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COMPTE RENDU DE RÉUNION 

PRÉSENTATION DU CLSM DU TERRITOIRE MESSIN 
Réunions des 12 et 16 décembre 2016 à l’Hôtel de Ville de Metz organisée par Stéphane Tinnes-

Kraemer, coordonnateur du CLSM de Metz. 

Participants : (cf. feuilles d’émargement en fin de compte-rendu) 
 

RAPPEL DE L’ORDRE DU JOUR : 
• Présentation de la démarche pour finaliser la mise en place du CLSM de Metz 

• Discussion autour des actions envisagées pour passer à la phase de mis en en œuvre. 
-  

PRÉSENTATION DE LA DÉMARCHE DU CLSM 
Les visuels de présentation sont disponibles sur le site Internet du CLSM 

CONTEXTE DE DÉPLOIEMENT DES CLSM 
Alan CHARISSOU, médecin-chef de service de l’UTPMI1 de Montigny-lès-Metz, membres du groupe de 

travail de préfiguration du CLSM, rappelle les étapes de préfiguration du dispositif, en particulier 

l’étude menée après des agents du Département pour connaître leurs besoins et attentes par 

rapport au dispositif. Ce travail avait permis de préciser les premières thématiques  reprises depuis 

pour élargir le champ d’actions à l’ensemble des acteurs concernés (cf. visuel de présentation du 

CLSM).  

ÉCHANGE AUTOUR DE LA NOTION DE « SANTÉ MENTALE » 
À l’occasion des deux rencontres, les participants se sont exprimés sur les termes associés à la notion 

de santé mentale. Le nuage de mots ci-dessous rend compte de ce partage d’idées. Cette illustration 

a pour objectif de mettre en évidence les manières variées d’appréhender la santé mentale et la 

multitude d’idées auxquelles renvoie cette notion. 

  

                                                           
1 UTPMI : Unité territoriale de protection maternelle et infantile.  



Compte rendu de réunion  Présentation du dispositif 

CLSM du territoire messin  20/12/17 2/9 

Illustration de la perception de la notion de « santé mentale » par les participants  

 

PRÉSENTATION DE L'ÉTUDE EN COURS MENÉE PAR L'ORSAS 
Michel BONNEFOY, directeur de l’Observatoire régionale de santé et des affaires sociales, accompagné 

de Simon GIOVANINI, chargé d’études, présente l'étude en cours sur l'adéquation de l'offre et des 

besoins en santé mentale sur le territoire messin. La présence de l’ORSAS à la réunion a pour but de 

nourrir ce travail par des observations de terrain. Cette étude vient compléter le diagnostic santé 

réalisé récemment dans le cadre de l’élaboration du Contrat local de santé porté par la ville de Metz. 

Certains participants au CLSM pourraient être invités à participer à des entretiens en groupe utilisés 

pour compléter l’analyse de données statistiques et des enquêtes populationnelles disponibles.  

PRÉSENTATION DES THÉMATIQUES ENVISAGÉES 

« Formation à la connaissance de la santé mentale » 

Pour ce thème, il s’agit de réfléchir à la manière de développer une meilleure connaissance de la 

santé mentale.  

« Connaissance des acteurs » 

Pour ce thème, il s’agit de réfléchir aux actions permettant aux publics concernés par des 

problématiques liées à la santé mentale de mieux se repérer dans la diversité des aides et des 

services existants. La conception d'un répertoire qui présente les structures du territoire pourrait la 

première réalisation.  

« Promotion de la santé mentale » 

Pour ce thème, l'objectif est double : faire connaître les actions menées sur le territoire messin et 

développer des actions spécifiques. La proximité des Semaines d'information sur la santé mentale est 
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une opportunité. Un groupe projet sera constitué pour étudier la possibilité pour le CLSM de 

participer à cet évènement qui se déroulera du 13 au 26 mars. 

« Participation des usagers, aidants et habitants » 

Pour ce thème, il s’agit de favoriser la participation des non-professionnels (aidants, usagers et 

habitants) aux réflexions et aux actions engagées dans le cadre du CLSM. Les structures en lien avec 

ces publics sont invitées à être des relais pour étendre la participation à ces publics. Les avancées des 

réflexions sur ce thème préciseront la route à suivre pour y parvenir. Une approche participative de 

type santé communautaire2 est une voie possible.  

« Analyse des parcours » 

Sur ce thème, il s’agit de mener une réflexion pour définir les actions à réaliser en vue d’une 

meilleure connaissance des parcours dans le champ de la santé mentale. Ce travail pourrait débuter 

par une analyse des points de rupture dans le parcours. La diversité des publics nécessitera 

certainement de cibler ceux à étudier en priorité. 

POINTS DE DISCUSSION  

« FORMATION À LA CONNAISSANCE DE LA SANTÉ MENTALE » 
Bernadette HENNEQUIN et Daniele WINKLER, représentante de l’UNAFAM Moselle, présentent deux 

formations proposées par leur association : 

• Journée d’information tout public sur la maladie psychique. Elle est animée par un 

psychologue et un bénévole.  

