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1. MESSAGE DU PRESIDENT

2003 a été une année riche en événements importants pour Santé Mentale Europe.

Tout d’abord, 2003 a été déclarée «Année Européenne des Personnes Handicapées ». Les
personnes handicapées, y compris les personnes souffrant de problémes de santé mentale,
ont été au coeur de cette Année européenne dont le but était de sensibiliser aux droits des
personnes handicapées pour en faire des citoyens et des acteurs a part entieére de notre
société. L'objectif était de s’attaquer aux obstacles auxquels sont confrontées les personnes
handicapées et d’améliorer leur situation quotidienne en Europe. SME a vivement encouragé
ses organisations membres a améliorer la visibilité de la santé mentale dans le secteur du
handicap. Nous souhaitons encourager chacun d’entre vous a poursuivre les efforts qui ont
été entrepris jusqu’a présent.

SME a poursuivi sa mission en collaborant avec la Commission européenne, I’'Organisation
Mondiale de la Santé-Bureau Régional pour I'Europe, le Conseil de I'Europe, le Bureau
International du Travail, 'UNESCO et la Commission des Droits de I'Homme des Nations
Unies, ainsi qu’'avec des organisations non gouvernementales, des associations
professionnelles, des instituts de recherche, des associations d‘usagers et des organisations
familiales.

Parce que le suicide constitue un probleme majeur de santé publique et qu’il est la premiéere
cause de mortalité chez les jeunes adultes, SME réalise un projet dont |'objectif est établir
une série de lignes directrices pour des programmes nationaux de prévention du suicide. Ce
projet est realisé a la demande du Ministére fédéral belge de la Santé en collaboration avec
Réseau Euro/OMS sur la Recherche sur le Suicide et la Prévention du Suicide.

Des recommandations clés sur des activités de promotion et de prévention en santé mentale
ont été formulées pour cloturer le projet «Promotion de la Santé Mentale et Stratégies de
Prévention pour faire face au Stress et a I’Anxiété en Europe». SME coordonne un autre
projet « Economie de la Santé Mentale », pour lequel ont déja été collectées et comparées
des données relatives aux questions économiques de la santé mentale dans les Etats
membres de I'UE.

SME exerce un lobbying actif visant a améliorer et a promouvoir la santé mentale positive et
le bien-étre a différents niveaux.

La seconde année du projet de I'UE « Harcélement et discrimination rencontrés par les
personnes souffrant d’'un handicap psycho-social dans les services de santé : une étude
européenne » a débuté en septembre. Au cours de cette seconde année, des outils pour
prévenir et combattre la discrimination dont sont victimes certaines personnes seront mis en
place.

Nous avons activement participé a la Conférence ministérielle « Maladie mentale et
stigmate » a Athénes du 27 au 29 mars, pendant la Présidence grecque de I'UE, et a la
conférence sur le théme «la santé mentale en Europe - nouveaux défis - nouvelles
opportunités » qui s’est déroulée du 9 au 11 octobre a Bilbao (Espagne) et qui été soutenue
par I'UE.

SME a participé activement aux travaux du Groupe de travail de I'UE sur la Santé Mentale. Ce
groupe de travail a été créé pour soutenir la mise en oeuvre du volet 1 (informations sur la
santé) du nouveau programme communautaire de santé publique et pour formuler des avis
sur la mise en place d'une stratégie européenne visant a promouvoir une santé mentale
positive.
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2003 a été aussi I'année de la préparation de la Conférence ministérielle de I'OMS « Faire
face aux défis, construire des solutions » qui aura lieu a Helsinki du 12 au 15 janvier 2005.
SME a été associé a la préparation de cet événement en siégeant au Comité directeur de la
conférence.

SME a participé a la Conférence ministérielle du Conseil de I'Europe en mai 2003 a Malaga,
Espagne, au cours de laquelle a été discutée, en présence de représentants de nombreux
pays, une nouvelle Charte sur la lutte contre la discrimination a laquelle sont confrontées les
personnes handicapées.

Santé Mentale Europe a vu le nombre de ses membres augmenter considérablement : en
2002, SME comptait 41 membres effectifs, 11 membres associés et 53 membres individuels.
En 2003, SME avait 52 membres effectifs, 14 membres associés et 61 membres individuels !
SME a regu une moins bonne nouvelle a la mi-octobre 2003 : la Commission européenne (DG
SANCO) a pris la décision de changer les régles de co-financement. En conséquence, la
contribution pour Santé Mentale Europe est passée a 40 % pour le projet « Mise en ceuvre
des Stratégies de Promotion et de prévention en Santé Mentale dans les Etats membres de
I'UE et les pays candidats ». Cette décision a placé SME dans une situation délicate.

