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Madame la Contrdleure générale,

Vous m’avez transmis le rapport de la visite effectuée par vos contrdleurs du 17 au 4
décembre 2014 & I’unité hospitaliére spécialement aménagée (UHSA) du Centre hospitalier
Guillaume Régnier 4 Rennes. Vous souhaitiez recueillir mes observations sur certaines conclusions
de ce rapport relatives a la prise en charge sanitaire des personnes détenues et ’organisation des
soins au sein de cette unité, ouverte depuis septembre 2013.

J’ai pris bonne note de vos constats positifs sur la mise en ceuvre de 'UHSA de Rennes. Les
conditions matérielles d’hospitalisation et d’hébergement, I’attention portée aux patients et la
qualité des équipes professionnelles, que votre rapport a relevées, méritent d’étre mises en exergue.

Vous appelez mon attention sur certaines difficultés ayant trait a Darticulation entre
professionnels de santé et professionnels penitentiaires mais aussi relatives a ’accés aux droits des
patients détenus.

Sous I'impulsion du préfet d*Ille-et-Vilaine et de ’ARS Bretagne, des groupes de travail
pluri-professionnels chargés de définir des axes d’amélioration du fonctionnement de ’UHSA ont
€té mis en place en septembre 2015. Le plan d’action proposé a fait I’objet d’une présentation
officielle au préfet et a I’ARS en décembre 2015,

Le groupe de travail sur la coordination et le partage d’information entre les professionnels de
santé¢ et professionnels pénitentiaire, en particulier lors de la gestion des incidents, a permis
d’aboutir 4 des mesures concrétes, aujourd’hui mises en ceuvre. Le circuit de transmission des
fiches de liaison pénitentiaire a ainsi été formalisé. Une procédure de signalement des événements
indésirables survenus a "'UHSA a été €laborée. Par ailleurs, des formations communes a destination
des nouveaux professionnels de santé et pénitentiaires intervenant au sein de I’'UHSA sont
organisées. De méme, des exercices d’appels a renfort sont programmes a périodicité réguliére.
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Par ailleurs, le groupe de travail sur les hospitalisations des personnes détenues au centre
hospitalier Guillaume Régnier dans le cadre de I’application de I’article D398 du code de procédure
pénale a préconisé la mise en ceuvre d’une évaluation des pratiques professionnelles portant sur le
délai entre I’indication médicale d’hospitalisation et I’admission réelle en psychiatrie, qui sera
initiée en décembre 2016.

S’agissant de 1’amélioration de la mise en ceuvre du transport du patient et de I’admission
médicale en UHSA en dehors des heures ouvrables, une réflexion a également été menée et a
permis d’aboutir a une actualisation du réglement intérieur de 'UHSA, ainsi qu’a une procédure
d’admission en mode dégradée le week-end.

Vous signalez enfin les difficultés liées au transfert des patients pour la présentation a
Iaudience du juge des libertés et de la détention. Je vous précise que la création d’une salle
d’audience au sein de I’hdpital, située a proximité de "'UHSA, est de nature a favoriser les bonnes
conditions de cette présentation, en limitant notamment 1 utilisation systématique d’entraves a cette
occasion.

L’ARS, la direction du centre hospitalier, et les équipes soignantes apportent leur concours a
la bonne mise en ceuvre et & I’évaluation de ce plan d’action.

Je vous prie d’agréer, Madame la Contréleure générale, Iexpression de ma sincére
considération.

Marisol TOURAINE
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