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MINISTERY DE LA SANTE

DIRBCTION GENZRALE DE LA SANTRE
. PARIS, le Dctobre 1675
Sous-Direction de la Protection ' 9 Dctobre 1975
Sanitaire

pas/ €731 /M54
DIRECTION DES HOPITAT

Bureau 7G.2.
Tutelle Administrative

T8 MINISTRE DE LA SANTE
a

Maszsisurs les PREFETS de REGICW Magaienrs les PREFETS
Messzicurs les Médecins-Inspecteurs Messieurs “es Médecins-~Inspecteurs
Régicnaux de la Santé de la San-e
Messieurs les Chefs des Services Megsieurs les Directszurs Départe~
Rigionzux d'Action Senitaire mentaux de 1'Action Sanitaire et
et Sociale Sociale

(pour information et exbcution)

OBJET : Admission des sujets en état d’ivresse dans lesz Services
Hospitaliers.-
Cireuiaires abrogées ou mocifides ! ndanl )
Circulaire complétée : circulaire du 76 Juillet 1975.~

Par circulaire du 16 Juillet 19793, Je vous ai donné des.

ijnstructions pour 1l'adaission. Gans les services ho spitaliers, dos
sujets en L{htatb dtiyresse, recueillis sur la voie Huﬂlicue et conduits

.

a 1l'h8pital par les services dz police ou les brigs ées de gendarmerie.

+

Mon attention ayant éte app nelde sur certaines difficultes
dtapplication de Cﬂt e circulaire, il m tapparait nécessaire d'apporter
les précisions complisentaires suivantes 1

o L R 3 : -

1°/ Procééure_de priss en charge -

La guestion de la prizc en charge §& POSS lorsaue ces sujets ne
dépendent pas dtun .organisme de protec ion sociale et sont totalement

didpourvus de ressSOUrces.
Dens ce cas, je ne svig pasg cppncé & ce aue lae frais solent
assumés par l'alde Médicale.
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Si ces sujets sont admis a 1'hdpital pour urs certaine durée,
€¢sns le but d'établir le bilan eract de leur sizt e santé, ainsi

a2e la nrésence éventuelle d'une icioxicaiion chronique qu’il convient
éz traiter, la procédure normale d'admiesion & 1'A:de Médicale s'ap-
piigue.

Hals souvent 13 arrive, gu'aprés examen médical, i'admission
& 1'hBpitzl ne s'avére pas Justifide.

£3 le caracilérs rétroactis, 11 cenvigny
£ frais Clexaiten, G'effectucr vne
L dans l& cadre de ls procédurs d'urgence prévus
I ret n° 61-495 qu 15 Mai 1941, I, dénision
difinitive gera prise, dans wn 4&lai de 2 mois, par la Commission
du domicile dn postulant.
2%/ Sertifiont médical -

er la responzabili+s des foncticansires des Ccmmis~
Sariats Js Pnlice et dos tuilitsives Gos Brigades de Gezndarmerie ani
ont conduii Qans les hépiteux les Sujets présumés en &tat d'ivresse,
il 2 été a4nis, arprds enterte entre mes services et ceux du Ministadre
de 1'Intérieur et gu Ministére de 1a Défernze, qu'un ceriificat médicgl
serait délivré p Zecin de garde (oy lfinterne, ou 1'étudizny
hospitalier ge garde) auxdits fonctionnaires et militaires de 1z
genlarmerie.

=
i
[

L

Vous trouveresz c¢i-joint, le mogale de ce certificat gui a regu

l'accord de 2'0rgre Naticnal des Médecins et des Services susvisgéa
et qui me parait de tature & mettre fim aux difficultés mtayaat &%é

signaléss par le Ministére de 1'Intériecur et 1e Ministere de la
Défense.

