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Feuille de route « santé mentale et psychiatrie », 3 Piliers: 



  
 
 
 
 
 
 
 
 
- Priorités aux dispositifs ambulatoires 
  
- Orienté « rétablissement » 
 
- Implication des usagers  
 
- Accès aux soins 
 
- Parcours de soins et de vie  
 
- Politique d’insertion dès le début du parcours  
 
- Politique de prévention tout au long du parcours 
 

Eléments de doctrine 



- DGS mobilisée par 22 actions de la FDR 
  
- DGOS : 35 
 
- DGCS: 21 
 
- Mais aussi : Enfance, PPMJ, intérieur, MESRI, Délégation Autisme, ANAP, HAS, 
SPF, CNAM, DSS…  
 
 
 Coopération indispensable des services 

37 actions qui nécessitent des expertises multidisciplinaires: 
Mobilisation de multiples champs 



- Approche holistique de la santé mentale = interdépendance des 3 axes de la FDR 
 
- Réalité des territoires 
 
- Démographie médicale! 
 
- Orientée Rétablissement,  Droits des patients, Accès aux soins et BPP 
 
- Bienveillance dans la conduite du changement  
 
- Fortes attentes = objectivation et suivi des actions 
 
- Dynamique positive de promotion de ce qui marche  
 
 

Principes directeurs de la mise en œuvre de la FDR 



- Implication des usagers et de leurs représentants 
 
- Financements exceptionnels mobilisés en 2018 et 2019 reconduits en 2020 
 
- Réforme du mode de financement 
 
- Autorisations 
 
- Outils de suivi des actions soutenues 
 
- Montée en compétence des professionnels de santé et délégation 
 
- Dynamique nationale (VigilanS, CN2R, Observatoire « Droits des patients »…) 
 
- PTSM ++++ 

Les leviers des réformes 



- Intégration à l’échelle d’un territoire de l’équation « besoins-ressources » 
 
- Avec l’ensemble des acteurs impliqués 
 
- Réaliste 
 
- En ligne avec  
 - la FDR santé mentale et psychiatrie 
 - les recommandations de bonne pratique professionnelle 
 - la politique nationale d’AAP 

Les PTSM 



- Appui des ARS et des DAC 
 - Leviers du changement 
 - Suivi du déploiement territorial 
 
- Synthèse nationale 
 
- Soutien de la politique SM & P auprès des acteurs nationaux 
 
- Rend compte à la Ministre et au Comité Stratégique Santé Mentale et 
Psychiatrie (CSSMP) 
 
 

Au total, la Délégation Ministérielle à la Santé Mentale & Psychiatrie 



12 chantiers prioritaires  
2020 



1° Prévention de la souffrance psychique et de la promotion de la santé mentale. 
  
Chantier 1 : parachever le déploiement de la stratégie de prévention du suicide (dont généralisation de Vigilans 
à toutes les régions) ; 
 
Chantier 2 : contribuer à la promotion de la santé mentale et à la lutte contre les discriminations, en organisant 
en octobre à Paris le sommet mondial de l’Alliance pour la santé mentale 
  
2° Amplifier l’effort prioritaire pour le développement du repérage précoce et de réponses aux situations 
d’urgences et de crise… 
  
Chantier 3 : Eviter le recours aux urgences et à l’hospitalisation, pourvoyeuses de placements sans 
consentement 



3°…tout en accompagnant la réorganisation structurelle et réglementaire de l’offre de soins 
 
  
Chantier 4 : mettre en place les modalités concrètes de la réforme du financement de la psychiatrie à intervenir 
sur 2021, ainsi que les outils de suivi des financements ;  
 
Chantier 5 : réformer le régime des autorisations en psychiatrie ; 
 
Chantier 6 : construire un parcours de soins gradué en redéfinissant les missions et en repositionnant les CMP 
dans la chaine de soins et en structurant le réseau des centres de recours, dont le réseau des centres du 
psycho-traumatisme et celui de la réhabilitation psycho-sociale ;  
 
Chantier 7 : définir les conditions d’une participation plus intégrée des psychologues au parcours de soins ; 
 
Chantier 8: mieux repérer et accompagner les publics vulnérables (Précaires, détenus, migrants, enfants de 
l’ASE) ; 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
3°…tout en accompagnant la réorganisation structurelle et réglementaire de l’offre de soins (suite) 
 
Chantier 9 : accompagner la finalisation de la première génération de PTSM et consolider leur dynamique grâce 
aux AAP (FIOP et PEA) ; 
 
   
Chantier 10 : Soutien à la recherche en psychiatrie (clinique et fondamentale)  
Chefs de Clinique de Pedopsychiatrie  
  
4° Agir concrètement pour le respect de la parole, du vécu et des droits des usagers, sans oublier les plus 
vulnérables d’entre eux.    
  
Chantier 11 : installer un « observatoire » des droits de l’usager de la psychiatrie ; 
 
Chantier 12 : définir un cadre d’intervention de la pair aidance ; 
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