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NOS MISSIONS

Le CRIAVS file-de-France est un lieu de soutien et de recours,
a la disposition des différents professionnels intervenant aupres
d’auteurs de violences sexuelles.

Il 'a pour objectif d’améliorer la prise en charge des auteurs de
violences sexuelles par la mise en place d'actions de coordination
des différents acteurs auprés de ce public, la promotion du travail en
réseau, la diffusion des connaissances, le soutien et le conseil aupres
des intervenants et |'optimisation des compétences de chacun.

Le CRIAVS Tle-de-France peut recevoir les professionnels dans ses
locaux ou constituer une équipe mobile afin d'intervenir comme
support d'aide a la résolution de situations complexes.

Le CRIAVS Tle-de-France est destiné avant tout aux
professionnels, qu'ils exercent dans le secteur publique, privé
ou associatif, quels que soient leurs champs de compétences
(sanitaire, judiciaire, pénitentiaire, social, médico-social, de la
sécurité publique...).
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Les actions du CRIAVS fle-de-France
s’organisent autour de cinq grands axes :

MISE EN RESEAU

Il s'agit de permettre aux professionnels
de:

Connaitre |'évolution des pratiques et des
dispositifs régionaux

Echanger des savoirs et des pratiques dans
le cadre de rencontres pluridisciplinaires
ou d'ateliers

Repérer les fonctions et missions des

différents  professionnels  intervenant
auprés des auteurs de violences sexuelles.

SOUTIEN ET RECOURS CLINIQUE

Il s'agit de permettre aux professionnels
confrontés a des situations difficiles de :

Trouver soutien et conseil dans la prise
en charge

Bénéficier d'interventions,
de supervisions ou d'échanges de
pratiques

Solliciter un avis sur un projet de création
ou d’évolution de structure, de prise en

INFORMATION ET DOCUMENTATION

Il s'agit de permettre aux professionnels
de:

S’informer, consulter, étre guidé dans une
recherche documentaire

Avoir accés a une base documentaire

Se renseigner sur les dispositifs de soins,
les outils de prise en charge, d’évaluation

RECHERCHE

Diffuser |'actualité de la recherche et de
la bibliographie concernant les auteurs de
violences sexuelles

Promouvoir les échanges entre praticiens
et chercheurs

Favoriser les partenariats et soutenir la
recherche de fagon active

FORMATION

Informer les professionnels sur les
formations existantes

Organiser des formations pour public
pluridisciplinaire  ou ciblé (journées a
themes, colloques, ...)

Proposer des formations spécifiques
concernant la prise en charge des auteurs
de violences sexuelles, ses outils, ses
indications, difficultés, limites...



L'EQUIPE &

COORDONNEES &




(LES MATINALES»

Animées par les membres du CRIAVS fle-de-France,

« Les Matinales » sont |'occasion de mettre en dialogue les
intervenants concernés par la prise en charge des auteurs de
violences sexuelles, et de leur permettre de mieux identifier les
champs d‘action, les positionnements professionnels et les limites
de chacun.

Ces matinées se dérouleront dans nos locaux, de 10h a 12h.
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Pour cette année, les thémes suivants ont été retenus :
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Mercredi 18 Janvier 2017 : « Prise en charge spécifique/ spécificité de
la prise en charge... »

Mercredi 22 Février 2017 : « Soin : Késako ? »

Mercredi 15 Mars 2017 : « LAgresseur sexuel existe-t-il ? »
Mercredi 19 Avril 2017 : « Sexe, demandez I'addiction ! »
Mercredi 24 Mai 2017 : « Sexopathe ? »

Mercredi 14 Juin 2017 : « Pour que la famille se crée... »

Mercredi 13 Septembre 2017 : « N'avoir que toit en téte... »

Mercredi 11 Octobre 2017 : « Sexe et travail »

Mercredi 22 Novembre 2017 : « Réseaux sociaux »

Mercredi 20 Décembre 2017 : « Désiste, prouve que tu existes !! »




WCULTURE ET DEVIANCESH
CYCLE DE CONFERENCES
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Ce cycle de conférences propose une rencontre inattendue entre le
champ habituel des CRIAVS lle de France et la culture (art, théatre,
littérature, philosophie, etc). A travers I'art et les diverses réactions
qu'il suscite, nous vous invitons a un temps de réflexion ludique
autour d'ceuvres tantét classiques, tantot limites ou scandaleuses. En
effet, I'art vient souvent interroger la morale en donnant une forme
esthétique, ambigué, a la transgression.