Le 23 aolt, nous avons appris avec tristesse le décés d’Edith Morgan, emportée par la
maladie. Edith était membre fondateur de Santé Mentale Europe. Beaucoup d’entre vous se
souviendront d’Edith. Elle était trés connue pour avoir été |'une des premiéres personnes a
promouvoir le travail en partenariat avec les usagers. Elle a travaillé de facon acharnée pour
mettre fin aux préjugés liés a la santé mentale et trouver des solutions basées sur les
principes de justice sociale. Elle était une femme exceptionnelle que nous aimions beaucoup
et nous sommes fiers de I'avoir connue et d’avoir travaillé avec elle. Nous nous souviendrons
d’elle de fagon affectueuse.

Je souhaite vous remercier pour votre soutien, votre collaboration et votre engagement, et
pour tout le travail que nous avons accompli ensemble !

Leo de Graaf,
Président
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2. MISSION DE SME

Depuis plus de deux décennies, Santé Mentale Europe (SME) s’‘engage a promouvoir et a
représenter la santé mentale au sens le plus large en Europe. Son rOle de leader et ses
actions innovatrices dans le domaine de la promotion de la santé mentale a été reconnu. Au
cours des derniéres années, les avantages, voire méme la nécessité d’avoir une voix
européenne pour la santé mentale sont devenus manifestes.

SME représente une opportunité pour toutes les organisations qui souhaitent contribuer a la
construction de I’Europe au sein de I’'Union européenne mais aussi de I'Europe élargie. SME
soutient I'émancipation de différents groupes travaillant dans le domaine de la santé mentale
afin d’établir un partenariat égal entre les différentes parties et de répondre aux besoins en
santé mentale de I'ensemble de la population.

SME joue aussi un rble important au niveau de la sensibilisation et de la lutte contre les
tabous et les préjugés liés a la maladie mentale.

Afin de remplir son rdle stratégique, SME entretient des relations officielles avec
I’Organisation mondiale de la santé - Bureau Régional pour |'Europe, jouit d'un statut
consultatif auprés du Conseil de I'Europe et exerce une fonction de liaison avec la
Commission européenne dans le domaine de la promotion de la santé mentale.

SME fait partie de plusieurs groupes de pression européens tels que I’Alliance européenne
pour la santé publique (EPHA), le Forum européen des personnes handicapées, la Plate-forme
des ONG européennes du secteur social, le Lobby européen des femmes, etc.

SME fonctionne en tant que Conseil régional européen de la Fédération mondiale pour la
santé mentale (FMSM) et s’attache a promouvoir les objectifs de la FMSM en Europe.
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3. PORTRAIT

3.1. Structure

Santé Mentale Europe est une organisation représentant des associations et des
organisations dans le secteur de la santé mentale en Europe. Elle comprend des
professionnels, des usagers, des bénévoles et des soignants actifs dans le domaine de la
santé mentale aux niveaux local, régional, national et européen. Au 31 décembre 2003, SME
avait 52 membres effectifs, 14 membres associés et 61 membres individuels.

Membres de SME

52 membres effectifs
14 membres associés
61 membres individuels

Assemblée générale

Tous les membres Membres individuels

effectifs Votants: 1/5 du
nombre des membres
effectifs

A lieu une fois par an

Conseil d’administration

12 élus 3 élus

Se réunit deux fois par an

Officiers

Président Vice-Président Secrétaire Trésorier

Se réunit quatre fois par an

Secrétariat

1 Directrice - 2 Conseillers politiques -
1 Office Manager - 2 Coordinateurs de projet -
1 Administration and Communication Officer
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3.2. Assemblée générale

L'’Assemblée générale a eu lieu assez tard cette année, a savoir le 20 octobre 2003 a Paris, a
la veille du 2°™° Forum des Citoyens sur la Santé Mentale.

Nous sommes ravis d’accueillir 6 observateurs issus d’organisations francaises d’usagers
usagers, de familles et des organisations francaises actives dans le domaine de santé
mentale.

