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La mission d'accompagnement de collectifs : MISaCO

Le constat

® L g prévention du suicide
fait parfle des priorités du
Programme Régional de Santé
(PRS). Dans les derniéres études
publiées sur le suicide en France,
lo Bretagne ressort en téte de
classement avec des chiffres su-
périeurs a la moyenne nationale.

® En mileu rurdl, les besoins se
font ressentir davantage encore :
taux de suicide élevé, zones défici-
taires en médecine généradle, espé-
rance de vie inférieure a la moyenne,
isolement social...

® | g prévention du suicide reste

N

un domaine complexe a aborder
pour les partendires, les bénévo-
les et les professionnels. | nexiste
pas toujours de structures ou de
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personnes référentes pour échan-
ger, approfondir ses connaissances
ou bien encore se former. Il est donc
important de dynamiser des actions
de proximité.

La mission Misaco

Depuis 2007, le service préven-
tion du Morbihan de la Mutualité
Frangaise Bretagne est mission-
née par la DDASS du Morbihan,
avec la participation de [Assurance
Maladie duM™orbihan, pour accompa-
gner des collectifs de prévention de
la souffrance psychique et du phé-
nomene suicidaire, en milleu rural,
dans le département.

Cette mission est financée par le
Groupement Régional de Santé
Publigue (GRSP) de Bretagne et le
Consell Régional de Bretagne.

Cing collectifs, composés
de personnes ressour-
ces, se sont constitués
dans le Morbihan sur
cette thématigue. Ces
collectifs regroupent des
partenaires des territoi-
res suivants :
- Communauté de Com-
munes de Belle-lle-en-
Mer :

- Canton de Gourin ;

- Canton de Guémené sur Scorff ;

- Communauté de Communes du
Pays de Questembert ;

- Pays de Ploérmel - Ceeur de
Bretagne.

Les collectifs sont constitués de
professionnels médicaux et sociaux,
de bénévoles et d'élus qui travaillent
de fagon pérenne sur la prévention
de la souffrance psychique et du
phénomene suicidaire.

De par leur participation au col-
lectf, les membres vont pouvoir
renforcer leur partenariat et créer
ainsi un maillage dacteurs de pré-
vention de la souffrance psychique
et du phénomene suicidaire.

Chague collectif sempare de la mis-

sion Misaco pour meftre en place

des actions de prévention adaptées
aux besoins de son territoire :

- organisation de soirées débat ;

- mise en place de formations sur
le repérage de la crise suicidaire
a destination de professionnels,
délus, de bénévoles ;

- création et diffusion doutils din-
formation : liste des ressources
locales, guide de prévention... ;

- vellle et partage dinformations...




Le suicide :

oser en parler pour faire tfomber le tabou et le non-dit

Le suicide est rarement un
geste impulsif mais plutét
laboutissement d'un proces-

sus évoluant depuis plusieurs
semaines. Nous pouvons par-
ler de crise suicidaire.

Les évenements qui déclenchent

ce processus suicidaire sont
souvent les derniers éléments
dune succession de pertes af-
fectives qui ont rendu la personne
plus vulnérable, plus fragile et dé-
munie face aux échecs qui se pro-
duisent.

Le geste suicidaire est le résultat
dun processus de fragilisation qui
va aboutir a une désorganisation.

Les capacités dadaptation de la
personne sont débordées.

Lintervention de crise sera impor-
tante et nécessaire : elle devra étre
active et interventionniste.

Il est nécessaire détablir une re-
lation de confiance et de favoriser
la parole.

Plus la personne est proche du
passage a lacte, plus elle est pré-
te & parler de fagon explicite.

La parole permettra de faire bais-
ser les tensions et les angoisses
et sera apaisante.

Elle permettra de briser [iso-
lement dans lequel se trouve la
personne, de soutenir les pro-
ches et de mettre en place
des structures de protection
aupres de la personne.

La personne suicidaire nest
pas une personne qui veut
mourir mais une personne

gui narrive plus a vivre
avec sa souffrance.

Parler du suicide, cest
parler de cette souf-

france, y mettre des mots qui peu-
vent soulager, cest partager et ne
plus se sentir seul :

- avoir une orellle attentive qui peut
entendre la gravité des pensées les
plus noires,

- entendre que la souffrance est
telle gu'aucune solution ne semble
envisageable pour diminuer cette
douleur et de navoir aucun autre
choix gue de mettre fin a ses jours,
mais c'est un non choix.

sU1CIDE

Suy
Suicig, 80

et en parler était tabou, non-dit ;
tabou et non-dit qui ont joué comme
des secrets dans les familles, dans
les institutions et gui malheureuse-
ment ont pu entrainer les mécanis-
mes de répétitions.

Tabou et non-dit que nous devons
briser par la parole. La parole n'est
pas dangereuse. Au contraire, elle
permettra dabaisser les fensions
et de rompre [isolement.

