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Livret participant

Directives anticipées incitatives en Psychiatrie | Signes avant-coureurs amenant a la crise (a remplir)
| P etp (s) de confi | 1= =
O SIS BIIEEE) suncomcamorumms o o B T S R S U S S 5% 255 4
née)le............. | SR ] R—— T —

désigne comme personnes de confiance, en application de I'article L. 311-5-1 du code de l'action Nouveaux signes (« mise a jour ») :

sociale et des familles :

Contact ) .
Nom (n° de mobile) Nature du lien Role
Personne de [ Ce qui m’aide (4 mettre en lien avec les signes avant-coureurs) :
confiance n°1
1- 3-
Personne de
confiance n°2
2- 4-
Personne a
prévenir n°1
| Ce qui ne m’aide pas (a mettre en lien avec les signes avant-coureurs) :
Personne a
prévenir n°2 1= 3-

Ajouter le cas échéant d’autres personnes de confiance/a prévenir sur papier libre, signé, joint au présent document.
Afin de faire valoir les directi ticipées ci-rédigées, avec mon cc it t lors de sa rédaction. Etant
tendu que les directives anticipées incitatives en psychiatrie n‘ont pas de valeur contraignante pour les

proches et les soignants.

Eaitle:...oxi { —— ( L——
de (Nom, prénom des témoins)

i 4-

| Signaux de fin de crise, quand ¢a va mieux

1- 3
Nom(s) et signatures des personnes de confiance :

. 2- 4 -

o | En cas de mise en danger (auto ou hétéro agressivité)

- A faire : A ne pas faire :
IMPORTANT : Je suis capable de décider sauf quand (présentez les stuafions, « états », sgnes indiquant que - -
vous devez laisser quelquun décider pour vous/que vous préférez « passer le refais & une personne de confiance) : - -

En cas de crise :
Ce qui m'aide : Ce qui ne m’aide pas :
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Livret participant

Remarques :
Traitements ou soins qui m’'aident/ne m’aident pas
Les traits ts qui m’aident, qui peuvent étre utilisés |
(Relatif a article 1111.4 du Code de la Santé Publique sur le choix du traitement)
Traitement/Soin Posologie Usage/effet Remarque
Si je refuse tout lieu de soin :
Détailler la solution envisagée : ot je préfére aller ; Avec qui ? Ce qu'il faut faire, etc.
| Les trait ts qui ne m'aident pas, qui ne doivent pas éfre utilisés |
Traitement/soin Posologie Usageleffet Remarque . . . . )
Par qui je souhaite/par qui je refuse d’étre accompagné
(relatif a I'article 6,R.4127-6 du code de la santé publique sur le choix du médecin)
Par qui je veux étre accompagné(e) : Par qui je refuse d’étre accompagné(e) :

. -

. .

. -

[ Personnel paramédical (infirmiers etc.), médiateurs, travailleurs sociaux, efc. : |
Je souhaite étre conduit dans un lieu de soin : oul o NON o Par qui je veux étre accompagné(e) : Par qui je refuse d'étre accompagné(e) :

| Lieux de soin (hépitaux, cliniques, services, etc.) ol je veux étre pris(e) en soin : |

. .

= 2 . .

% = . .

REMAIGUES .........ooooo oo Autres 1 ques p lles, ch 4 savoir, nofes...
Lieux ou je refuse d’étre pris(e) en soin :
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Cartes créeees par des médiateurs pairs

J’ai rédigé mes directives
anticipées en psychiatrie

EN CAS DE CRISE

APPELER

1- cecile [ o’ B (Lvon)

2-igorf I s PARiS)

3- Azur | o6 [ (Lvon) Date de naissance 07 /02 /-

sesa o' /RS BESOINS NE PAS APPELER LES POMPIERS /

NE PAS ME TOUCHER / ME DIRE D’ECRIRE
POUR COMMUNIQUER / ETRE DANS UN LIEVU
CALME / ME DIRE LA DATE / RESTER AVEC

MOI / ME DIRE DE PRENDRE UN S| BESOIN

LUI DIRE Lee est en crise. On est dans tel

lieu. Pouvez-vous venir le chercher / [ui parler
au téléphone ?




PErSGNNe De CONFlance

AN FoY 5 o T
=Y 2= ) 2 o H

Date de Naissance  ..ovviiiiiiiii et eeseeesaneaaannnnes

En vertu de l'article L. 1111-6 du Code de la santé
publique, je désigne comme personne de confiance :

K e o T
| E= 01 1 o R

Téléphone ....coovviiiiiiiiiii

Date Signature

DITECCIVES ancICIPEes

En vertu de l'article L. 1111-11 du Code de la santé
publique, j'ai rédigé mes directives anticipées.

Je les conserve a cet endroit :

Je les ai remises a:
Y oY o o
=0 1o ] 2 2 W

Téléphone ...c.cooviiiiiiii

Date Signature



A quoi servent les directives anticipées en
psychiatrie ?

» Exprimer a [’avance ses volontés concernant sa prise en charge

future

« Réduction des actes allant contre la volonté de la personne

« Respect de la parole

« Amélioration du dialogue avec les proches et soignants

» Faire de la prévention, se connaitre, maintenir son bien-étre




Comment rediger ses directives
anticipees ?

» Selon le choix de la personne

» Reédaction et partage facilités par un travailleur pair

» Prendre le temps et faire évoluer le document




Quelle application des directives anticipees ?

» Le partage du document

» Pas de caractere contraignant pour les soignants = directives
« incitatives »

» Stade exploratoire = pas de systeme de référence




Les resultats a U'international

» Différents outils testés : WRAP, Join Crisis Plan, Ulysse directive, Psychiatric
advances directives

» Dans plusieurs pays : Suisse, Pays-Bas, USA, Canada, UK, Australie

» Résultats qualitatifs : alliance thérapeutique, autonomie et prévention

» Résultats quantitatifs : baisse de la fréquence des hospitalisations
(contraintes)

» Outil prometteur mais trop peu d’études pour formuler des recommandations




Des retours des personnes concernees

» J’ai rédigé moi-méme mes directives anticipees

» J’ai trouvé autour de moi des personnes de confiance qui m’ont permises
d’éviter ’UMD.

» J’ai eté soutenue dans mes hospitalisations qui ont été moins traumatisantes
que les 30 dernieres.

» J’ai eté plus active dans mon soin et j’ai trouvé d’autres solutions que
’hospitalisation.

» ldentifier mes points forts
» Me réconcilier avec la « machine hospitaliere ».

» Favoriser les échanges entre professionnels autour de mon projet « open
dialogue ».



