
CONSTATS ET PROPOSITIONS 

Avertissement: 
Nos constats et propositions ne comportent aucun cerectere «categoriel» ou 
« corporatiste ». 
Notre souci est celui de la qualite des prises en charge et d'une organisation 
« opetente ». Nos propositions sont essociees aux constats suivenis : 

1. Evolution des besoins 

Constats : 
Avec les proqres rnedicaux (qui confinent parfois aux lirnites de I'humain et renvoient a 
un perpetual questionnement ethique), I'hyper technicite des soins et la diminution des 
durees de sejour, les besoins en prevention, en recherche et en accompagnement 
psychologique se sont accrus dans les disciplines MCa. 
Avec Ie passage de la Psychiatrie a la Sante mentale, et la diminution du nombre de 
psychiatres, les beso ins en prevention , en recherche et en aceompagnement 
psychologique se sont acerus dans Ie dispositif sectorise et dans les reseaux . 

Propositions: 
Le recrutement de psychologues est augmente dans les secteurs insuffisamment dotes 
(CMP) au dans les unties sensibles qui necessitent des evaluations fines, un avis 
specialise, ou une otientstion (urgences notamment). 
Le recours aux psychologues tibereux est aevetopoe, a la double condition d'un 
financement de tout ou partie des consultations, et du developpement des missions de 
liaison assumes par les psychologues hospftaliers (voir plus loin missions et ectiviie). 

2. Concours, precarlsatlon 

Constats ; 
Les recrutements de psychologues hospitaliers se font majoritairement sur des postes 
de contractuels (que ce soit a temps complet ou non complet). Ce mode de 
recrutement est en effet, avec les mutations, Ie seul qui maintienne les possibilites de 
« cooptation» par Ie responsable du pole ou d'unite (voir evolution de la dernoqraphie 
plus haut) . 
Le dispositif de resorption de l'ernploi precaire (concours interne) n'existe plus depuis 
fin 2005. Ceci conduit a une precarisation renouveiee des psychologues, tres mal 
rernuneres et susceptibles d'etre rernercies a la fin de leur COD. Les missions qu'i1s 
assurent ne sont pas compatibles avec la precarite de leur emploi. 

De ce fait , les conditions statutaires des concours sur titres sont difficilement 
applicables «en l'etat » par les DRASS et les Directions hospitatieres, une partie des 
postes pub lies etant occupee par des contractuels . De plus, la redaction par certains 
services de profils de poste hyperspecialises aboutit souvent a un contournement 
« oblige» des rnodaiites statutaires d'affectations. 

Propositions: 
Le col/ege des psychologues est essocie aux recrutements des pairs. 
Les concours de resorption de I'emploi precelre sont tetebtis pour tes psychologues 
contractuels qui travail/ent depuis de 3 ans en equivalent temps plein . 
Tout psychologue hebilit« a porter Ie titre, est admis a se presenter aux concours sur 
titres, pour garantir de meniere effective la diversification des missions essurees par 
les psychologues. 
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3. Nouveaux metiers 

Constat: 
Les divers projets et rapports produ its recernrnent ont etudie et mis en place certaines 
conditions de delegation de taches et de transfert des cornpetences. 

L'instauration d'un titre de psychotherapeute par la loi (article 52) est un risque vers 
t'introduction d'un nouveau metier en Psychiatrie et en Sante mentale , lequet pourrait 
etre assume par des professionnels qui ne sont ni psychiatres ni psychologues. 

Les missions confiees aux psychologues ne doivent pas faire I'objet de glissement vers 
d'autres profession nels. 

La psychotherapie est une des principales missions des psychologues travaillant en 
consultation et elle doit Ie rester. Meme si un decret est prornulque pour application du 
titre de psychotherapeute, nous refusons qu'il constitue un nouveau metier dans les 
institutions publiques et dans Jes reseaux de professionnels liberaux qui travaillent 
avec les secteurs . II s'agirait en effet de pratiques non compatibles avec la qualite du 
soin psychique en Psychiatrie et en Sante mentale . 

Proposition: 
Les prises en charge psychotherapiques des useqers de la Psychiatrie et de fa Sante 
mentale, que ce solt en institution, en CMP ou dans les reseeux, sont essurees par 
des psychiatres ou des psychologues formes pourcela (voir formation continue) . 

4. Missions et activite 

Constat 1 :
 
Outre ses missions specifiques , Ie psychologue constitue Ie pivot d'un travail de lien et
 
de liaison entre I'intra et I'extra hospitalier (public, prive ou liberal) a propos du patient.
 
II se base pour cela sur sa connaissance des rnecanlsrnes psychiques et de la
 
dynamique groupale et institutionnelle.
 

Proposition 1: 
II n 'y a pas d'extemalisation possible des tmsstons de liaison qui doivent eire 
essumees au niveau de I'Instftution pour garantir tes meilleures conditions de 
prevention, d'eveiuetion et de continuiie dans tes prises en charge. 

