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PEDOPSYCHIATRIE
UNE LOGIQUE INTERREGIONALE

e 2012-2015 facteurs de risque et de protection des
conduites suicidaires ados (Rouen)

« PHRCI 2013 efude EEG meémoire associative dans les
troubles autistiques sans déficit intellectuel (Caen)

 PHRCI 2014 etude controlée randomisée du plan
de sécurite (TCC) sur la récidive suicidaire chez
I'adolescent (Amiens)

« PHRCI LI 2015 : étude combinée EEG-NIRS des capacités d'inhibition
et de prise de décision chez les adolescentes suicidantes
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PICARDIE

PROJET EN COURS :

ADULTE

Effets d’'une amplification de la saillance des indices sur les jugements
perceptifs résistants a la contradiction (ASIJRS)

Matsar, Lefebvre, Leleu & Yon

Le Comité de Protection des Personnes Nord-Ouest Il a été saisi le 4 février 2015 d'une demande d'avis concemant un
projet de recherche biomédicale ne portant pas sur un produit mentionné a l'article L. 5311-1 du Code de la Santé Publique,
ci-dessous référencé.

Référence CPP : 2015/10
N° ID-RCB : 2015-A00143-46

Titre de I'étude : «Effets d’'une amplification de la saillance des indices dans les jugements perceptifs résistants a

la contradiction (ASIJRS) »

Promoteur

Unité de Recherche Clinique
Hépital Philippe Pinel
Route de Paris
80044 AMIENS CEDEX

Investigateur coordinateur

Docteur Valérie YON
Service Hospitalo-Universitaire
Unité de Psychiatrie Adulte
Place V. Pauchet
80054 AMIENS Cedex 1

Personne chargée du dossier : Mme le Dr Valérie YON
Tél. 0322534646 — courriel : v.yon@ch-pinel.fr

La recevabilité du dossier a éte établie le 5 février 2015.



AMIENS
PICARDIE

Vendredi 9 janvi g_r

7 557

\lc latrie

Auditorium du CHU Amiens-Picardie

fde13ha17h

@ Dispositif régional de formation et recherche

Mots d'accueil : Direction du CHU., Pr. C Lok et Pr. JM
Guile.

13h15 Communications orales

- Psychothérapie institutionnelle et psychoses (Dr C.Chaperot,
CH Abbeville)

- Schizophrénie : Chronicité et espace (Dr Fabien Agneray,
CHU et CRP-CPO EA 7273 UPJV, Amiens)

- Modalite d'autocorrection dans la dépression majeure et les
schizophrénies (O Lefebvre, SHUPA, CHPP, Amiens)

- Etude de la cognition sociale dans 'autisme (Pr L

Vandromme, CRA CHU et CRP-CRO EA 7273 UPJV, Amiens).

14h30 Discussion
15h00 Communications orales

- Raison de vivre chez les adolescents suicidants,
spécificités du trouble de la personnalité limite (S Garny

Pas de frais d'inscription

de La Riviéere, CHU-CHPP et GRAMFC INSERM U1105,
Amiens)

- Les enjeux thérapeutiques en remeédiation cognitive (Dr
MC Bralet, CHI et INSERM U662, Clermont-de-l'oise)

- Les addictions et leurs comorbidités psychiatriques/
somatiques : de la préclinique a la clinique et inversement
(Pr M Naassila, INSERM ERi 24, Amiens)

16h00 Courte pause posiers

1615 - 177Th00 tahle ronde : Qu'attendre du
développement fédératif de la recherche et comment le
promouvoir 7

Modérateur : Pr JM Guile, UPJV

Pr Jean-Pierre Canarelli, Conférence Régionale de la Santé et de
I'Autonomie Picardie

M Mehmel Matsar, Association Picarde des Internes en Psychiatrie
Mme Aurore Fourdrain, Agence Reégionale de Santé Picardie

Dr Valérie Yon, COTER santé mentale et psychiatrie

M Loic Fin, DRCI CHU Amiens

Mme Sylvette Chevalier, UNAFAM Picardie

Information - contact : Pedo-Psychiatrie.Secretariat@chu-amiens.fr

Téléphone : 03 22 08 76 30

sllence prend une nouvelle

nension ® www.chu-amiens.fr

Prochaine
réunion:
Abbeville

Janvier 2016



PEDOPSYCHIATRIE
PHRCI 2013 caeN

La MEMoire associative dans les troubles aufistiques sans deficit intellectuel :
Etude en Electroencéphalographie et en Neuropsychologie
chez I'enfant/adolescent

Objectif principal :

 Confirmer, dans les troubles du spectre aufistique, I'hypothese d’un
trouble de la mémoire associative pouvant résulter d'un défaut de
connectivité cérébrale

Objectif(s) secondaire(s) :
- |dentfifier les corrélats électrophysiologiques associés a une tache de
memoire associative.