Il nous parait intéressant de confronter ce champ créatif a nos
pratiques et nos savoirs.

L'intervention d'un conférencier sera suivie d'un débat avec les
participants.
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Mardi 21 février 2017 $>  Don Juan fait appel
Jeudi 7 juin 2017 £  Lartiste et I'enfant nu, présumé coupable

Mardi 7 novembre 2017 £  Linvité/e surprise




(« EXHIBITIONNISMES »
COLLOQUE

Jeudi 18 Mai 2017
Université Paris Descartes
Faculté de Médecine
45, rue des Saints-Péres 75006 Paris

Caricaturé par la bande dessinée et le cinéma, l'exhibitionniste, celui qui
« vient exposer les parties intimes de son corps a une ou plusieurs autres
personnes dans une situation ol ces parties intimes ne sont normalement pas
exposées », interroge les professionnels des champs judiciaires et sanitaires.
Que comprendre de ces individus inscrits dans une instantanéité, une répétition
de leurs actes ?

A l'ére du « tout montrer », ol |'on livre son intimité sur la scéne du collectif,
via notamment les réseaux sociaux, comment entendre |'exhibitionnisme ?
Comment penser la limite entre ce qui serait de |'ordre de I'« admissible » et ce
qui ne le serait pas ? A quel cadre |égal se confronte-t-il ? Comment envisager,
situer I'exhibitionnisme, depuis le « montrer de sa personne » jusqu’aux troubles
paraphiliques tels que définis dans le DSM V ? Nous verrons que s'il existe
des conduites exhibitionnistes s'intégrant dans une pathologie neurologique
ou psychiatrique, il aurait aussi pour fonction la lutte contre I'effondrement
dépressif, contre I'angoisse. Quand parlons-nous alors de limites non inscrites
chez la personne et qui seraient nécessaires a travailler, dans le cadre d'une
prise en charge ?

Le CRIAVS fle de France, & travers les interventions de cette journée, se

propose de poser un regard historique sur la fagon dont les champs sanitaires
et judiciaires se sont emparés de cette question.

Claude Balier, évoquant I'exhibitionnisme, parle de pulsion : « d’active, elle
devient passive par son but ; d'étre regardé et de regarder un autre, elle
devient étre regardé par un autre ». Nous verrons quelles formes peut prendre
cette « impulsion a montrer » dans une société dans laquelle le corps, le regard
et I'image tiennent une place centrale.

Au 19eme siecle, I'exhibitionnisme interrogeait déja autour la question de la
récidive mais aussi de |'articulation entre les acteurs de la santé et de la justice.
Les intervenants des tables rondes réfléchiront ainsi, chacun de la place qu’est
la sienne, la prise en charge de I'exhibitionnisme, entendu comme signal
d'appel, comme symptédme. Comment avoir a I'ceil I'exhibitionniste, comment
le regarder autrement, aborder les notions de honte, de pudeur, seront nos
principaux axes de réflexion concernant la prise en charge de ces personnes.

10




Les formations organisées par le CRIAVS lle-de-France sont gratuites.
Notre numéro de formation de formation continue : 119 408 01 294.

Toutefois, le nombre de places étant limité, une inscription préalable
est indispensable.

Les pré-inscriptions se font par mail a criavs-idf@hopitaux-st-maurice.fr
et une confirmation de votre inscription vous sera adressée au plus tard
un mois avant la formation.

