
Psychologue en Addictologie  
Compte-rendu de la réunion   

Mardi 17 février 2015 

 

 

Présents: 

Madame BOUKALLOUCH Laetitia - CHRU – CSAPA Le Pari – Lille  

Monsieur FREMINEUR Freddy – CSAPA Le Square - Lens  

Madame GIOVACCHINI Justine – CH de Saint-Omer unité clinique d’alcoologie– Saint-Omer  

Madame GODARD Tiphaine – Hôpital de Jour addictologie -Cambrai  

Madame MONNARQUE Justine – Association SPIRITEK - Lille 

Monsieur OUYCHCHI Samir – stagiaire CSAPA Le trémat, étudiant de Master1 - Lille 

 

Excusés: 

Madame BERLEMONT-DENHEZ Marie-Noëlle, Madame CARPENTIER Emmanuelle, Monsieur 

HAGNERE-PALLIX Briac, Madame MANSSENS Muriel, Madame NINI Rachel, Madame VIDOR 

Clémence  

 

 

1/ACTUALITES/INFORMATION : 

 

- Proposition de partager directement par mail ou sur le site d’ECLAT GRAA à 

l’ensemble des membres du groupe les différentes conférences et journées à venir 

afin de gagner du temps d’échanges dans la réunion. Les participants de cette 

réunion votent pour l’envoi sur les messageries électroniques. 

 

- Stéphanie BERTIN (CHRU Lille) étant en arrêt maladie, Justine GIOVACCHINI (CH de 

Saint-Omer) devient également coordinatrice du groupe et co animera le groupe avec 

Laetitia BOUKALLOUCH (CHRU Lille). 

 

- Proposition de travailler au fil des groupes autour de la place du psychologue en 

addictologie, comme un fil rouge en vue de la réalisation d’une demi-journée sur la 

place du psychologue en addictologie fin 2015. 

 

- Recommencer à communiquer autour du groupe psychologue en addictologie, toutes 

les structures n’étant pas au courant de l’existence du groupe. Nous vous invitons à 

en parler autour de vous ou à nous envoyer les adresses de vos contacts. 

 

 

 

 

 

 

 

 



2/DISCUSSIONS AUTOUR… 

 

- Retour sur la réunion inter professionnel praticien hospitalier / psychologues du 

22/01/15 

 

Retour sur la place des psychologues au sein des institutions et dans l’addictologie suite 

au dernier compte rendu qui ne reflète qu’une partie des échanges de cette réunion 

interdisciplinaire, l’aspect psychologique semblant parfois oublié.  

 

Retour sur la posture et le rôle du psychologue par rapport au  soignant. Le 

psychologue n’est pas un soignant, il n’est pas du domaine médical ou paramédical, sa 

place est autre. Le psychologue n’est pas un addictologue comme les autres, il doit 

pouvoir conserver sa position d’externalité et utiliser les outils qui lui semblent les plus 

adaptés selon ses choix professionnels, son obédience initial et ses formations 

complémentaires. Ouverture d’un débat sur la place des psychologues dans les 

équipes. 

 

Questionnement autour de la prescription des entretiens psychologiques sur 

ordonnance comme un outil psychothérapeutique. Comment se positionner face à 

une telle pratique, nous amenant, nous psychologues, à n’être que de simples «  

outils thérapeutiques ».L’intérêt est mis autour du travail ensemble, le psychologue 

collabore au projet thérapeutique du patient, il s’agit d’une co construction pour 

humaniser le soin.  

 

Clinique et Recherche : les psychologues peuvent être chercheur, clinicien voir les 

deux, et aucune fonction ne devrait prévaloir au détriment de l’autre, la clinique et la 

recherche se complètent et s’entre-alimentent mutuellement. 

 

Création dans le cadre de l’expérimentation de la DGOS de différents groupes de 

travail au CHRU de Lille : accueil des stagiaires, communication, recherche… 

 

 

Psychothérapeute oui, mais psychologue avant tout chose. 

