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Compte rendu de la Réunion  

 

Du Groupe Praticiens Hospitaliers  

du  

Groupement Régional d’Addictologie 

 

Lundi 18 octobre  2010 

Dans les locaux du GRAA - LOOS 

 

 

Début de la réunion : 16h00 

 

PRESENTS : 

Madame Marie Ange TESTELIN 

Monsieur le Docteur GIBOUR 

Monsieur le Docteur LEFBVRE 

Monsieur le Docteur LHENRY 

Monsieur le Docteur RITAINE 

Monsieur le Docteur URSO 

Monsieur le Docteur YGUEL    

 

EXCUSE : 

Madame le Docteur SPINOSI 

Monsieur le Docteur CYRAN 

Madame le Docteur VERHEYDE 

  

   

 

 I/ FORMATION JEU PATHOLOGIQUE  

 

 Le Docteur YGUEL évoque  la demande qui avait été faite à ECLAT GRAA au Centre de 

Référence sur le Jeu de Nantes, pour la coordination et l’organisation d’une formation qui se déroulerait 

à Lille. Elle fait suite au mail que l’ensemble du dispositif a reçu de la part du Docteur VANHEE, nous 

incitant à effectuer ces démarches. 

 

Une date de 3 jours de formation a été retenue (30/31 mars et 1
er
 avril 2011, à Lille)  où 30 

personnes pourront être formées. 

 

Quelques personnes ont déjà bénéficié de la formation dans le Nord-Pas-de-Calais (Le Docteur 

RITAINE, le Docteur MEZERETTE, le Docteur HIRSCH-VANONAECKER …) et évoquent les 

limites de la formation. Le Docteur a rencontré l’équipe de formation sur Nantes et Marie Ange 

TESTELIN évoque les contacts avec cette équipe pour remédier aux insuffisances qui ont été notées. 

 

ECLAT GRAA est en attente du contenu et surtout des intervenants de cette formation. Le prix 

de la formation est à 700€ pour la session tout compris : des supports pédagogiques à l’accueil 

logistique … 

 

ECLAT GRAA n’a pas obtenu de financement spécifique pour celle-ci, mais le Docteur 

VANHEE proposera peut-être, dans le cadre des budgets 2011, un soutien à l’association ECLAT 

GRAA, cette action n’étant pas prévue initialement dans le contrat d’objectifs et de moyens signé avec 

l’ARS en début d’année 2010. 

 

Le Docteur YGUEL évoque la proposition d’une enquête sur le modèle de celle qui a été faite 

pour le cannabis dans les structures de soins, qui serait adressée aux structures pour les intervenants sur 

le modèle d’une « enquête/semaine donnée ». L’ensemble des personnes présentes donne leur accord 

sur l’enquête et le principe d’un envoi à l’ensemble des responsables des structures ambulatoires et 

résidentielles d’addictologie pour annoncer la prestation. Elle se fera dans un premier temps, avec le 

questionnaire, vraisemblablement en décembre ou janvier. 
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Les Docteurs URSO et LEFEBVRE évoquent la file active qu’ils ont déjà constitué qui pourrait 

être importante avec un peu de « publicité ». Le Docteur GIBOUR évoque l’annonce qui a été faite de 

propositions de prise en charge du jeu pathologique par son service. Il semble que si pour certains, les 

demandes émergent souvent de parents d’enfants « accro » sur les ordinateurs, il existe une demande 

plus habituelle de jeux pathologiques d’argent, avec un surendettement et les conséquences sociales et 

économiques évoquées. Il est recommandé par l’HAS de l’obligation pour ouvrir des consultations jeu 

patho au sein des structures d’une formation spécifique d’un ou plusieurs intervenants. 

 

 

II/ HOPITAL DE JOUR EN TABACOLOGIE 

 

Le Docteur YGUEL rappelle le groupe de travail sur la thématique et le « canevas » d’une 

prise en charge type qui a été proposé par le groupe de travail. Il réitère la proposition, pour les 

structures disposant d’un Hôpital de Jour, de tester sur quelques patients, la formule d’hospitalisation 

de jour. Il s’agit de valider la démarche, d’essayer d’obtenir une cotation spécifique au sevrage 

tabacologique. Les uns et les autres évoquent les expériences qu’ils ont. Le Docteur LEFEBVRE 

propose déjà une hospitalisation, de même que le Docteur URSO mais très ponctuellement. 

 

Les Docteurs URSO, pour sa collègue, le Docteur BENARD, le Docteur LEFEBVRE et le 

Docteur GIBOUR donnent leur accord de principe. Le Docteur YGUEL rappelle que le Professeur 

COTTENCIN et le Docteur FOURNY avaient été d’accord pour participer à ce travail. 