I 'y a pas de risque ¢
parler du suicide avec une
personne en souffrance.
Al contradire, elle sera
soulagée défre écoutée
et comprise et pourra en-
fin se confier. Limportant
est détablir une relation
de confiance afin de bri-
ser lisolement et denvi-
sager dautres solutions.

e Parler du suicide, cest
avant fout ouvrir la porte
a un dialogue, écouter la
souffrance de lautre et
en accepter l'existence.

SUICIDE ECOUTE  PLUS ON EN PARLE, MOINS ON Y PENSE

0145394000 7j7zan2a

Trop souvent les personnes sont
isolées, coupées de leurs émotions
et rationalisent leur décision ou, au
contraire, sont frés émotives, agi-
tées ou froublées.

Dans ce contexte, Tous signes, tou-
tes paroles, sont a prendre au sé-
rieux. |l faudra décoder la demande
daide, déculpabiliser le mal-étre ;
mais, il faudra aussi verbadliser le fait
guil n'y a pas de honte a aller mal ni
a accepter de laide.

Trop souvent, le suicide a été caché

b Do - et o g 5.

Christophe TOBIE,

Cadre de santé

et Docteur Annie ESSADEK,
Psychiatre praticien hospitdlier,
Etablissement Public

de Santé Mentale (EPSM),
Saint-Avé, Morbihan.



Trois acteurs de terrain, professionnels ou bénévoles, apportent
leur point de vue sur les dynamigues de réseau

Q1 : En quoi une dyne-
mique de réseau contri-
bue-t-elle a la prévention du
suicide ?

Yolande Jagoft, conseillére prin-
cipale déducation au lycée de
[Elorn de Landerneau.
Les personnels de |Education
Nationale doivent répondre a des
demandes nouvelles de la part
des éléves et de leurs familles.
Leéleve doit étre appréhendé dans
toute sa complexite.
Lorsguen 2000, un réseau local
de prévention du suicide des jeu-
nes sest constitué ¢ Landerneau,
Jai pensé quil pouvait étre une
opportunité de mise en commun de
plusieurs ‘savoir-faire” pour lutter
contre le mal-étre de nos adoles-
cents.

Patricia Garandel, cadre infirmier
au Centre Meédico-Psychologique
de Gourin.
Cette dynamique permet de se con-
ndftre, de rencontrer les différents
partenaires. Elle permet également
de mieux comprendre et mieux gp-
préhender la problématique. Nous
pouvons mettre en commun, ana-
lyser nos pratiques pour avoir une
connaissance commune. Cest une
force de coordination, un outil de
recherche et dhomogénéité. Ces
interactions sont source dinfor-
mations et dans |avenir, source
de décisions. Enfin, la fluidité
des échanges crée des liens,
évite lenfermement et permet
dassocier nos compétences.

Svlvie Galardon, coordina-
trice du COEPS 35.
La prévention du suicide
consistant a retisser du
lien en sappuyant sur des
formes de solidarités, on
comprend limpossibilité

de travailler en solitaire. Le partage
de points de vue et dexpériences
divers et différents, les compéten-
ces et modes dintervention variés
se complétent et senrichissent.

Q2 : Comment contribuez-vous &
cette dynamique ?

Y.J. Au Ivcée de Elorn, une infir-
miére, un dssistant social et moi-
méme, Cpe, participons au travail
du résegu, d travers des réunions
de réflexion et déchange. Nous
aveons collaboré a la constitution de
deux guides locaux, un pour les pro-
fessionnels et un pour les parents.
Nous avens participé a lorganisa-
tion de conférences pour lentou-
rage des adolescents. Nous aveons
aussi mené en 2009 [animation
de la santé en images” a destina-
tion de 200 éleves du lycée.

PC. Je contribue de différentes
fagons et tout dabord par ma pré-
sence aux réunions organisées par
le coordonnateur de la Mutualité.
Jassocie des partenaires issus de
mon milieu de travail et connus par
mon réseau professionnel. Fuis, je
transmets a mes responsables hié-
rarchiques le travail et le compte ren-
du de nos réunions de réseau. En-
suite, jaccepte détre co-animatrice
lors de rencontres avec le public au
travers de conférences. Enfin, jal
sulvi une formation sur ce theme.

S.G. Lapport dun contrepoids bé-
névole et associatif se traduit par
une vigilance quant a la place ac-
cordée aux personnes concernées
et a lécoute respectueuse qui leur
est dédiée. Sgjoute a
cela une plus grande
liberté et indépendance
de points de wue par
rapport aux institutions
et structures.

Q3 : Que vous appor-
te-t-elle ?

Y.J. Cette dynamigue
de réseau ma permis
de développer ma connaissance
des structures locales et de ses
acteurs et ainsi, de faciliter les con-
tacts pour répondre aux demandes
des adolescents de mon établis-
sement. Mon premier souhait est,
cependant. dapprofondi; en parte-
nariat, ma réflexion sur la probléma-
tigue du mal-étre des jeunes, et de
proposer la mellleure remédiation
possible.