Le CRIAVS lle-de-France se réserve le droit, si le nombre de participants
a une formation est insuffisant, de I'annuler. De méme celle-ci pourra
étre reportée ou son contenu modifié en cas de circonstances
indépendantes de notre volonté.

Sauf mentions contraires, ces formations ont lieu au sein de nos locaux,
situés 123, rue de Reuilly, 75012 PARIS.

Les repas sont libres et des solutions de restauration sont disponibles
aux alentours de notre centre.

Pour certaines de nos formations, plusieurs sessions vous sont proposées
au cours de I'année ; elles sont identiques.

Le stagiaire s'engage a participer a l'intégralité de la formation a
laquelle il est inscrit.
Le module est validé par la remise d'une attestation de présence a

I'issue de la totalité de la formation.
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APPROCHE PSYCHODYNAMIQUE DES PERVERSIONS
2 sessions : 28 Février et 1° Mars 2017 / 7 et 8 Novembre 2017

THEORIES CRIMINOLOGIQUES : INITIATION
24 février, 3, 10 et 31 Mars 2017

ENFANCE ET SEXUALITE ; QUEL ACCOMPAGNEMENT ? .......ccoiiiiiiiiiiiiieiiteerrieeceseeesesneeessnnesesnnes 15
16 et 17 Mars 2017

CYBERPEDOPORNOGRAPHIE et CYBERPEDOSEXUALITE ..
Mardi 28 et mercredi 29 mars 2017

LES VIOLENCES SEXUELLES A LADOLESCENCE : du repérage a |I'accompagnement
2 sessions : 13 et 14 mars 2017 / 4 et 5 Octobre 2017

SEXUALITE EN INSTITUTION | ..ottt etestesteste st esee e e e ssas e sessesaesaesaesaesassansansans . 18
27 et 28 Avril 2017

AUTEURS D'AGRESSIONS SEXUELLES SUR ENFANTS
11 et 12 Mai 2017

VIOLENCES SEXUELLES SUR FEMIMES ADULTES ...............cccoooiuiiiiiiiiecteceeeceteeeteeeeeeeseeeseeeseensneennes . 20
15 et 16 Novembre 2017

THEORIES CRIMINOLOGIQUES : APPROFONDISSEMENT
17 et 24 Novembre et 1er et 8 Décembre 2017
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QICPAAS : Questionnaire d’Investigation Clinique pour Auteurs d'Agressions Sexuelles

8 et 9 Mars 2017

EVALUATION DU RISQUE DE RECIDIVE ...
20 Avril 2017

GENOGRAMME ET SITUATIONS D'INCESTE
22 Juin 2017

HISTORIOGRAMME ET SERIALITE
21 Septembre 2017

SOINS PENALEMENT ORDONNES
27 et 28 Septembre 2017

TRAITEMENTS MEDICAMENTEUX DES AUTEURS DE VIOLENCES SEXUELLES
19 Octobre 2017

« LE QU'EN DIT-ON ? » .
14 Décembre 2017
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PUBLIC CONCERNE

Tous les professionnels de santé (psychiatres, médecins, généralistes, psychologues, psychomotriciens,
infirmiers, assistantes sociales, ...), des champs socio-éducatif (éducateurs, ...), judiciaire et
pénitentiaire (magistrats, avocats, CPIP, DSPIP, ...) ou de sécurité publique (gendarmes, policiers, ...).

INTERVENANTS

Psychologues cliniciens.

OBJECTIFS

Permettre aux participants de :

e Repérer historiquement et dans le contexte actuel I'usage de ce concept

e Distinguer les différents usages : paraphilies, perversions, perversité, pervers, pervers narcissique
¢ Envisager la perversion comme le propre de I'humain

¢ Connaitre le découpage freudien des perversions et I'usage qui en a été fait

e Changer leur regard et/ou abord du traitement des perversions

CONTENU

e Définitions et histoire de la perversion

® Apports de la psychiatrie et de la psychanalyse au concept de perversion
e Approche clinique des perversions

e Perversions, psychopathologie et souffrance psychique

METHODES PEDAGOGIQUES

e Apports théoriques
e Vignettes cliniques et échanges sur les pratiques
* Extraits de films

NOMBRE DE PARTICIPANTS

Maximum 18 personnes.

