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Conduite a tenir en cas d'événement traumatique datant de moins

de 3 mois

Evénement traumatique bien défini datant
de moins de 3 mois
6-18 ans

l

Evaluation initiale

TSTP (Forme simple ou complexe) / Antécédents
d’exposition a des événements traumatiques antérieurs /
co-morbidité / risque suicidaire

l

| Y a-t-il un risque suicidaire aigu ? |

@/ T~

?

Thérapie spécifique : CFTSI Orientation en urgence
Guidance, conseils, Hospitalisation et/ou dispositif
psychoéducation “Fil rouge”

v

Stabilisation

Durée : 2 mois maximum

T /

L'enfant a-t-il besoin d'un suivi pédopsychiatrique général
post-intervention aigué ?

— T

Fin de suivi Orientation vers la consultation

(Lien avec le médecin traitant) pédopsychiatrique générale




Conduite a tenir en cas d’événement traumatique bien déFini

datant de plus de 3 mois

Evénement traumatique bien déFfini datant
de plus de 3 mois
6-18ans

l

L'enfant a-t-il déja un suivi psychiatrique ?

Evaluation initiale Indication confirmée ?
TSTP (forme simple ou complexe) / (En accord avec le psychiatre traitant)
Antécédents d’exposition a des événements

traumatiques antérieurs / co-morbidité / risque|
suicidaire

'

Indication confirmée ? |

D,

Patient stabilisé ?

(Forte comorbidité /
risque suicidaire) @

?

- Proposition de PEC du
Réorientation dans le psychotraumatisme:

circuit pédopsychiatrique
classique

Guidance, conseils,
psychoéducation

TCC-CT
EMDR
TEP

Circuit d'urgence
(Risque aigu)

\

Y
L'enfant a-t-il besoin suivi

Réorientation vers le psychiatre traitant

pédopsychiatrique post-
intervention ?
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