- |dentfifier les strategies utilisées lors de I'encodage/récupération des
informations en memoire.

- |dentifier des styles cognitifs a partir des données neuropsychologiques et
de poursuite oculaire.

« Montrer les modifications fonctionnelles avec I'age dans le cadre du
déeveloppement typique et atypique.



PEDOPSYCHIATRIE
PHRCI 2014 AMIENS

« Etude conitrblée randomisée de |'efficacité de I'approche cognitivo-
comportementale, type plan de sécurité, sur la récidive suicidaire chez
I'adolescent

» Objectif principal :
Evaluer |'efficacité du plan du sécurité établi apres une tentative de suicide sur le risque

subséquent dans lI'année suivante de récidive des conduites suicidaires dans une population
d'adolescents 12-17 ans.

« Schéma de larecherche

Etude prospective multicentrique confrélée randomisée

e Critéres d’'inclusion

Adolescents enfre 12 et 17 ans, garcons et filles, hospitalisés pour TS

Adolescents dont les parents ont donné leur consentement éclairé et ayant aux-méme exprimé
leur volonté de participer a la recherche.

Patients couverts par systéme d’assurance sociale.



PHRCI 2015 L1 AMIENS

« Etude combinée EEG-NIRS des capacités dlinhibition et de prise de
décision chez les adolescentes suicidantes

Objectif : étudier, au-deld des mesures cliniques et comportementales,

> les patrons d'activation neuronale associés aux capacités d'inhibition et de prise
de décision des adolescentes suicidantes présentant au moins 2 TS.

Les études en IRMf, débutantes chez I'adolescente, montrent des altérations du
fraitement des stimuli émotionnels et des patrons d'activation fronto-limbiques
différentes des adultes (Pan, 2011, 2014).



PROJET ADOS ADULTES

AUTOUR DU RISQUE SUICIDAIRE

Dimension

Dépression

Evaluation

BDI et Schémas

Promotion

Activation
Comportementale et
thérapie cognitive

Rumination

MINICERTS (Pensée
analytique et
expérientielle)

Protocole spécifique centré
sur les ruminations

Perfectionnisme

Almost Perfect Scale

Psychoéducation : Ecart
comportement et
exigences elevees

Risque Suicidaire
Pleine conscience

FFMQ (Five Facets

Promouvoir les facettes de

Mindfulness non réactivité et de non
Questionnaire) jugement
Risque Suicidaire AT suicide Mesure implicite : marqueur
comportemental
Aspect the Inventory of Creaip
Interpersonnel Interpersonal Problems

Critere Inclusion :

Ce protocole pour les patients en urgence psychiatrique, risque suicidaire important, ayant ou non

fait une tentative de suicide
« Sitentative score IAT important

« Est ce que le score IAT prédit une nouvelle survenue d'un passage a I'acte (suivi au long court)



MARIE-CECILE BRALET, PH, PSYCHIATRE
UNITE CRISALID, CHI CLERMONT DE L'OISE
UNITE INSERM U1178 (« SANTE MENTALE ET SANTE PUBLIQUE), AFRC, GDR 3557 INSTITUT DE PSYCHIATRIE

- Validation de batteries d'évaluation neurocognitive:
e (BECS, Breve Evaluation de la Cognition dans la Schizophrénie, Bralet et al., 2007)
e (BEC-B, Breve Evaluation de la Cognition dans le Trouble Bipolaire, Kuvelier et al., 2009)

¢ Une batterie d’évaluation en cognition sociale dans la schizophrénie est en cours, (ClaCos, Peyroux
et al).

- Evaluation de programmes de remédiation cognitive ont été validés ou sont
en cours de validation dans le cadre de PHRC, de PHRI ou de projet de These
de sciences (Dr TON, Université Paris 6)

e Le programme RECQOS chez les patients souffrant de schizophrénie (comparativement au
programme CRT) PHRC en cours (Pr N.Franck),

« RemedRehab, surI'utilité de la remédiation cognitive dans I'insertion professionnelle.

« Deux programmes de remédiation cognitive ciblant les cognitions sociales chez les patients
souffrant de schizophrénie font I'objet de 2 PHRI : le programme Gaia (B.Gaudelus) et le
programme SCIT (A.Koubichkine) est un programme en groupe ciblant globalement les déficits en
cognition sociale.



