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FORMATION

20 ANS APRES LES RECOMMANDATIONS DE L’ANAES :
DE NOUVELLES PRISES EN CHARGE DE L’ADOLESCENT SUICIDANT ?

L’ASSOCIATION FRANGAISE DE PSYCHIATRIE fqﬁ

sl Subcide

en collaboration avec bl e Adeleson
I’Association Suicide et Mal-étre de I’Adolescent

organise un colloque avec action de DPC intitulé

ADOLESCENT SUICIDANT :
MODALITES DE PRISE EN CHARGE ET INNOVATIONS

le 28 septembre 2018, a MARSEILLE
ARGUMENT

En 1998 paraissaient les recommandations professionnelles de 'HAS (ex-ANAES) sur la « Prise en charge hospitaliére des adolescents
apres une tentative de suicide ». Ce document tres complet — I'un des premiers concernant la pédopsychiatrie — a influence, voire
étalonné I'ensemble des pratiques de soin et de prévention a destination des jeunes suicidants, notamment en incitant & une
organisation plus rigoureuse des filiéres de prise en charge.

Vingt ans plus tard, la prévention des conduites suicidaires de 'adolescent reste un sujet de préoccupation majeure sur la scene
nationale, comme en témoigne le dernier rapport de I'Observatoire National du Suicide. Mais le contexte, les enjeux, les constats
d'aujourd’hui sont-ils les mémes que ceux qui avaient présidé a la rédaction des recommandations de 'ANAES ? A |a faveur d'une
confrontation de ces recommandations aux mutations cliniques, aux progrés scientifiques, et aux évolutions des pratiques, il nous a
semblé pertinent de procéder a un état des lieux des modalités contemporaines de prise en charge des adolescents suicidants.
Comment caractériser une tentative de suicide en 2018 ? Une crise suicidaire ? Y a-t-il de nouvelles formes de suicidalité adolescentes ?
Le regard social sur ce sujet sensible a-t-il évolué ? Les organisations et les parcours de soins sont-ils toujours adaptés ? Des alternatives
al'hospitalisation systématiquement recommandée existent-elles ? Sous quelles formes ? A I'appui de quelles innovations ?

Faut-l recommander des interventions précoces : aux urgences ? aupres de 'adolescent, des parents ? en individuelle, en groupe ?
La durée de I'hospitalisation, le déroulement de la triple évaluation, les modalités de sortie sont autant d'étapes que nous tenterons de
réactualiser.

A travers l'interrogation de recommandations qui ont pu structurer leurs standards de prise en charge, I'objectif de ce colloque sera de
permettre aux soignants, aux pédopsychiatres, aux pédiatres, aux urgentistes et aux travailleurs sociaux d'actualiser leurs
connaissances et leurs pratiques concerant la tentative de suicide des adolescents. |l s'agira également de susciter une réflexion
interprofessionnelle et collective autour de I'opportunité d’une mise a jour des recommandations de 'ANAES.

PUBLIC CONCERNE :
Généralistes, neuropsychiatres, pédiatres, psychiatres de I'enfant et de 'adolescent ou de 'adulte,
médecins de santé publique et médecine sociale, médecins d’urgence, Infirmiers(es) (IDE)
et Infirmiéres Puéricultrices Diplomées d’Etat (IPDE)

COMITE SCIENTIFIQUE ET D’ORGANISATION :

David SOFFER, Charles-Edouard NOTREDAME, Maurice BENSOUSSAN,
Jean-Yves COZIC, Jean-Louis GRIGUER, Frangois KAMMERER, Lydia LIBERMAN-GOLDENBERG
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FORMATION PROGRAMME

Formation continue ou action de DPC sur =)
] Adolescent suicidant : SMA

~ ppsoctation Suicide

modalités de prise en charge et innovations | "™ "™
le vendredi 28 septembre 2018, a MARSEILLE

8h30-9h00: Accueil des participants

9h00-9h10: ALLOCUTION DE BIENVENUE
Dr Gilbert FABRE (Marseille), Pédopsychiatre, Président ASMA.

9h10-9h30: INTRODUCTION
Dr Yvan HALIMI (Paris), Psychiatre, Président du Comité National de Psychiatrie.

s

MATINEE ,
modérée par le Professeur David DA FONSECA (Marseille)

9h30-10h00: Genése des recommandations ANAES de 1998 : une mise en contexte
Pr Jacques VEDRINNE (Lyon), Psychiatre.

10h00 - 10h45 : De nouvelles formes de suicidalité adolescentes ?
Pr Daniel MARCELLI (Poitiers), Pédopsychiatre, Président de la SFPEADA.

10h45 - 11h00 : Pause-Café

11h00 - 11h45 : Hospitalisation de I'adolescent suicidant : ou, quand, comment ?
Dr Xavier POMMEREAU (Bordeaux), Pédopsychiatre.

11h45-12h30: Les adolescents a I'épreuve de la contagion suicidaire : identifications sociales,
médiatiques et numériques
Me Margot MORGIEVE (Lille), Chercheuse en sciences sociales.

12h30 - 14h00 : Pause Déjeuner (libre)

APRES-IIDI
modérée par le Docteur Charles-Edouard NOTREDAME (Lille)

14h00 — 14h30 : Le pédiatre urgentiste face a I'adolescent suicidant
Dr Violaine BRESSON (Marseille), Pédiatre.

14h30 - 15h15: Les recommandations de '’ANAES face a leurs destinataires. Synthése d’opinions
Dr Fabienne LIGIER (Nancy), Pédopsychiatre.

ATELIER : Innovations au décours de I’hospitalisation

15h15-15h45 : Etat de I'art des stratégies de prévention de la récidive suicidaire chez 'adolescent :
le temps de l'aigu
Dr Bojan MIRKOVIC (Paris), Pédopsychiatre.

15h45-16h15: Formaliser la prise en charge de I'adolescent suicidant 'gar les Thérapies
Comportementales Dialectiques : 'exemple du « SECURIPLAN »
Dr Sébastien GARNY de La RIVIERE (Amiens), Pédopsychiatre.

16h15-16h45: Potentialiser la prévention du suicide chez I'adolescent : repérer, veiller, décider, soigner
Dr Sofian BERROUIGUET (Brest), Psychiatre.

17h00 - 17h15 : SYNTHESE DE LA JOURNEE : Quelles opportunités pour de nouvelles recommandations ?
Dr Yvan HALIMI (Paris), Psychiatre, Président du Comité National de Pilotage de la Psychiatrie.




