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Ordre du jour
2

1 – Point COVID

2 – Point d’actualité générale

• Nouvelle gouvernance PTSM et GHT

• Point sur les appels à projet

• Point sur le Projet d’Etablissement

• Point d’avancement du Projet Médical du GHT
- Vigilan’S

- FMIH Addicto

- Labo Sommeil

3 – Point d’information PTSM 21

4 – Point sur le pacte urgence et la mise en place du SAS

5 – Calendrier de travail 2020/2021

Questions diverses



Mme Virginie BLANCHARD

Mme Michelle BICHON

1 - POINT COVID



Etat des lieux
4

 CH SEMUR EN AUXOIS
 11 patients Covid+ dans l’unité dédiée de médecine Covid

 1 patient Covid+ asymptomatique en chambre d’isolement de 

psychiatrie

 1 patient en réanimation Covid non intubé

 CH LA CHARTREUSE
 33 patients Covid+ dans l’unité SARI

 3 patients en réanimation Covid intubés (Provenant de l’USALP)

 3 patients décédés

 52 agents Covid+ (depuis le 7 octobre)



Mme Amandine CLAVEL

2- POINT D’ACTUALITE GENERALE



 GHT - Mme Michelle BICHON, Référente filière psychiatrie 

santé mentale du GHT 21-52 

 PTSM - Mme Amandine CLAVEL, Directrice Affaires 

Générales

Nouvelle gouvernance PTSM et GHT



Nouvelle gouvernance PTSM et GHT
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Nouvelle gouvernance PTSM et GHT
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Nouvelle gouvernance PTSM et GHT
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Échelle régionale

Politique de santé mentale

ARS - Projet Régional de Santé

GHT 21-52
Comité de Pilotage PSM

CHU Dijon Bourgogne – CH La chartreuse 

CH Robert Morlevat En association avec le CH 

Haute Marne et les Hospices Civils de Beaune

Échelle infra régionale

Établissement de santé privés

Établissements et services sociaux et médico-

sociaux

Echelle départementale

Comité de Pilotage CSSM
Commission Spécialisée Santé Mentale

Diagnostic Territorial

CTS
Conseil Territorial de Santé

CTSM
Contrat Territorial de Santé Mentale

Bureau PTSM

Déclinaison infra territoriale

Secteurs de psychiatrie

Professionnels de santé

ESP - Équipe de Soins Primaires

MSP – Maison de Santé Pluri 

professionnelle

GPS – Groupement Professionnels de 

Santé Libéraux

CPTS - Communautés 

Professionnelles Territoriales de Santé

DAC – Dispositif d’Appui à la 

Coordination

CLSM
Conseil Local de Santé Mentale

CLS
Contrat Local de Santé

L’organisation territoriale de la politique de santé mentale

PTSM



Gouvernance du projet
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 Mme Amandine CLAVEL, Directrice Affaires Générales

 Mme Virginie BLANCHARD, Directrice en charge du GHT 21/52

Point sur les appels à projet



Centre Hospitalier La Chartreuse
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CHU DIJON
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 Concernant le FIOP :

A l’issue de l’examen des différents projets, l’ARS a proposé à l’arbitrage national du
FIOP 9 projets, parmi lesquels figure le projet transmis par le CHU Besançon, et porté
en partenariat avec le CHU Dijon, « Centre de ressources Psychiatrie de la Personne
Agée ». Ce projet, adapté en 2020, permet de développer la structuration de la prise
en charge en psychiatrie du sujet âgé, sous l’égide des 2 CHU : par une offre
spécifique qui répond à un besoin (consultation suicidologie PA), une logique
d’intégration de la compétence psychiatrique avec les équipes mobiles gériatriques
existantes, une logique de formation et de soutien de la filière.

 Concernant les mesures nouvelles en psychiatrie de l’enfant et de l’adolescent :

L’ARS a priorisé des mesures nouvelles aux extensions de dispositifs déjà existants.
Aussi, le projet de renforcement de l’équipe de liaison infanto-juvénile n’a pas été
proposé à l’arbitrage national. Nous aurons le souci d’accompagner au mieux son
développement sur les prochains exercices budgétaires, en fonction des évaluations
en cours et des moyens régionaux.