Constat 2: 
Les rnedecins generalistes, qui sont les premiers interlocuteurs des diverses formes de 
souffrance psychique sont souvent arnenes a prescrire des psychotropes en I'absence 
de possibilite d'orienter leurs patients vers un psychologue . lis ont eqalernent besoin 
d'etre aides dans leur diagnostic initial , et/ou dans l'evaluation d'une periode difficile 
voire dangereuse (notamment pour les depressions). 

Proposition 2: 
Les secteurs et inter secteurs se dotent de possibHites de consultation d'avis specialise 
et de suivi conjoint, qui sont essurees, soft par des psychologues hospftaliers, soit par 
des psychologues llbereux, dans un sysieme de conventionnement. 
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Constat 3:
 
Dans les disciplines MCG , la mise en place de la TAA ne permet aucun financement
 
des consultations extemes proposees par les psychologues hospitaliers (8 I'exception
 
des consultations pluridisciplinaires) . Ceci a d'ores et deja rnene certains
 
etablissernents a facturer ces consultations aux patients sans remboursement
 
possible.
 
Dans Ie domaine de la sante mentale , les missions assurees par les professionnels ne
 
se situent pas dans une logique d'actes mais d'activite , pour autant , elles doivent etre
 
rnises en evidence,
 

Propositions 3:
 
L'etutie et la mise en place d'un financement soecitique de l'ectiviie en psychiatrie est
 
maintenue. Pour se faire, /e ptincipe d'un tecueii d'ectivite en psychiatrie est mis en
 
lien avec celui d'un recuei/ des activites du psycholcque.
 
Les consultations des psychologues travail/ant en Mea sont tinencees par des
 
enveloppes specitiques.
 

Constat 4:
 
Les psychologues hospitaliers ont un statut de pratic ien et de chercheur (cf decret
 
1991-129 du 31 janvier 1991, article 2)
 

Proposition 4:
 
Les missions de recherche sont oevetoooees dans un oetteneriei avec les universites
 
et tout autre otqenisme. Les psychologues sont a meme d'en prendre la tesponsebltlt«.
 

Constat 5:
 
Les psychologues ont competence pour assurer des missions de conception et de
 
coordination .
 

Proposition 5:
 
Les psychologues peuvent prendre la responsabilite fonctionnelle d'une unite .
 

5. Fonnation: 

Constat:
 
La prise en compte de la dimension psychique necessite une formation initiale
 
eclectique, qeneraliste et de haut niveau.
 
Le Code de deontoloqie des psychologues leur impose de se donner ulterieurement
 
toutes les conditions de formation et de supervision pour I'accomplissement de leurs
 
missions, et de ne pas les accepter s'ils s'estirnent insuffisamment formes pour cela.
 

Propositions pour ta formation initiate:
 
Un irene commun generaliste de haut niveau est conserve
 
Les diplames sont maintenus dans Ie domaine des Sciences humaines et il n 'exisie
 
pas de masters dits (( de Psychologie c/inique et ttierepeutioue )) hors de ce champ.
 
Le nombre et les intliutes des Masters de Psycho/ogie est tedui: Des troncs communs
 
a spectre large y sont prevus qui eccordent une place imporlante a t'enseiqnement de
 
la Psycho/ogie c/inique et de la Psychopatho/ogie.
 
Les psychologues praticiens referents de stage sont mieux essocies a l'evetuetlon des
 
etudienis.
 
Les flux sont reduits etin que Ie nombre d 'etudiants diplames soit adapte aux besoins
 
et aux possibilites d'emplois.
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Propositions pour fa formation continue: 
Une obligation de formation permanente est insiituee pour les psychoJogues.
 
L'Ordre des psychologues (sounett« par Ie SNP) donne son avis sur teoremen: de ces
 
formations.
 

6. Statut des psychologues dans l'h6pital : les colleges 

Constats :
 
Dans I'organisation interne de l'hopital, Ie psychologue n'est represents que dans Ie
 
conseil de pole. Ceci est prejudiciable a tous et surtout a une organisation « moderne »
 
du dispositif de sante mentale.
 

-, 
Le plan « Psychiatrie et sante menta Ie » 2005-2008 prevoyait que les colleges 
pourraient avolr «vocation a reunir les psychologues de ces etebtissemenis et a leur 
donner la ceoecne et un role de diffusion de bonnes pratiques, de devetoppement de la 
formation, et de contribution a la recherche c/inique , dans une demarche collective 
cohetente avec Ie projet d'etebllssement J>. 

Proposition: 
Les Colleges de psychologues ont une existence officiel/e, en tant ou'insience
 
consultative de I'hopita/.
 
Les reptesentenis ou coordonnateurs du college sont elus par leurs pairs.
 
Les missions du Col/ege sont detinies dans un protocole officiel cosiqn« entre Ie
 
College et la Direction et approuve par les instances de l'eteblissement concetne.
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