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Pourquoi la  
Fédération régionale 

de recherche en psychiatrie 
et santé mentale 
Hauts de France 

Dr Martine Lefebvre, présidente 



Pourquoi la F2RSM ? 

Le DG-ARH 5962 avait, en 1997, fait de 

la rénovation de la psychiatrie  

une priorité régionale  

  au même titre que la Cancérologie et 

les pathologies cardio-vasculaires. 
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l’un des objectifs du volet psy du SROS2 
(99/04) de la région, 

élaboré avec les acteurs régionaux de la 
psychiatrie et les familles d’usagers  

 

fut donc la F2RSM  
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Après l’assemblée constitutive de 
novembre 2006, 

c’est un arrêté préfectoral d’août 2007 
qui officialise l’existence 
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C’est un Groupement d’Intérêt Public 
  
• Qui réunit la totalité des établissements sanitaires de la région qui ont 

une activité de psychiatrie (34), 
 

• Qu’ils soient publics, privés à but lucratif ou à but non lucratif (ESPIC), 
 

• Qu’ils soient spécialisés ou non (EPSM, CHG, clinique, postcure…),  
 

• Les services universitaires en sont adhérents. 
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La recherche est ainsi à l’initiative  

des acteurs de la psychiatrie  
dans leur ensemble        

 

psychiatres, infirmiers, psychologues, internes, 

directeurs administratifs, usagers et  

familles d’usagers, travailleurs sociaux…  
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Elle est autonome financièrement 
et indépendante pour ses travaux 
  
Le  budget repose sur : 
 
1. les cotisations de ses adhérents,  
2. la rémunération de travaux.    
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Elle a signé, dès 2007, des conventions avec les 
directions des services médicaux des régimes  
d’Assurance Maladie et accède ainsi aux bases de 
données de ces services, en particulier pour la 
consommation de médicaments .   
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Les instances 
 

 

Un conseil scientifique qui propose,  

Un Conseil d’Administration qui décide, 

Une équipe qui met en œuvre, 

Une Assemblée Générale qui surveille.   
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Une équipe de permanents  

volontairement  restreinte 
 

•  1 directeur, à mi temps, psychiatre, HDR,  

•  1 assistante de direction TP,   

•  1 attachée de presse TP et 1 chargé de 
communication TP,  

•  2 socio-démographes TP. 
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L’équipe est renforcée  
pour chaque projet : 

 

•  par des professionnels venant des établissements 
adhérents, intéressés à travailler pendant une 
durée définie,  sur un projet spécifique, 
•  ou par des CDD. 

       

11 



 
Elle est aussi terrain de stage pour  
 
les internes de santé publique, 
de psychiatrie,   
les étudiants en master de sociologie 
et en éducation spécialisée  
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Ses missions 
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La F2RSM valorise et rend disponible l’information 
sur l’état de santé et les besoins de la population 
régionale :  
 
- Traitement et analyse de données sanitaires au sein de l’Observatoire régional 
de la santé mentale 
 

- Elaboration d’indicateurs (140 indicateurs regroupés en 6 thèmes et 22 tables, documentés selon 6 zonages 
géographiques différents) 
 

- Valorisation de l’information et diffusion sous forme de rapports, documents, 
tableaux de bord téléchargeables sur le site web (ex : Psybrèves, monographies…) 
 

- Communications lors de colloques (internationaux, nationaux et régionaux) et publications 
scientifiques 
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Elle favorise le partage d’expériences et 
l’enrichissement des connaissances : 
 
- Audit croisé inter-établissements portant sur les pratiques soignantes (santé du 

corps et santé mentale, contention, prise en soins aux urgences…) 
 

- Suite au premier audit sur l’isolement thérapeutique, création le 4 mars 2010 et 
animation de l’Espace régional de réflexion éthique en santé mentale (3 soirées 
par an, publications…) 
 

- Organisation, chaque année, de 4 demi-journées thématiques dans les 
établissements adhérents, d’une journée scientifique 
 

- Amélioration de la visibilité des dispositifs sanitaires : annuaire régional des 
CMP, formation continue des journalistes « psychiatrie : mythes et réalités » 
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Elle contribue à l’action de santé publique : 
 
- Soutien aux projets de recherche menés dans les établissements 
(ex : Visuhal et Multimodhal [CHRU Lille] afin d’améliorer la compréhension et tester des thérapies nouvelles pour les 
hallucinations complexes) 
 

- Accompagnement méthodologique de projets et/ou de thèses 
(ex : mise en place d’un observatoire régional de la contention, santé psychique des médecins généralistes, évaluation des 
équipes mobiles, les scarifications : quelle menace suicidaire ?…) 
 

- Animation de projets régionaux 
(ex : développement du projet Psymac : liaison entre psychiatres et radiologues en vue de la création d’une base de 
donnée IRM régionale sur les premiers épisodes hallucinatoires. MOPSY : état de santé des personnes souffrant de 
maladie mentale dans la région) 
 

- Evaluation d’actions et de programmes 
(ex : évaluation de VigilanS, un programme de prévention de la récidive par recontact des suicidants) 
 

- Portage de programmes de recherche nationaux 
(ex : Un chez soi d’abord en faveur du logement. Programme Papageno à destination des journalistes traitant du suicide) 
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Elle est adhérente  
de l’OFBS  

   l’Observatoire Franco Belge de la Santé est un groupement 
européen d’intérêt économique (GEIE) correspondant de la 
communauté européenne pour les projets Interreg en matière de 
santé .  
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Elle est, par ailleurs : 

• Membre du comité de pilotage de l’Observatoire 
National du Suicide, 

• Membre fondateur de l’Espace de réflexion éthique 
régional du Nord – Pas-de-Calais (Erer) 

• Partenaire de l’Ecole Supérieure de Journalisme de Lille 
sur les questions de psychiatrie et santé mentale 
(formation initiale et continue), 

• Membre du centre de preuve HAS. 
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Cette Fédération a été imaginée et 
portée par un groupe « d’entêtés »  
 
2 ou 3 psychiatres  et universitaires,   
2 ou 3 directeurs d’établissement, 
l’UNAFAM 5962, 
avec le soutien du « groupe psychiatrie » de l’ARH 
5962, et de leur Directeur Général. 
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Merci 
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