• Ateliers d’entraide « PROSPECT3 » organisés autour de 10 modules de 2 heures à destination 

des personnes concernées par la maladie d’un proche.  

Catherine DI MATTEO, infirmière au CH de Jury et référente « ProFamille », présente ce dispositif 

organisé autour de 14 séances de 4 heures. Ce programme psychoéducatif est destiné aux proches 

d’une personne malade souffrant de schizophrénie. Un témoignage recueilli cette année par le 

journal local est disponible en annexe.  

« PARTICIPATION DES USAGERS, AIDANTS ET HABITANTS »  
Paulette HUBERT, représentante de l’UNAFAM, partage son expérience du conseil local de Metz-Borny 

qui avait permis de travailler des actions dans le champ de la santé. Cette instance n’existe plus 

aujourd’hui. Les comités de quartier sont un exemple d’espace existant sur lequel s’appuyer pour 

                                                           
2 Qu’est-ce que la santé communautaire ? En réponse à cette question posée durant les échanges, un article est disponible sur Internet. Il 
est consultable en suivant ce lien : https://www.cairn.info/revue-l-information-psychiatrique-2015-7-page-563.htm  

3 Ateliers Prospect. Plus d’informations sur le site de l’UNAFAM en suivant le lien : http://www.unafam.org/en-apprenant-a-vivre-avec.html  

https://www.cairn.info/revue-l-information-psychiatrique-2015-7-page-563.htm
http://www.unafam.org/en-apprenant-a-vivre-avec.html
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convier les habitants à participer à la démarche du CLSM. Julie PARACHINI, responsable de la cellule 

cohésion sociale de la ville de Metz, pourrait apporter un appui dans ce sens pour faciliter la prise de 

contact avec les habitants. 

« PROMOTION DE LA SANTÉ MENTALE »  
Daniele WINKLER, représentante de l’UNAFAM4, partage l'expérience de son association habituée à 

participer aux Semaine d'information sur la santé mentale. Cette année, le thème est « Travail et 

santé mentale ». Pour réaliser ses actions, l’UNAFAM collabore avec l’association Espoir 57. Elle 

envisage notamment de faire témoigner des travailleurs handicapés employés par un ESAT.   

« DIAGNOSTIC SANTÉ MENTALE » 
En complément des informations communiquées par l'ORSAS, un représentant du Département fait 

part de l’importance du champ de la psychiatrie dans le cadre de l’accompagnement des personnes 

âgées. Sur le sujet de l’accès aux soins, il  souligne la fragilité des effectifs médicaux face aux départs 

en retraite des médecins généralistes dans les années à venir. Cette situation conduit à des risques 

de rupture de soins et questionne le travail qui pourrait être entrepris pour éviter certaines 

hospitalisations en psychiatrie. Dans ce sens, son service travaille beaucoup avec le centre de 

psychogériatrie et les Centres médico-psychologiques.  

« GESTION DES SITUATIONS COMPLEXES » 
Ce thème est souvent travaillé dans le cadre des CLSM. Un guide réalisé par le CCOMS5 de Lille et 

diffusé à l’échelle nationale pour aider à la mise en place d’une instance d’analyse des situations 

individuelles en difficultés sera disponible en début d’année. Plusieurs participants font toutefois 

remarquer qu’il existe un dispositif animé depuis plusieurs années par la DDCS6 de la Moselle qui 

réunit des professionnels autour de quelques situations individuelles pour lesquelles 

l’accompagnement pose de grandes difficultés. Les services de la DDCS seront contactés pour avoir 

plus d’informations sur ce dispositif et étudier les collaborations pour développer une action 

pertinente qui réponde à la difficulté de prise en charge des situations individuelles en difficultés.  

« PARTAGE D’INFORMATIONS » 
Pour ce thème, il s'agit d'envisager les outils et procédures pouvant favoriser les échanges entre les 

structures et les services. Sur ce point, le docteure Anne DALL’ASTA, pédopsychiatre du CH de Jury, 

attire l’attention sur la nécessité de préserver la confidentialité des informations médicales. Isabelle 

GUILLAUME, directrice de l’aide sociale à l’enfance, témoigne de son expérience dans son secteur 

                                                           
4 UNAFAM : Union nationale des amies et familles de personnes malades et/ou handicapées psychiques 

5 CCOMS de Lille : Centre collaborateur de l’Organisation mondiale de la santé chargée d’apporter un appui pour le déploiement des CLSM 
(www.ccomssantementalelillefrance.org). 

6 DDCS de la Moselle : Direction départementale de la cohésion sociale.  

http://www.ccomssantementalelillefrance.org/
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d’activité au sein duquel le cadre légal permet le partage d’informations entre professionnels. Des 

concertations sont d’ailleurs à l’œuvre, animées par le Département.  

Une autre problématique est évoquée par certains participants qui concerne le consentement de 

personnes pas toujours en capacité de décider pour elle-même. Sur ce point, Marie-Laurence 

ROMAIN, pilote de la MAIA Sillon Mosellan, fait part de l’expérience de l’accompagnement des 

personnes âgées dans le cadre de la gestion de cas et précise qu’il existe différents niveaux de 

consentement. Elle donne également l’exemple d’une plateforme de collaboration dématérialisée 

mise en place dans le cadre de la MAIA pour initier les échanges entre professionnels qui passe 

notamment par le partage d’outils communs.  