 

Il s’agit donc d’inclure des patients dans un protocole de prise en charge hospitalière, de tenter 

pour chacun de préciser quelques indicateurs les plus pertinents et bien sur la consommation tabagique 

avant, après et à distance. Il est rappelé l’expérience des équipes belges (voir CR des réunions). Il est 

décidé qu’un rappel, à l’ensemble des praticiens hospitaliers, de propositions de participation au 

travail sera fait via ECLAT GRAA ainsi qu’un contenu d’une semaine type. Il sera recensé, via le 

secrétariat du service d’alcoologie d’Avesnes et du GRAA, les structures participantes et une 

rencontre de travail est prévue dans le cadre du groupe spécifique. 

 

 

 

III/ POINT SUR LE RETOUR DES QUESTIONNAIRES COMPAQH 

 

Le Docteur VERHEYDE s’était excusée et un document synthétique a été présenté au groupe 

qui reprend les conclusions principales de l’enquête COMPAQH (voir document ci-joint). Il reprend 

les différents résultats qui ont été diffusés par mail par le Docteur VERHEYDE qui sont assez 

éclairants. 

 

La discussion porte sur la proposition de poursuivre un travail sur des indicateurs qualitatifs de 

prise en charge du sevrage avec le questionnaire qui avait été élaboré, intitulé « Modalités de sevrage 

institutionnel du patient alcoolo-dépendant à la phase initiale ». Il semble que les uns et les autres 

n’aient pas vraiment bien compris la finalité de ce questionnaire, certains l’ont renvoyé, d’autres ont 

compris que c’était à titre informatif. Il sera demandé au Docteur VERHEYDE si elle est d’accord 

pour qu’une nouvelle diffusion se fasse à l’ensemble des praticiens, non seulement à ceux qui ont 

participé à l’enquête mais  également à tous ceux concernés potentiellement. Une précision des 

objectifs y sera adjointe et ECLAT GRAA se charge de la diffusion et du recensement des 

questionnaires. Il lui sera également demandé, si elle a déjà recensé des réponses et si elle peut en faire 

une synthèse, sinon cette analyse sera reportée pour la prochaine réunion du groupe Praticien 

Hospitalier  qui aura lieu, comme à l’accoutumé, en marge du conseil d’Administration du GRAA à 

savoir le 20 décembre 2010. 
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IV/ ELABORATION D’UNE THEMATIQUE EPP 

 

Le Docteur LHENRY présente un diaporama qui reprend les différents principes des EPP 

ainsi qu’un descriptif de certains EPP pris par certaines structures d’addictologie du Nord mais aussi 

de l’ensemble de la France. Il évoque la pertinence : 

 D’un soutien aux équipes qui ne l’auraient pas encore réalisé 

 D’une aide méthodologique pour la mise en forme 

 Du suivi pour ceux qui ont déjà passé la V2 

 

 

Le groupe évoque l’intérêt d’un tel travail qui justifierait à lui seul une demi-journée voire une 

journée de travail en termes d’échanges de pratiques. Ceci ne peut pas se faire dans le cadre des 

journées du GRAA puisque le calendrier est déjà établi. Par ailleurs, la situation des structures n’est 

pas partout la même, en effet dans certaines, un EPP a déjà été choisi dans la V2 et a été intégré dans 

les obligations des structures, pour d’autres, le dispositif addictologique n’a pas participé. Il est donc 

décidé : 

 De relancer l’ensemble des praticiens hospitaliers pour proposer le soutien 

méthodologique du Docteur LHENRY (03 27 84 66 19) via l’intermédiaire d’ECLAT 

GRAA 

 Une demi-journée sera organisée, au premier trimestre 2011. Le Docteur LHENRY se 

propose d’en préciser le contenu qui sera également diffusé. Aucune date n’a été fixée 

lors de cette rencontre mais le sera d’ici le prochain CA. Le Docteur LHENRY doit 

éventuellement diffuser son diaporama, ce sont des modalités qui n’ont pas été 

précisées lors de cette rencontre  

 

 

 

V) PROCHAINE REUNION  

 

 

 

La prochaine rencontre aura lieu donc : 

 

Le  31 janvier  à 16 heures salle Artois 

Avant le Conseil d’Administration d’ECLAT GRAA 

 

 

 

Ordre du Jour : 

1) Point Docteur VERHEYDE – Résultats de l’envoi des questionnaires sur les 

indicateurs proposés pour une nouvelle étude 

2) Discussion sur le questionnaire et la formation au jeu pathologique 

3) Modalités d’organisation d’une réunion EPP 

4) Questions diverses 

 

 

 

 

Fin de la réunion : 17h00 