Avant de devenir thérapeute, on se forme à la psychologie et en sortant de notre 

formation, nous sommes psychologues, et non des thérapeutes. Etre 

psychothérapeute, c’est faire partie d’une école de pensée, avec ses outils, sa 

conception singulière, (sauf si on se veut intégratif) et d’appliquer les éléments 

composants cette école. Etre psychologue, cela est bien plus vaste que cela, et c’est 

un état, un rôle, une fonction qui ne dépend en rien des dogmes et des écoles de 

pensées. De même, Il ne faut pas oublier que quand on agit en tant que 

psychothérapeute, on agit aussi en tant que psychologue aussi. Il faut donc faire 

attention à ne pas faire défaut à cette fonction première. 

 Il semble pertinent que chacun soit déjà au clair sur sa place en tant que 

psychologue, sa vision de la fonction 

 Les différentes fonctions qui incombent au psychologue. 

 Sortir des batailles des théories et des dogmes 



 

Place de l’université ? L’université étant l’essentiel de la formation des psychologues, 

les jeunes étudiants et futurs psychologues, peuvent être sensibilisés à cette 

problématique. Les notions de neutralité, de respect et de solidarité entre différents 

psychologues, quelque que soit leur orientation thérapeutique, devraient être 

discutées et diffusées au sein des universités. 

 

Place des cliniciens face au stagiaire ? 

Les stages sont importants en psychologie, comme dans tout corps de métier, et c’est 

au psychologue en exercice de permettre, du mieux qu’il le peut, aux étudiants 

stagiaires de pouvoir appréhender le terrain et d’amener une ouverture d’esprit 

autant bien sur sa fonction que sur celles des autres. 

Le psychologue a aussi une fonction de formateur, même si cette dernière est peu 

souvent mise en avant. 

 

 

Présentation du Pole d’addictologie du Cambrésis par Tiphaine GODARD  

 

Organisation des différentes structures : 

 

• Service addictologie Centre le Layon (ouvert depuis 20 ans) où service de cure 

MCO : 2 semaines 

SSR : 2 à 4 semaines 

• CSAPA Le Tempo, Cambrai 

• Hôpital de jour (ouvert depuis 3 ans) 

Le CSAPA et l’HDJ sont dans le même bâtiment.  

 

Il y a deux psychologues à 100% pour l’ensemble de ces structures. 

 

Activités proposées par le Pole : 

 

• MCO : 

o Groupe de parole, cuisine, relaxation, diététique (gestion du budget, alimentation), 

informatif, programme PHARES…. 

 

• Hôpital de jour: 

o Mémoire, sport, affirmation de soi, estime de soi, groupe mémoire (valeur 

de prévention, d’alerte et de réassurance), vidéo débat, sortie au musée 

avec l’assistante sociale, groupe actualité… 

o Groupe de 14 personnes au maximum, actuellement liste d’attente. 

o Entretien psychologique à la demande du patient et/ou sur sollicitation de 

l’équipe 

o MAB : croix bleue, AA 

o 21 jours dont 5jours  consécutifs d’évaluation, projet de soin individualisé.  

 



 Groupe entourage fait sur les CSAPA EMERGENCE de Cambrai et LE TREMAT de 

Caudry, famille et proches orientés là-bas. 

 

 

Personnel médical du Pole : 

 Chef du pole : Dr. Venderpote 

 Dr. Dureaux 

 Dr. Guibal 

 Dr Semal (psychiatre) 

 

 

 

3/CALENDRIER PREVISIONNEL 2015: 

- Jeudi 23 avril de 14h30 à 16h30 : venue de Pierre TAQUET, présentation sur ces 

travaux autour du jeu pathologique 

- Mardi 16 juin : proposition de travail autour de la prise en charge des TCA 

- Jeudi 24 septembre de 14h30 à 16h30 

- Mardi 24 novembre de 14h30 à 16h30 

 

PROCHAINE REUNION DU GROUPE DE TRAVAIL :  
Jeudi 23 avril2015 

De 14h30 à 16h30  

 

ECLAT GRAA 

Lille 

 

 

 

  

 
 



 

 


