
Rapport d’activité 2013 du CRA 

de Bretagne 

Pr Botbol Coordonateur

Dr Cam Psychiatre du pole adulte

Mme Rozec Cadre Technique (FF)  

Dr Collot Pédopsychiatre du pole enfant  



Evaluations diagnostiques - CRA 

(valeurs absolues)







Autres activités médicales

2012 2013 2013/2012

Consultations  

CRA 

185 175 Moins 5%

Consultations  

hors mission 

754 2 Moins 99%

+++

Demandes de 

Bilan 

106 101 Moins 5%



Fonction des premières consultations

• Envisager l’indication d’un bilan à partir 

– Des données recueillies lors de la consultation (observation, 
anamnèse) 

– Des éléments réunis précédemment   

– La demande du médecin envoyeur  

– Celle de la famille (décision finale) 

• Améliorer la prise en charge

– Réduire les effets négatifs du délai d’attente

– Contribuer à l’organisation des suivis pendant cette période, en 
liaison avec l’adresseur

– Réorienter les suivis manifestement insuffisants  

– Réduire les risques de rupture du fait de la démarche  

• Articulation avec l’envoyeur et les professionnels engagés mais 
décision finale aux famille 



Délais d’attente 

• Première consultation: de 9 mois début 

février 2013 à 1mois depuis le début 

septembre 2013

• Début du Bilan: 15 mois fin 2012 à 13 mois 

depuis le début septembre 2013

• Restitution de Bilan : 18 mois fin 2012 à 15 

mois depuis de début septembre 2013



Formations 

2012 2013 2012/2013

Cadre Technique 26

Autres 

professionnels 

20 15

Total 46 15 Moins 68 %



Réseau pôle enfant  

2012 2013 2012/2013

Réunions de réseau 46 (dont 26 par le 

cadre)

37 Moins 20%



Réseau pôle adulte 

• Grande diversité des pratique 

• Equipe mobile (UMI de Paris)

• Données quantitatives en cours de traitement



Thématiques de Recherches

• Recherches collaboratives

• Mélatonine : depuis 2012

• Douleur depuis 2012

• Marqueurs biologiques depuis 2011

• Soins Somatiques depuis 2011

• Burinex depuis 2008

• Recherches propres au service 
• Fonctionnement cognitif des Asperger Adultes: depuis 2013

• Animal et Autisme depuis 2008

• Projet concernant l’empathie des soignants 

• Projet concernant la relation entre autisme et schizophrénie 



Publications 

2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013

Total 4 1 1 6 4 12 14

Indexées 3 1 1 4 0 4 10



Conclusion 

• Activité soutenue et recentrée sur les missions du CRA 

– Développement rapide du pole adulte avec des perspectives nouvelles  
(équipe mobile)

– Augmentation de l’activité de bilan dans le pole enfant avec
• Maintien  ou très léger tassement du nombre des demande 

• Réduction des délais d’attente 

• Elargissement du périmètre de recrutement ? 

– Maintien d’une activité soutenue mais recentrée dans les autres missions 
• Augmentation et diversification de l’activité de recherche  et renforcement très nets des 

activités de publication 

• Maintien d’une activité de réseau diversifiée et recentrée, dans les limites du non 
remplacement de la cadre qui en assurait la plus grande partie 

• Reprise d’une activité de formation (encore limitée)  après une période de transition

• Malgré les difficultés rencontrées 

– Du fait des problèmes de successions à la tête du SUPIJ

– Et des contraintes imposées par la situation d’audit (vacance du poste de 
cadre, remplacement par le coordonateur, restriction volontaire des projets 
non urgents , attente du recrutement chargé d’assurer la relève au pole 
enfant, incertitude de l’équipe concernant son avenir)



Avenir 

• Déterminé par l’Audit 

• Période de transition assurée par le SPUJ 
grâce à l’arrivée du Dr Collot qui devra non 
seulement assurer les fonctions de 
pédopsychiatre du pole enfant mais 
également relancer l’activité du SPUJ 
concernant l’autisme et les TSA (1er et 2ème

lignes) 

• Dans toute la mesure du possible ? 