Z
.
Z
7
7
Z
7
.
Z
7
7
7
Z
7
Z
.
7
7
7
Z
7
.
Z
7
7
7
7
Z
7
.
Z
7
7
7
7
Z
7
.
Z
7
7
7
Z
7
?
.
7
7
7
Z
7
.
Z
7
7
7
7
Z
7
.
Z
7
7
7
7
Z
7

PUBLIC CONCERNE

Tous les professionnels de santé (psychiatres, médecins, généralistes, psychologues,
psychomotriciens, infirmiers, assistantes sociales, ...), des champs socio-éducatif (éducateurs, ...),
judiciaire et pénitentiaire (magistrats, avocats, CPIP, DSPIP, ...) ou de sécurité publique (gendarmes,
policiers, ...).

INTERVENANTS

Criminologue, Psycho-criminologue.

OBJECTIFS

Permettre aux participants de :

e Envisager la criminologie dans sa dimension historique
¢ Repérer les différentes approches théoriques en criminologie
e Se familiariser avec les théories sur la délinquance

® Matinée 1 : L'origine de la théorie criminologique

® Matinée 2 : L'émergence de la criminologie sociologique

® Matinée 3 : L'émergence de la criminologie américaine

e Matinée 4 : Subcultures délinquantes et délinquance des subcultures

METHODES PEDAGOGIQUES

¢ Apports théoriques

e Etudes bibliographiques (textes fournis en amont)

e Echanges sur les théories en lien avec la pratique

e Application des connaissances acquises en situation professionnelle

NOMBRE DE PARTICIPANTS

Maximum 10 personnes.
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PUBLIC CONCERNE

Tous les professionnels des champs sanitaire, judiciaire et socio-éducatif travaillant auprés

d’enfants de moins de 12 ans.

INTERVENANTS

Psychologue clinicien, Criminologue.

OBJECTIFS

Permettre aux participants de :

e Comprendre le développement biologique et psychosexuel de I'enfant

e |dentifier les comportements sexuels problématiques de I'enfant

® Repérer les situations nécessitant un signalement ou une informations préoccupantes
e Se familiariser avec les outils de prise en charge existants

o Les différents stades du développement de I'enfant

e Différencier les comportements sexuels normaux, problématiques et déviants
e Les représentations des professionnels autour des CSP

¢ Procédure de signalement

e Outils et méthodes de prise en charge

METHODES PEDAGOGIQUES

e Apports théoriques

o Ateliers pratiques

¢ Etude d'une vignette clinique
e Outils de travail concrets

¢ Dossier pédagogique

NOMBRE DE PARTICIPANTS

Maximum 18 personnes.
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PUBLIC CONCERNE

Tous les professionnels des champs sanitaire, judiciaire et socio-éducatif.

INTERVENANTS

Psychologues cliniciens, Psychiatre.

OBJECTIFS

Permettre aux participants de :

e Interroger leurs représentations concernant la délinquance sexuelle a I'encontre des mineurs sur
internet

o Accéder a différentes typologies (juridiques, criminologiques, psychologiques ...) concernant ce
type de délinquance

e Développer des connaissances sur les différentes approches de prise en charge et leur
complémentarité

e Partager leurs expériences pratiques de professionnels

e Approche juridique et sociologique de la délinquance sexuelle a I'encontre des mineurs sur
internet

o Etat des lieux sur les catégorisations criminologiques et psychologiques

e Prises en charge socio-éducatives et sanitaires

e La question de la prévention

METHODES PEDAGOGIQUES

e Apports théoriques
¢ Etude de vignettes cliniques, échanges sur les pratiques
¢ Dossier pédagogique

NOMBRE DE PARTICIPANTS

Maximum 18 personnes.
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PUBLIC CONCERNE
Tous les professionnels des champs sanitaire, judiciaire ou socio-éducatif travaillant auprés
d'adolescents.