PG. Le sentiment que ce probléme
de santé publigue puisse étre connu,
reconnu, parlé par des personnes
sensibilisées et formées. Permettre
que la parole qui circule librement
dans le réseau puisse étre étendue
aux personnes de la cité, de fous
dges confrontées dans leur Vie d
cette situation, source de souffrarn-
ce et encore trop tabol.

S.G. Fartager de la créativite, des
énergles et des compétences au-
tour de la problématique. Les retours
quon per¢oit de son Investissement
dans laction permettent de se res-
sourcer et de continuer a faire:
cest le cercle vertueux de laction.
Cet investissement permet auss|
la reconnaissance de la légitimité
et du savoir-faire de lassociation.



‘[) Un temps de débat
Les veileurs du Pays d’Ernée ill surlasouffrance psy-
)

chique des personnes
En 1997, un rapport releve discuter, les conselller et / ou les agées est organisé, le

gue le faux de suicide sur orienter. Plusieurs années d'échan- lundi 30 novembre, &
la communauté de communes ges ont été nécessaires pour que 14 heures, & la salle des
dErnée, en Mayenne, est plus professionnels et bénévoles s'ac- fetes Tronjoly de Gourin.
élevé que la moyenne nationale. cordent sur la complémentarité de Cette action estorganisée
Le Groupe découte, de ren- leurs actions. Les vellleurs créent en partenariat avec I'Uni-
contre et de mise en relation au du lien en foute discrétion. Par leur versité duTemps Libre du
Pays dErnée (Germe), est créé connaissance des structures loca- Pays Centre Ouest Bre-
sur linitiative de la Pastorale de les, ils deviennent relais lorsque tagne.
santé. le besoin s'en fait sentir. Une fois
par trimestre, une rencontre a lieu
entre bénévoles et professionnels Des formations sur le repé-

Il regroupe une cinguantaine de
bénévoles, élus, et professionnels
du ferritoire dans des actions de
prévention citoyennes.

du Centre Médico-Psychologique rage de la crise suicidaire
(CMP). Elle permet déchanger sont organisées sur les ter-
sur les situations rencontrées et vitoires Misaco. Elles sont
Une des acfions du Germe  ge poursuivre collectivement cette ouvertes aux professionnels
consiste o créer un mailage vellle citoyenne. et bénévoles du secteur so-

ferritorial par la pré5ence de cial, éducatif et sanitaire ainsi
" . Contact : Clarisse Diop, CIAS / f
vellleurs" dans chacune des

. . dErmée : O2 43 05 46 3.
quinze communes. Ces bé- d’échanger autour des idées
névoles repérent les per- recues sur le phénomeéne sui-
sonnes en difficultés puis cidaire, de travailler autour
les contactent pour des outils de repérage et

d’évaluation de la crise suici-

qu’aux élus. Elles permettent

daire, d’informer sur les res-

sources locales. Plus cl'infos :
'Cest bon pour le analyse pluridisciplinaire, gui ouvre prevention@mutualite56.fr.

mort-al’ : la vidéo lau- une nouvelle perspective aux ana-
réate du concours 2009 lyses sociologiques du suicide et
Tas la tchatche’, rédlisée de l'dlcoolisme et apporte un autre

par des jeunes Finistériens, éclairage sur certains enjeux de la @
aborde le theme du mal-étre clinigue contemporaine. MUTUALITE
| seEracnE |

et des idées suicidaires. Elle
est diffusée sur : www.taslat-
chatche.com.

Lettre éditée par
la Mutualité Francaise Bretagne.
Comité de rédaction : Mélanie Durose, Pierre-Francois

gne au XX°™ siécle : sociologie - : 6 Uurose, T
histor horl /] Guillemet, Yann Menot et Nicolas Riguidel.
STolre - psycehanalyse ean- Ont participé ¢ o rédaction de ce numéro :

Yves Broudic - Rennes : éditions Annie Essadek, Sylvie Galordon, Patricia Garande!,
Apogée, 2008 - 237 pages. Yolande Jagot, Christophe Tobie.

Suicide et alcoolisme en Breta-

Conception et réalisation : service Communication
Le Codes 22 diffuse une lettre Mutualité Francaise lle-etVilaine.
dinformation 'Prévenir le suicide Contact : Pierre-Francois Guillemet
en Bretagne'. Vous pouvez vous prevention@mutualite56.fr
inscrire en envoyant un mail a ou 0297 2107 31.
Morgan Calvez : documentation@

codes22 fr.

Il'y a un siécle, la Bretagne était Les partenaires :

une des régions frangaises ou
lon se suicidait le moins. De- 5—*‘7'!.:
puis 50 ans, elle est la ré-
gion de France ol lon se
suicide le plus. Jean-Yves AR

Broudic propose une GRSP
retagne

Qo et Fdgion al
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