 Amandine CLAVEL, Directrice Affaires Générales

Point d’avancement du Projet 

d’établissement du CHLC



 Dr Maud BENETTI, Psychiatre 

 Dr Vincent MEILLE, Psychiatre

 Professeur Benoit TROJAK

 Amandine CLAVEL, Directrice Affaires Générales

Point d’avancement du Projet Médical du 

GHT



VIGILANS

Dr Maud BENETTI



 Dispositif de veille téléphonique des patients suicidants
durant les 6 mois suivant leur TS.

VIGILANS NE SE SUBSTITUE PAS AU SOIN !

Garder le contact, faciliter, permettre l’accès au soin le mieux adapté

 Objectif = diminuer la récidive suicidaire après une TS

 Résultats attendus : 
 Diminution des passages aux Urgences pour TS

 Diminution du nombre de TS

 Diminution du nombre de suicides



 Une équipe de Vigilanseurs dans chaque département : 

 Vigilans 71 au CH de SEVREY (Dr MARIN), 

 Vigilans 58 au CH Pierre Lôô en partenariat avec la 
Clinique du Tremblay (Dr DJERIDANE),

 Vigilans 89 au CHSY (Dr KARNYCHEFF),

 Vigilans 21 au CHLC (Dr BEAUVALOT).

 Une coordination médicale régionale au CHU de DIJON 

 Secrétariat médical au CHU de DIJON, non encore recruté

Déploiement de VIGILANS en Bourgogne



 Déploiement régional
 donc au-delà du GHT 

 et n’intègre pas le 52

 Mais occasion pour le GHT
 De renforcer l’articulation/coopération filière urgence psy 21 :

 POP, EPSID

 Psychiatrie aux Urgences de Beaune et de Semur

 Psychiatrie de liaison au CRUU, future UITB

 SAMU

 Soins ambulatoires psychiatriques : CMP, secteurs, libéraux

 De développer un plan de formation conjoint à destination des soignants des CH 

 3 niveaux de formation : Repérage, Evaluation, Intervention de crise suicidaire

 Recommandations Plan Priorité Prévention de mars 2018, Feuille de route santé mentale 
et psychiatrie de juin 2018.

VIGILANS et GHT



 Lancement premier trimestre 2021 de VIGILANS 

Côte d’Or

 Travailler en réseau avec un objectif commun = 

prévenir le suicide

 Construire/développer le réseau 

 Développer les compétences

En bref



FMIH ADDICTO

Dr Vincent MEILLE

Professeur Benoit TROJAK
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COVID : frein à la mise en place de la FMIH !

 Convention signée le 16 octobre 2020

Prochaine assemblée:

 Date : 29 janvier 2021

 Moyen : contexte Covid  Teams

 Planification de la réunion : CHU



Première Assemblée le 29 janvier
23

 Ordre du jour : 

 Constitution du Bureau 

 Stages croisés IDE 

 Tabac : LSST du GHT 21/52

 Projets de soins en addictologie 

 Formations en addictologie : terrains de stage 

(FST/DU/Capacité)

 Protocoles de recherche



CENTRE D’EXPLORATION DU 

SOMMEIL

TEL :      03 80 42 49 50                    MAIL :  UNITEDESOMMEIL@CHLCDIJON.FR

SECRÉTARIAT : 03 80 42 54 62          MAIL :  SECRÉTARIAT.SOMMEIL @CHLCDIJON.FR

ETAT DES LIEUX  DECEMBRE 2020



DISPOSITIF 

ACTUEL

 Equipements actuels :

Locaux différenciés des unités psychiatrie 
générale

 2 chambres individuelles équipées de système 
d’acquisition de données et de vidéos

 1 poste EEG avec vidéo

 Activités et missions :