INTERVENANTS

Psychologues cliniciens, Criminologue.

OBJECTIFS

Permettre aux participants de :

e Connaitre le cadre juridique des violences sexuelles chez les adolescents

e Comprendre le développement psychosexuel de I'adolescent

e Distinguer les différentes modalités de passage a I'acte

e Appréhender les différentes théories criminologiques du comportement déviant adolescent

® Accompagner |'adolescent auteur de violences sexuelles dans le cadre d'une prise en charge adaptée

CONTENU

e Les repéres juridiques

® Reperes cliniques du développement de I'adolescent. Le processus adolescent

e Caractéristiques psychologiques et processus psychique a |'ceuvre chez les adolescents violents
sexuellement

e La prise en charge : rencontre, outils, dispositifs et articulation partenariale

METHODES PEDAGOGIQUES

¢ Apports théoriques

e Vignettes cliniques, support vidéo

e Echanges sur les pratiques et les interrogations d’ordre éthiques et déontologiques
¢ Dossier pédagogique

NOMBRE DE PARTICIPANTS

Maximum 12 personnes.
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PUBLIC CONCERNE

Tous les professionnels des champs sanitaire, judiciaire et socio-éducatif.

INTERVENANTS

Psychologues cliniciens, Criminologue.

OBJECTIFS

Permettre aux participants de :

e S'interroger sur leurs représentations concernant la sexualité en institution

e Repérer et analyser leurs difficultés et contre-attitudes (rejet, déni, banalisation, tabou face a
I’émergence de la sexualité au sein des institutions dans lesquelles ils travaillent)

¢ Envisager une problématique de type institutionnelle face aux difficultés rencontrées

® Repéres légaux concernant le droit a la sexualité et a I'intimité

¢ Réflexion éthique et déontologique

¢ Approche philosophique et clinique de la capacité a consentir

e Repéres pour différencier les comportements sexuels normaux, problématiques et déviants
e Travail autour de situations problématiques

e Sensibilisation & des outils d’éducation a la sexualité

METHODES PEDAGOGIQUES

e Apports théoriques

o Ateliers pratiques

¢ Etude de situations problématiques, partage de pratiques et d'expériences
¢ Dossier pédagogique

NOMBRE DE PARTICIPANTS

Maximum 18 personnes.
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PUBLIC CONCERNE

Tous les professionnels de santé (psychiatres, médecins, généralistes, psychologues,
psychomotriciens, infirmiers, assistantes sociales, ...), des champs socio-éducatif (éducateurs, ...),
judiciaire et pénitentiaire (magistrats, avocats, CPIP, DSPIP, ...) ou de sécurité publique (gendarmes,
policiers, ...).

INTERVENANTS

Psychiatre, Psychologues cliniciens, Criminologue.
OBJECTIFS
Permettre aux participants de :

e Interroger leurs représentations concernant les auteurs de violences sexuelles d’enfants
e Acquérir des repéres juridiques, criminologiques et cliniques concernant ce type de public

e Appréhender les particularités de I'accompagnement des auteurs de violences sexuelles d'enfants.

e Situer leur action aupres de ce public en termes techniques, déontologiques et éthiques.

¢ Définitions |égales et représentations sociales des agressions sexuelles d'enfants.
e Spécificités cliniques et criminologiques

¢ Dispositifs et objectifs de prise en charge

e La question de la prévention

METHODES PEDAGOGIQUES

¢ Apports théoriques

e Vignettes cliniques

e Echanges sur les pratiques
¢ Dossier pédagogique

NOMBRE DE PARTICIPANTS

Maximum 18 personnes.
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PUBLIC CONCERNE
Tous les professionnels de santé (psychiatres, médecins, généralistes, psychologues, psychomotriciens,

infirmiers, assistantes sociales, ...), des champs socio-éducatif (éducateurs, ...), judiciaire et
pénitentiaire (magistrats, avocats, CPIP, DSPIP, ...) ou de sécurité publique (gendarmes, policiers, ...).