Fu zs e non-admission, le sujet deit ftre remie ai. Service
d2 Police ou & 1a Brigade de Geacarmarie qui 1'a conduit & L'h6pical,
Il convienr que vens attirieg 1'attention des responsables des services
hospitaliers sur 1'intérét qui s'attache a ce que 1'ewamen médical
23 personnes aingi conduites a4 1:bépital ait iieu dés leur présentation

poir décelery cventvellenent certain~saffectiong gal sSe wmenifesiert
Par desy signes clinigues analogues & cevx de l'ivresse, oy certains
traumatismes nonm aprarents suscepiidien de meiire en danger la vie
des individus ek POur gu'-ne décision C€edmizsion ou de nop aduission
GTLt prise & levr cgurd, auosi rapidement gus pogsible.

Ces hdpilenx Coivent 8tre dissocids des austres centres hospisa~

- Du fait c0'i1s pe “i3003€nt n1 de service d'urzence, ni de
cmsnltaticnz ¢xLlernes, ni de médecins A tempns pleir, ils ra reuvent
Et.2 tenus d'admectre les snjets présumés ey &tat Cliveesoe,

Par‘cczirg,'g'inaiste wne foic de plvs A celte occasion sur la
né.ssité d'orgeniser cans les ¢entres hospitaliers ges services dtur .
gerte actes & recalip leg obligations qui leur incoptert.
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47/ Applicaiion de 1z loi n® Sh-439 du 15 Avril 1954,

Dans ma circulaire du 16 Juiilet 1973 j'avais déja appel é
votre attention sur le fait, qu'au cas ol 1'intéressé refuseraii les soins
réclamés par son état, il devrait &tre signalé & vos services par
les autorités hospitalidres compétentes, en vue de la mise en oeuvre
éventuelle de la loi n® 54-439 du 15 Avril 1954 relative au traitement
des alcooliques dangerecux pour awubrui.

Je creis utile de souligner ici gue par "soins" il faut entendre
non seulement ceux qui son® dispensés daus le cadre @'un service
d'urgence, mais également les cures de désintoxication et mesures
médico~sociales de soutien et de réadaptation gqu'impligue le traitement

de l'alcoolique chronigue.

Le méme procédure doit &tre envisagbe lorsque les sujets en
etat d'ivresse recueillis sur la voie publique sont des récidivistes,
et ceci mBme lorsque.les services de police et les brigades de gendarmerie
Jugent inutiles de les conduire & 1'hépitzl. Je vous invite, en conséa
quence, & établir toutes les liaiscns utilss avec ces services afin que
s0it airsi saisie l'occasion fournie par l'appiicaticn de 1'article L.76
de traiter ces malades alcooligues qui écheppert, le plus souvent, i
l'action des autorités sanitaires, ma gré la gravité de lsur état.

J'ajoute que M. le Ministre de la Défense m'a assuréd de la
collaboration de la Gendarmerie qui est toute disposde & concourir i
une meilleure information des autoritss sanitaires.

Dans cet esprit, les brigades de gendarmerie seront invitées
4 adresser systématiquement aux Préfets - Directions Dipartementales
Ce l'Action Sanitaire et Sociale - copie de tout procés-verbal dressé
4 l'enccntre de personncd trouvées en éGtat d'ivresse, en application
des dispositions des articles L.65, L.66, L.76, BL et R5 du Code des
débits de boissons et des mesures contre 1'alcoolisme.

J'insiste tout particuliérement pour que vous vous penchiez
atientivement sur cet zspect de probléme et que vous me fassiew part
des mesures qui seront prises & cet &gard.

1

Pour le Ministre et par délégation,
Four le Pirectsur Ciniral de la Santé,
Le Directeur Adjoint,

Jacques VIVIES
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Police

(1)

- les militaires ce la Brigade de gendarmeri? )
I

(1)
(1) ~ non admis(e) et remis(e) aussitdt auxdits fonctionn~i
(1)

— a refusé l'hospitalisation.
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(I) Rayer la mention inutile.
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