 Hospitalisation complète  24 à 48 h
PSG – TILE – TME

 Activité ambulatoire
- actimétrie – PVN 
- luminothérapie
- MMPI
- soins spécifiques : PL – protocole jambes 

sans repos - ESKETAMINE

EQUIPE MEDICALE

Dr GUILLET Clément 0,20 %

Dr BOISSET Hugo 0,10 %

Dr ARANVATINOS David 0,10 %

Dr HUSSAMI Aymar CHU 0,20 %

Total 0,60%

EQUIPE PARAMEDICALE

Cadre de santé 0,20 %

IDE 5 ETP

ASHQ 1 ETP

AMA 1 ETP

CERTIFIE SFRMS 

3 axes : psychiatrie

neurologie

pneumologie

REFERENCE parasomnies



Freins et  Leviers

 Equipe médicale :

 activités fractionnées et 

 départ retraite 3 PH : réorganisation 

médicale sur 5 UF

 Equipe paramédicale :

 instabilité des ETP paramédicaux

 indisponibilité de  l’encadrement 

 poste psychologue non budgété

 ébauche CATTP : relaxation IDE UD

 Moyens actuels insuffisants pour 

développer axe psychothérapique

 Ralentissement activité / contexte 

externe

Recrutement médicaux

Reconductions contractuelles 
experts 

Opérationnalité équipe IDE 2021

Formations universitaires, EEG, 
médiations

Budgétisation postes CS et 
psychologue

Création CATTP : ateliers, 
relaxation…

Accord lit supplémentaire T2A

Développement communication 
interne et externe

Développement centre ressource de 
formation



DEPLOIEMENT PROJET  2021

OBJECTIFS

PLATEAU NEURO SCIENCES 

 Spécialisé dans troubles du 

sommeil et de la vigilance

 Centre de référence des 

dépressions résistantes

 Etude économique en cours

 Création UF CATTP SOMMEIL

 Annexion UF HJ ECT

 Plan travaux 



Mme Amandine CLAVEL

3- POINT D’INFORMATION PTSM 21

Retour d’expérience COVID

News Santé Mentale de Côte d’Or

http://portail-intranet/workspaces/Bibliothèque%20de%20documents/Forms/AllItems.aspx?RootFolder=/workspaces/Biblioth%C3%A8que%20de%20documents/1/GHT%2021-52%20PSM/Instances%20GHT/Comit%C3%A9%20de%20pilotage%20PSM/COPIL_PMS_GHT_2020_12_08/Point%20d'information%20PTSM&FolderCTID=0x0120005CAA48CB85660E4A9A7F2DC2D9640288&View=%7b37451F2A-CB42-47B0-AF85-D3EFBC6BCCF1%7d
http://portail-intranet/workspaces/Bibliothèque%20de%20documents/Forms/AllItems.aspx?RootFolder=/workspaces/Biblioth%C3%A8que%20de%20documents/1/GHT%2021-52%20PSM/Instances%20GHT/Comit%C3%A9%20de%20pilotage%20PSM/COPIL_PMS_GHT_2020_12_08/Point%20d'information%20PTSM&FolderCTID=0x0120005CAA48CB85660E4A9A7F2DC2D9640288&View=%7b37451F2A-CB42-47B0-AF85-D3EFBC6BCCF1%7d


Mme Virginie BLANCHARD

4- POINT SUR LE PACTE URGENCE ET LA 

MISE EN PLACE DU SAS
Expérimentation sur le CHU, réflexion sur la réponse 

de la psychiatrie

Fiche n°6 : Améliorer l’accueil en urgence (dont crise suicidaire) 
et prévenir les hospitalisations
Extrait du PTSM – Urgences psychiatrique 

http://portail-intranet/workspaces/Bibliothèque%20de%20documents/1/GHT%2021-52%20PSM/Instances%20GHT/Comité%20de%20pilotage%20PSM/COPIL_PMS_GHT_2020_12_08/Point%20pacte%20urgence-SAS
http://portail-intranet/workspaces/Bibliothèque%20de%20documents/1/GHT%2021-52%20PSM/Instances%20GHT/Comité%20de%20pilotage%20PSM/COPIL_PMS_GHT_2020_12_08/Point%20pacte%20urgence-SAS


5- CALENDRIER DE TRAVAIL 2020/2021

Mme Michelle BICHON



Proposition de calendrier 2021
31

 Vendredi 2 avril 2021- 11h/14h

 Vendredi 25 juin 2021- 11h/14h

 Vendredi 24 septembre 2021- 11h/14h

 Vendredi 10 décembre 2021- 11h/14h


