DIRECTION PATIENTS, OFFRE DE SOINS ET AUTONOMIE f.e Directeur Général
&

Monsicur Jean-Marie DELARUE
Contrbleur Général des lieux de privalion de liberié

Date 0 27 avrll 2010

Monsieur le contrdieur général,

Par lattre du 24 Favrier 2010, vous avez rgnsmis 2 Roselyne BACHELOT-NARGUIN,
ministre de la santé et des sports, e rapport de la visite que vous avez sffectuge du ¢
au 6 Mai 2008, au centre pénitentiaire de Toulon-La Farléde.

Vous souhaitiez recueiiliy ses observations sur certains points relsiifs au domsine de ia
santé et de 'organisation des soins dans cet etablissement.

Je vous prie de trouver en annexe jointe une pote technique permetiant de souligner les
avolutions {ocales intervenues depuls volre visite,

Je vous prie d'agréer, Monsieur o contrfleur général, Pexgression de mes salulations
distinguées,

Dominigue DEROUBAIX
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NOTE TECHNIQUE
& Pattention de M. Jean-Marie DELARUE
Contréleur général des Hieux de privation de liberté

Votre note insiste sur plusieurs points ayant donné lieu & des observations des contrflours 3
Pocoasion de leur visite au cenire pénitentiaire de Toulon- La Fariéde ;
- Yarticulation entre les soins somatiques et psychiatriques qui apparalt mal assurée,
les relations entre le personnel medical el le personne! pénitentialre empreintes de méfiance
et Pabsence de réunion du comité de coordination,
- la possibifité donnée & une personne délenue malade de s'entretenir directement par
iéléphone aved le médecin régulateur du cenlre 15,

Votre analyse porie sur ces différents poinis et appelie de notre part plusieurs observations.

1} Llarticulation entre les soins somatigues et psychiatriques
Suite au rapport dinspection du CP de Toulon-La Farléde o Avril 2008 réalisé par la Mission
Régionale Inspection Contrble Evaluation ef la DDASS du Var qui faisail déja élat de difficuliés
d’articulation entre les soins somatigues et psychiatriques, FARH a falt évoluer ces dispositifs.
En effet, aprés de nombreuses négociations, ie centre hospitalier de Plerrefeu qui assurail les
prestations psychiatrigues depuis la signalure du profocole de décembre 2005 n'interviendrs plus, e
CHITS étant en mesure d'assurer, & compler de Juillet 2010, 'ensemble des prestations somatiques
et psychiatrigues au centre pénitentiaire.
it est par ailleurs envisagé la constifution, au sein du CHITS, d'un pble de médecine en miliey
pénitentigire qui rassemblerait ces deux disciplines. Un proiet de service commun est actuellement &
étude.
Jajoute par aiffeurs gue tes relations se sont bien amgliorées depuis quelques mols avec Parrivée des
nouveaux psychiatres.

2} Les relgtions entre ie personnel médical ot {e personne! péniterttiaire

A Pouverture de cet &lablissement ef jusqu'a Parrivée d'un nouveau chef de service en psychiatrie en
Juiliet 2007, les relations entre Padministration pénitentiaire el Péguipe psychiatrique  étalent
extrémement conflictuelies. La sifuation est maintenant beaucoup plus apaisée avec Varrivee d'un
nouveau direcieur pénitentiaire.

De plus # est prévu une réunion du comité de coordination dés lors que le CHITS assurera les
prestations psychiatriques, ce gui permetira effectivement d'améliorer le dialogue entre les différents
partenaires. il faudra veiller par la suite & ce que les réunions de ce comité se tiennent réguliérement.

3} L'entretien téléphonique entre un patient détenu et le centre 45
Le patient détenu & maintenant acces au 1éléphone pour &re en lien avec le centre 15, suile a une
note interne du nouveau directeur du cenire pénitentiaire. De méime Paccés du cenire 15 au centre
pénitentiaire est facilité.




