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Liberté = Egalité = Fraternité
REPUBLIQUE FRANCAISE

MINISTERE DE LA SANTE ET DES SPORTS f) JosI6

DIRECTION GENERALE DE L’OFFRE DE SOINS Paris,le 9 6§ MAR. 2010

Monsieur le contréleur général,

Vous avez transmis & Roselyne BACHELOT-NARQUIN, ministre de la santé et des sports, le
rapport de la visite que vous avez effectuée les 2 et 3 juin 2009, & la maison d’arrét de Majicavo
(Mayotte).

Vous souhaitiez recueillir ses observations sur certains points relatifs au domaine de la santé et
de I’organisation des soins dans cet établissement.

En complément des éléments de réponse que vous a apportés le centre hospitalier de Mayotte, je
vous prie de trouver en annexe jointe une note technique permettant de souligner les évolutions locales

attendues.

Je vous prie d’agréer, Monsieur le controleur général, 1’expression de mes salutations
distinguées.

Annie PODEUR

Pour la Directrice le ( (e In\wwm)
e Solne emplchéo
Bepion

Directrice de ’offre de soins

Monsieur Jean-Marie DELARUE

Controleur général des lieux de privation de liberté
16-18 quai de la Loire

BP 10301
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Liberté « Egalité + Fraternité
REPUBLIQUE FRANGAISE

Ministire de to Sante et des Lg/ﬂmrfd

NOTE TECHNIQUE
a Pattention de M. Jean-Marie DELARUE
Contrdleur général des lieux de privation de liberté

Votre note porte sur Porganisation et le fonctionnement de I'unité de consultations et de soins
ambulatoires (UCSA) 4 la maison d’artét de Majicavo (Mayotte) et insiste plus particulicrement
sur deux points ayant donné lieu a des observations des controleurs a I'occasion de leur visite : le
dimensionnement des équipes soignantes pat rapport aux besoins de soins des personnes
détenues, Porganisation de la prévention dans 'établissement.

Votre analyse sur ces différents points appelle de notre part plusieurs obsetvations.

1- Le dimensionnement des équipes soignantes par rapport aux besoins de soins des personnes

détenues
Vous soulignez la nécessité d’une prise en charge sanitaire efficiente des personnes détenues.

La prise en charge sanitaire des personnes détenues a la maison d’arrét de Majicavo, assurce dans
un premier temps de maniére informelle, sest progressivement organisée et a donné licu 4 la
signature d’'une convention entre le centre hospitalier de Mayotte et 'établissement pénitentiaire.
Le pole de médecine générale, auquel sont rattachés les médecins de 'UCSA, a activement
contribué a la mise en place de cette unité et en suit régulierement le fonctionnement. Les
médecins de PUCSA assistent aux réunions de ce pdle. Les médecins rattachés a d’autres pdles et
intervenant 2 PUCSA sur la base du volontatiat, patticipent également a ces réunions.

Les moyens consactés par I'hopital de Mayotte au bon fonctionnement de PUCSA ont été
déployés au fur et a mesure des besoins. Un état des lieux des moyens mis a disposition de
PUCSA a été conduit par Pagence régionale de hospitalisation (ARH) en 2009. 11 a fait apparaitre
la nécessité de renforcer le nombre des personnels soignants a PUCSA pour répondre a
Paugmentation des activités de soins. En conséquence, des crédits supplémentaires seront
délégués en 2010 a P'agence régionale de santé (ARS), afin d’ajuster les moyens a la réalit¢ de
I'occupation de la maison d’arrét.

2- L’organisation de la prévention dans I’établissement

Vous soulignez la nécessité de développer les actions de prévention dans I'établissement.



n ce qui concerne le dépistage de la tuberculose, Pinstallation d’un appateil de radiologie n'est
pas possible au scin des locaux actuels de I'U CSA, mais clle cst prévue dans le projet d’extension
de la maison darét; dans cette attente, un protocole de prise en charge a ¢t Elaboré
conjointement par F'UCSA, la direction des affaires sanitaites et sociales (IDASS) de Mayotte, et le
personnel du centre hospitalier.

Une surveillance particuliére a été mise en place a la maison d’arsét pour certaines pathologies ;
Cest notamment le cas des ofites qui sont gecensées en grand nombre chez les personnes
détenues ; elles sont constatées également dans 1a population générale de Mayotte et sont souvent
dues i une absence quasi-totale de prise en charge durant la petite enfance.

Enfin, afin Cenrayer les risques d’épidémie, les services de Ia DASS assurent la surveillance de
Phygiene des locaux ; celle-ci est correctement assurce, aucun constat dépidémic n’a attesté de la
présence de germes infectieus.



