). 



Les 
médicaments 
psychotropes

Il s’agit principalement de la dopamine, la 
sérotonine et la noradrénaline. 

perturbation de ces neuromédiateurs dans 
certains troubles, comme les troubles 
dépressifs, les troubles bipolaires, les troubles 
anxieux ou les troubles schizophréniques. 

Ils ont aussi des effets autres que psychiques, 
ce qui explique d’ailleurs certains de leurs effets 
indésirables.



Anxiolytiques (tranquillisants) Hypnotiques (somnifères)

Antidépresseurs

Stabilisants de l’humeur (dits 
aussi régulateurs de l’humeur, 
thymorégulateurs, ou parfois 

normothymiques)

Neuroleptiques (dits aussi 
antipsychotiques)

Correcteurs: parfois utilisés 
dans le but d’atténuer certains 

effets indésirables.



L’histoire 
d’Adrian 



L’histoire de Lucie 

Lucie a arrêté son traitement parce qu’elle se 

sentait mieux. 

Les médicaments aident à prévenir les 

rechutes. 

C’est important de les prendre régulièrement 

même après la disparition des symptômes. 

C’est important de discuter avec le médecin 

le pour et le contre de l’arrêt du traitement. 



Les effets 
secondaires 



L’histoire de Marc 

Marc veut une solution à ses troubles mais 

refuse de prendre des médicaments car c’est 

des substances chimiques.

Preuves scientifiques de l’efficacité des 

médicaments. 

La médecine alternative peut aider mais ne 

peut pas remplacer les médicaments prescrits. 



Les effets 
positifs