INTERVENANTS

Psychiatre, Psychologues cliniciens, Criminologue.

OBJECTIFS

Permettre aux participants de :

e Appréhender le phénoméne des violences sexuelles faites aux femmes & travers une lecture
sociologique et historique

e Accéder a différentes typologies (juridiques, criminologiques, psychologiques...) de ces actes et
de leurs auteurs

¢ Repérer les particularités des prises en charge thérapeutiques, sociales, politiques et judiciaires de
ces situations et distinguer la place et la fonction de chacun des acteurs

e Situer leurs actions en termes éthiques et déontologiques

o Définitions Iégales et représentations sociales

¢ Données épidémiologiques et conséquences psychologiques et sociales sur les victimes
* Approches sociologiques des rapports femme/homme

¢ Repéres de cliniques psychologiques et criminologiques, dispositifs de prise en charge
e La question de la prévention

METHODES PEDAGOGIQUES

® Apports théoriques
e Vignettes cliniques, Echanges sur les pratiques
¢ Dossier pédagogique

NOMBRE DE PARTICIPANTS

Maximum 18 personnes.
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PUBLIC CONCERNE

Tous les professionnels de santé (psychiatres, médecins, généralistes, psychologues,
psychomotriciens, infirmiers, assistantes sociales, ...), des champs socio-éducatif (éducateurs,
...), judiciaire et pénitentiaire (magistrats, avocats, CPIP, DSPIP, ...) ou de sécurité publique
(gendarmes, policiers, ...).

INTERVENANTS

Criminologue, Psycho-criminologue.

OBJECTIFS

Permettre aux participants de :

e Appréhender les théories criminologues contemporaines
¢ Repérer le champ de la criminologie appliquée
e Mettre en lien sa pratique avec les approches théoriques

e Matinée 1 : La criminologie critique

® Matinée 2 : L'apport de la théorie a la pratique : la criminologie appliquée
® Matinée 3 : De la théorisation aux outils

® Matinée 4 : Quel apport des professionnels a la criminologie ?

METHODES PEDAGOGIQUES

® Apports théoriques
e Etudes bibliographiques (textes fournis en amont)
e Echanges sur les théories en lien avec la pratique

NOMBRE DE PARTICIPANTS

Maximum 10 personnes.
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PUBLIC CONCERNE

Tous les professionnels de santé (psychiatres, médecins, généralistes, psychologues,
psychomotriciens, infirmiers, assistantes sociales, ...), amenés a rencontrer des auteurs de violences
sexuelles.

INTERVENANTS

Psychiatre, Psychologue clinicien.

OBJECTIFS

Permettre aux participants de :

® Repérer les représentations sociales concernant les auteurs de violences sexuelles

¢ Repérer les particularités de I'accompagnement thérapeutique des auteurs de violences sexuelles
o |dentifier, développer et mobiliser leurs ressources professionnelles

o Acquérir les principes de base d'une méthodologie d'évaluation clinique et de médiation
thérapeutique

e Historique du QICPAAS

¢ Eléments psychopathologiques des auteurs de violences sexuelles
¢ Présentation détaillée des séquences du questionnaire

® Mise en situation

METHODES PEDAGOGIQUES

® Apports théoriques
¢ Echanges des pratiques, Vignettes cliniques
® Mise en situation en atelier

NOMBRE DE PARTICIPANTS

Maximum 15 personnes.
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PUBLIC CONCERNE

Tous les professionnels de santé (psychiatres, médecins, généralistes, psychologues,
psychomotriciens, infirmiers, assistantes sociales, ...), tous les professionnels de la justice ou de
|'administration pénitentiaire (CPIP, ...).

INTERVENANTS

Psychiatre, Psycho-criminologue.

