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Hospitalisation en milieu psychiatrique

1. Libre : a privilegier ++ (88 % hospi en CHS)

2. Sous la contrainte (12 % hospi en CHS)
90 % Homme - 50% psychose - 12 % addiction
Lol du 30 juin 1990 repris dans CSP
Modifié par ordonnance du 15 juin 2000

Lol du 04 mars 2002 (droits des malades)




Hospitalisation en milieu psychiatrique
sous la contrainte

1- HDT (demande d’un tiers) 86 %*
63000 en 2001*
consentement impossible
surveillance nécessaire

2 - HO (d’office) 14%*
10000 en 2001*
trouble psychiatrique (soins)
trouble ordre public
Sécurite des personnes en jeu

*Circulaire DGS/6C n°2004/237 du 24 mai 2004




Les intervenants autour du patient

Le médecin inscrit a I'ordre (licence Rpt)
Le tiers
Le maire

Le psychiatre hospitalier




Le medecin genéraliste

Incite a I'hospitalisation libre

Tente de recuelllir les informations utiles
Elimine une cause médicale

Certifie necessite : HL, HDT ou HO

Rédige un document en conséquence

Manuscrit - entéte - date — cachet (HDT-HO)




HDT

e 2 médecins

* 1 médecin si urgence

e ] tiers dans les 2 cas




| e certificat médical dHDT

Dérogation secret médical
Contenu anonyme accessible par le patient
Validité 15 jours

HDT - U : si danger imminent

=> pas de deuxieme certificat




| e certificat médical dHDT

Troubles observeés :

Caractere de gravité ou de risque
Diagnostic non obligatoire

Consentement impossible

e Article L.3212-1 du CSP




Le certificat médical dHDT — U
Urgence

ldem HD

Caractere de gravité et risque imminent

Consentement impossible

Soins Immeédiats et survelillance constante

e Article L.3212-3 du CSP




Certificat du tiers

Famille - Tuteur - Assistante sociale (+/-)
Manuscrit

Pas de justification nécessaire

Validité 15 jours

Carte identite

ldentité du tiers reste inconnue du patient

Le tiers peut lever 'HDT




e maire

* Représente le préfet

* Peut réquisitionner
* Le médecin

e Les forces de |'ordre

« Peut prendre un arrété d’'HO




e certificat medical d’HO

Certificat medical circonstancié (idem HDT)

Dangerosité : Risque pour lui-méme ou autrui

Diagnostic non obligatoire

L.3213-1 du CSP

L.3213-2 du CSP si urgence : pas de certificat

avis médical ou notoriété publique

* Hors établissement et hors famille 4e degré




Le psychiatre

Prend en charge le patient
Confirme la mesure

A 24h - 15° jour - puis mensuel
Modifie le mode d’hospitalisation
L => HDT

DT =>HL

O leve par prefet (commission departementale)

Propose au préfet la levee de la mesure




Qui transporte ?

Transporteur sanitaire agrée !
* Les pomplers n'interviennent pas au domicile
* Les forces de I'ordre ne sont pas habilitees

 Accords locaux ??7?7?




En résume

HL : 1 courrier d’admission

HDT : L 3212-1 - 2 certificats

HDT-U :L.3212-3 - 1 certificat

HO : L.3213-1 - 1 certificat hors établissement

HO-U : L.3213-2 - avis medical ou notoriété publigue

15
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