« CONNAISSANCE DES ACTEURS » 
Ce thème, également travaillé avec les participants du groupe « Inclusion », vise à mieux connaître et 

situer le champ d’intervention des structures locales. En plus d’aider les acteurs à se connaître, ce 

travail doit faciliter l’information et à l’orientation des publics. D’un point de vue opérationnel, il est 

proposé de réaliser un répertoire qui présente les structures et les services disponibles. Pour un tel 

outil, Marie-Laurence ROMAIN, suggère de distinguer deux niveaux d’informations à destination 

respectivement des professionnels et du grand public.  
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ANNEXE : TÉMOIGNAGE SUR LE DISPOSITIF PROFAMILLE 

Article paru dans le Républicain Lorrain le 18 mars 2016 

SANTÉ Schizophrénie : une formation pour les parents à Metz  

Le dispositif ProFamille existe partout dans le monde. En France, il est peu connu et donc peu 

développé. Lancé il y a quatre ans à Jury, il profite à 43 familles. Quatre mamans témoignent. 

 

« Je nous revois au début de la formation. On était abattues, exténuées. C’est fou comme on a changé 

depuis », lance Irène. (Photo Karim SIARI)  

Édith, Huguette, Françoise et Irène sont toutes mères d’un enfant schizophrène. Leurs fils et filles ont 

aujourd’hui entre 20 et 48 ans. Si chacune de leur histoire est évidemment personnelle, dans les 

grandes lignes, elles ont toutes quatre vécu les mêmes étapes. 

D’abord, ce qu’elles décrivent comme un « coup de tonnerre dans un ciel serein » : le jour où elles 

ont réalisé que leur enfant avait une vraie maladie. Car, si, pour certains, ce fut assez violent – un fils 

qui devient brutalement mystique, une jeune fille de 17 ans qui se lève en pleine nuit pour 

téléphoner aux pompiers en tenant des propos incohérents –, pour d’autres, la maladie s’est 

développée plus insidieusement. 

« J’ai pensé à la drogue », lâche Édith. « Fatigue, manque d’ambition… Ça ressemblait à une crise 

d’adolescence classique », assure Irène. « La lecture "premier degré", c’est "Il est paresseux", 

confirme le psychiatre, Christophe Schmitt. Pourtant, ce sont des symptômes. » 

Ensuite, est venue une longue période d’incompréhension, d’isolement et de culpabilisation. « C’est 

souvent la mère qui est pointée du doigt : "Tu l’as trop protégé", "Tu as travaillé alors que tu étais 

enceinte", "Tu ne l’as pas allaitée"… », décrit Édith. 
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« Je me suis parfois dit qu’il était plus simple d’avoir un enfant cancéreux ou atteint d’un handicap 

moteur, souffle Huguette. Face à eux, la réaction est toujours la même : "Oh, les pauvres". Ce n’est 

pas du tout la même chose quand on parle de handicap mental. » 

Les mères évoquent l’impact négatif des séries télévisées ou des médias – « On parle toujours de 

schizophrénie par le biais des faits divers » – et pourquoi, un jour, elles n’ont plus osé inviter leurs 

amis à la maison… 

Et puis, tour à tour, elles ont découvert le dispositif ProFamille. Un concept lancé au Canada qui se 

développe petit à petit en France. Il propose une véritable formation pour les familles. Objectif : 

comprendre la maladie et apprendre à désamorcer (ou gérer) une crise. 

« Nous ne sommes pas un groupe de parole, précise Noëlle Milanese, l’une des trois infirmières en 

psychiatrie qui animent les réunions. On ne vient pas s’épancher, mais se former, en 14 séances de 

quatre heures. » Françoise montre un classeur bien épais : « Et il y a des exercices ! » Sur ses 

polycopiés, elle a dû reproduire un schéma du fonctionnement cérébral, expliquer le rôle de 

l’amygdale ou de l’hippocampe, etc. « Après, il faut passer à la pratique à la maison. » 

Édith et Françoise expliquent : « Concrètement, on apprend à relever des signes précurseurs : 

troubles du sommeil ; perte d’appétit ; parfois, un regard un peu "habité" ». 

Autre grande problématique : apprendre à gérer la prise de médicaments. « Ne pas contraindre mais 

négocier. Amener son enfant à réaliser lui-même qu’il y a plus de bienfaits que de négatif. » 

Christophe Schmitt acquiesce vigoureusement : « Il ne s’agit pas de nier de réels effets secondaires. 

Le traitement peut impliquer une sensation de fatigue, des troubles de l’érection ou de la libido chez 

une femme, par exemple. » 

Tous les essais ne sont pas toujours concluants. Mais le groupe témoigne d’un bien-être retrouvé. « 

En prenant soin de son malade, on prend soin de soi. On revit. » 
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ÉMARGEMENT DE LA RÉUNION DU 12 DÉCEMBRE 
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ÉMARGEMENT DE LA RÉUNION DU 16 DÉCEMBRE 

 