OBJECTIFS

Permettre aux participants de :

* Repérer les différents modes d'évaluation et types d’outils utilisés pour évaluer le risque de récidive
e Se familiariser aux modéles Risques-Besoins-Réceptivité et Good Lives Model

e |dentifier, développer et mobiliser leurs ressources professionnelles

o Acquérir les principes de base d'une méthodologie d'évaluation clinique

CONTENU

¢ Repéres concernant les évaluations non structurées, les échelles actuarielles et le jugement
professionnel structuré

e Présentation des modeéles Risques-Besoins-Réceptivité et Good Lives Model

¢ Présentation détaillée de plusieurs échelles

METHODES PEDAGOGIQUES

¢ Apports théoriques
¢ Echanges des pratiques, Vignettes cliniques

NOMBRE DE PARTICIPANTS

Maximum 15 personnes.

R R

PUBLIC CONCERNE

Tous les professionnels de santé (psychiatres, médecins, généralistes, psychologues,
psychomotriciens, infirmiers, assistantes sociales, ...), des champs judiciaire, éducatif ou social,
amenés a rencontrer des auteurs de violences sexuelles.

INTERVENANTS

Psychiatre, Psychologue clinicienne.

OBJECTIFS

Permettre aux participants de :

e Se familiariser avec le génogramme et ses usages comme outil d'évaluation et de médiation

® Repérer comment et quand introduire cet outil dans la relation d’aide auprés d'auteurs de violences
sexuelles

® Repérer les répétitions et/ou mécanismes transgénérationnels de reproduction, I'existence de
secrets dans le systéme familial

e Présentation de I'outil comme média clinique de I'anamnése personnelle
e Apports théoriques concernant les situations d'inceste
® Mise en situation avec utilisation de I"outil

METHODES PEDAGOGIQUES

¢ Apports théoriques

¢ Echanges des pratiques
e Vignettes cliniques

® Mise en situation

NOMBRE DE PARTICIPANTS

Maximum 15 personnes.
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PUBLIC CONCERNE

Tous les professionnels de santé (psychiatres, médecins, généralistes, psychologues,
psychomotriciens, infirmiers, assistantes sociales, ...), des champs judiciaire, éducatif ou social,
amenés a rencontrer des auteurs de violences sexuelles.

INTERVENANTS

Psychiatre, Psychologue clinicienne.

OBJECTIFS

Permettre aux participants de :

e Se familiariser avec |'outil historiogramme et ses usages comme outil d'évaluation et de médiation
® Repérer comment et quand introduire cet outil dans la relation d'aide auprés d'auteurs de violences
sexuelles

® Recenser et analyser les répétitions dans la trajectoire de vie de la personne accompagnée

e Développer leurs connaissances concernant les concepts de sérialité

e Présentation de I'outil comme média clinique de I'anamnése personnelle
¢ Apports théoriques concernant la sérialité
® Mise en situation avec utilisation de I"outil

METHODES PEDAGOGIQUES

e Apports théoriques

¢ Echanges des pratiques
e Vignettes cliniques

* Mise en situation

NOMBRE DE PARTICIPANTS

Maximum 15 personnes.

R Y

PUBLIC CONCERNE

Tous les professionnels de santé (psychiatres, médecins, généralistes, psychologues,
psychomotriciens, infirmiers, assistantes sociales, experts...), du champ socio-éducatif (éducateurs,
aides médico-éducatifs, moniteurs éducateurs, assistants sociaux,...) ou judiciaires (magistrats,
conseillers pénitentiaires d'insertion et de probation, personnels de surveillance pénitentiaire, ...).
Tous les intervenants auprés de personnes soumises a des soins pénalement ordonnés.

INTERVENANTS

Psychiatre, Psychologue clinicienne.

OBJECTIFS

Permettre aux participants de :

e Distinguer les particularités légales des différents dispositifs de soins pénalement obligés

e Discerner les implications pratiques de ces cadres |égaux dans la prise en charge des personnes
placées sous main de justice

e Situer leur action aupres de ce public en termes déontologiques et éthiques

CONTENU

¢ Approche socio-historique des soins pénalement ordonnés

o Cadres légaux et réglementaires des soins pénalement obligés : Obligation de soins, Injonction
de soins, Injonction thérapeutique, Incitation de soins

® Enjeux éthiques et déontologiques : le consentement, le secret professionnel, la demande...

