
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

• Les données du Programme de Médicalisation du Système d’Information (PMSI) en psychiatrie sont recueillies 
expérimentalement depuis 1989, et réglementairement depuis 2007. Un taux d’exhaustivité conséquent a pu être atteint en 2008 
en région Centre. Seuls trois établissements de la région Centre n’avaient pas transmis leur activité PMSI à la tutelle. 

• La région Centre comprend 28 établissements de santé psychiatriques, 17 publics et 11 privés. 
• Notre objectif était de décrire l’activité des établissements de santé psychiatrique de la région Centre en 2008, à partir des données 

du PMSI.  
 
 

 

• Le PMSI en psychiatrie repose pour l’hospitalisation sur la production de résumé par séquence. L’analyse a porté sur les 
patients ou les séjours, dans un souci de lisibilité. 

• Le PMSI en psychiatrie repose pour l’ambulatoire sur la production de résumé par acte. L’analyse a porté sur un nombre 
de patients dans un souci de comparabilité avec l’activité d’hospitalisation. 

• Pour l’activité ambulatoire externe, seule l’activité des établissements publics a été transmise. 
• Nous ne disposions que des données de production de la région ; les fuites (patients domiciliés en région Centre mais 

hospitalisés hors Région centre) n’ont donc pas été étudiées. 
• Le taux de chainage des patients est de 90 %. 
• Nous avons étudié la répartition des patients par pathologies, en hospitalisation et en ambulatoire. 
• Nous avons étudiés la répartition des pathologies en hospitalisations sous contrainte. Celles-ci concernent les patients 

présentant un déficit de consentement aux soins, du fait d’un trouble mental. Les hospitalisations sur demande d’un tiers 
intéressent essentiellement les patients présentant un danger pour eux-mêmes. Les hospitalisations d’office concernent 
les patients présentant un trouble pour l’ordre public ou la sûreté des personnes. 

 
 
 

• Pour l’hospitalisation, 35 945 séjours de prise en charge à temps complet et 16 599 séjours d’hospitalisation à temps partiel ont 
été identifiés, correspondant à 18 914 patients hospitalisés une ou plusieurs fois en service de psychiatrie. 

• Pour l’activité ambulatoire externe des établissements publics, 51 796 patients ont été dénombrés. 
• Le taux d’exhaustivité du diagnostic principal est de 90 % en hospitalisation et de 82 % en ambulatoire. 

• Les diagnostics associés n’ont pas été pris en compte, encore trop peu codés en 2008. 
 

 
 

    
Les troubles de l’humeur les plus fréquemment diagnostiqués dans le cadre d’hospitalisations, sont les épisodes dépressifs 
(54 %). Les schizophrénies représentent la majeure partie des troubles délirants (60%). La substance la plus souvent en 
cause dans les troubles addictifs reste incontestablement l’alcool (80 %). 
 

 
 

Répartition (%) des patients hospitalisés (n=18914)   par catégories de pathologies 
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1 - Répartition des pathologies 



 
 

 
 

Les épisodes dépressifs et les troubles de l’adaptation (réactionnels à un évènement de vie) sont les pathologies les plus 
fréquemment prises en charge en ambulatoire. Les consultations d’alcoologie occupent également une place importante. 
Par ailleurs, 6,3 % de l’activité externe concerne des prises en charges en rapport avec des difficultés sociales (Z65) ou 
familiales (Z63). 
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Les hospitalisations sous contraintes (n=7244) correspondent à 15 % des prises en charge à temps complet. 70 % d’entre 
elles concernent des hospitalisations sur demande d’un tiers. 

 
Les troubles psychotiques de l’adulte représentent la grande majorité des hospitalisations sous contrainte. Les épisodes 
dépressifs sont les troubles de l’humeur les plus fréquemment pris en charge en Hospitalisation sur Demande d’un Tiers  
tandis qu’en Hospitalisation d’Office, il s’agit des épisodes maniaques. Le trouble de la personnalité le plus souvent en 
cause est la personnalité émotionnellement labile (40 %). 

 
 
 

⇒ Les données PMSI 2008 de la région Centre sont cohérentes avec les connaissances issues de l’expérience des services.  
⇒ Le trouble dépressif est la pathologie la plus fréquemment rencontrée en hospitalisation ainsi qu’en ambulatoire 

et représente environ 15 % des prises en charge.   
⇒ Pour les hospitalisations sous contrainte, les troubles psychotiques sont les plus concernés avec environ la moitié 

des prises en charge.  
⇒ Une comparaison avec des données nationales pourrait être intéressante. 

 

 
 
 
 
 
 

 

Répartition (%) des patients suivis en ambulatoire (n=51796)  par catégories de pathologies 
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Répartition des hospitalisations sous contrainte pa r catégories de pathologies (%)  
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2 - Les Hospitalisations sous contrainte 
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