METHODES PEDAGOGIQUES

¢ Analyse des besoins au début de la formation

¢ Test de connaissances (début et fin de la formation)
¢ Apport théorique

¢ Echanges de pratiques

e Vignettes cliniques, analyse de situations

¢ Dossier pédagogique

NOMBRE DE PARTICIPANTS

Maximum 18 personnes.
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PUBLIC CONCERNE

Tous les professionnels de santé (psychiatres, médecins, généralistes, psychologues,
psychomotriciens, infirmiers, assistantes sociales, ...), des champs judiciaire, éducatif ou social,
amenés a rencontrer des auteurs de violences sexuelles.

INTERVENANTS

Psychiatre.

OBJECTIFS

Permettre aux participants de :

o Accéder a des supports théoriques concernant les traitements chimiothérapeutiques des auteurs
de violences sexuelles

e Améliorer les connaissances concernant les modalités, indications et objectifs des traitements
médicamenteux. En appréhender les limites et difficultés

e Situer cet outil de prise en charge des auteurs de violences sexuelles en termes déontologiques
et éthiques

* La place des traitements psychotropes dans la prise en charge des AVS : neuroleptiques, IRSS
¢ Données actuelles concernant la chimiothérapie hormonale des AVS

* Modalités, indications, objectifs, difficultés et limites des traitements

¢ Questions éthiques et déontologiques

METHODES PEDAGOGIQUES

¢ Apports théoriques
e Echanges des pratiques, Vignettes cliniques

NOMBRE DE PARTICIPANTS

Maximum 18 personnes.
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PUBLIC CONCERNE

Tous les professionnels de santé (psychiatres, médecins, généralistes, psychologues,
psychomotriciens, infirmiers, assistantes sociales, ...), des champs judiciaire, éducatif ou social,
amenés a rencontrer des auteurs de violences sexuelles.

INTERVENANTS

Psychiatre, Psychologue clinicien.

OBJECTIFS

Permettre aux participants de :

e Découvrir « LE QU’EN DIT-ON ? » comme média clinique d’accompagnement

e Apprendre a utiliser le média pour I'appliquer dans leur cadre professionnel

e S'exercer a la pratique d’animation de groupe avec ce média

¢ Pouvoir relier les attitudes et les représentations des sujets a leur histoire singuliére

e Présentation de la construction de I'outil clinique « le Qu’en dit-on ? »
e Description du matériel et conseils d'utilisation

® Expérimentation par mise en situation

¢ Questions éthiques et déontologiques

METHODES PEDAGOGIQUES

e Apports théoriques

¢ Echanges des pratiques
e Vignettes cliniques

® Mise en situation

NOMBRE DE PARTICIPANTS

Maximum 15 personnes.
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NOTES FICHE DE PRE-INSCRIPTION

Afin de pouvoir prendre en considération votre demande
d'inscription pour une formation, nous vous remercions de bien

vouloir nous retourner cette fiche d’informations par courriel a

criavs-idf@hopitaux-st-maurice.fr ou par fax au 01.47.00.38.94

FORMATION CHOISIE

& INTITULE:

& DATES:

PRENOM : .o

PROFESSION ...ttt

INSTITUTION ;e

ADRESSE PROFESIONNELLE : ...ttt

TEL & e .

PORTABLE : ...t

COURRIEL : ...ttt




ACCES

Rue Dagorn,,

Bel-Air(M)

g La Promenade

S
S Plantée

GGare de Reuilly )
(ancienne) 123 Rue de Reuilly &

goulevard de Reuilly

Dugommier(@)

CRIAVS TLE-DE-FRANCE
123, Rue de Reuilly 75012 Paris
I 4 =
lle de 0144755041 & 0147003894

Fance . . : . :
Courriel : criavs-idf@hopitaux-st-maurice.fr

@ Daumesnil (lignes 6 et 8)
Daumesnil — Felix Eboué (lignes 29 et 64)