Les sujets suivants ont été discutés :

e Adoption du procés verbal de I’Assemblée générale du 9 mars 2002

e Situation financiére : les comptes de résultats et le bilan pour 2003 et le budget pour
2003-2004 ont été approuvés

e Adoption du rapport annuel

e Les rapports du Président et des Conseillers politiques ont été distribués. Pas de
commentaire ajouté

e Il a été décidé d’adopter la méme structure des cotisations d’adhésion différenciées pour
2004 que celle approuvée pour 2003
Le futur programme 2003-3004 de SME a été adopté sans commentaire ajouté
Un hommage a été rendu a Edith Morgan, décédée le 21 aolt 2003

e Les membres ont recu des informations sur la conférence de SME en mai 2004 en
Slovénie et ont été informés que I'’Assemblée générale de SME se tiendrait au méme
endroit le 28 mai 2004.

Ont figuré en premier lieu sur I'ordre du jour les points suivants :

e Equilibre hommes/femmes au Conseil d’Administration et au niveau du réle joué par les
usagers et les familles

e Les membres ont été informés qu’une campagne visant a accroitre le nombre des
membres de SME était en préparation. Les membres ont été encouragés a donner au
secrétariat de SME des adresses de membres potentiels qui pourraient étre approchés

L'’Assemblée générale a été précédée d'un séminaire sur les projets et les activités de SME.
Veuillez vous reporter au paragraphe 4 : Activités internes de SME pour de plus amples
informations.

3.3. Conseil d’Administration

Le Conseil d’Administration élu en 2002 a poursuivi son travail en 2003.
12 membres du Conseil d’Administration sont des représentants de membres effectifs et 3
sont élus en tant que Membres Individuels Votants a I’Assemblée générale :

= Karl Dantendorfer, Pro Mente Austria (Autriche)

= Leo de Graaf, De Gelderse Roos (Pays-Bas)

= Claude Deutsch, Advocacy France (France)

= Mariano Hernandez, Asociacion Espafiola de Neuropsiquiatria (Espagne)
= Brian Howard, Mental Health Ireland (Irlande)

= Knud Jensen, Landsforeningen Sind (Danemark)

= Peter Kampman, Voting Individual Member (Ecosse, Royaume-Uni)

= Nace Kovac, Slovenian Association for Mental Health SENT (Slovénie)

= Pirkko Lahti, Finnish Association for Mental Health (Finlande)

= Eric Messens, Ligue bruxelloise francophone pour la santé mentale (Belgique)
= Jan Pfeiffer, Czech Association for Mental Health (République tchéque)
= Pino Pini, Associazione Italiana per la Salute Mentale AISMe (Italie)

= Inge Schéck, Membre Individuel Votant (Allemagne)

= Jenny Steenhaut, Membre Individuel Votant (Belgique)

= Aart-Jan Vrijlandt, GGNet (Pays-Bas)
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N’ont pas le droit de vote :

= John Henderson, Conseiller politique (Ecosse, Royaume-Uni)
Edith Morgan, membre fondateur honoraire (Royaume-Uni)
Josée Van Remoortel, Conseillére politique (Belgique)
Pascale Van den Heede, Directrice (Belgique)

Les officiers sont :

= Leo de Graaf, Président

= Claude Deutsch, Vice-Président
= Peter Kampman, Secrétaire

= Karl Dantendorfer, Trésorier

Le Conseil d’Administration s’est réuni deux fois en 2003 :

e 10°™ réunion du Conseil d’Administration, Bruxelles, 17-18 mai 2003

Le point le plus important a I'ordre du jour a été les problémes de trésorerie de SME dus au
co-financement exigé par la Commission européenne, a la prolongation de projets et au
manque de ressources propres.

L'organisation de la conférence de SME en Slovénie a aussi été discutée, de méme que la
question de la faisabilité d’organiser une conférence de SME tous les ans. Un comité a été
créé pour se pencher sur cette question.

Il a été décidé de tenter de renforcer le role des organisations d’usagers et de familles dans
le processus décisionnel de SME, et d’essayer de nouer des liens plus étroits avec les ONG
travaillant dans les pays d’Europe Centrale et Orientale et les nouveaux Etats indépendants
(issus de I'ex-URSS).

La discussion sur le projet de Plan stratégique rédigé par le Président s’est poursuivie.

e 12°™¢ réunion du Conseil d’Administration, Paris, 20 octobre 2003

La participation de SME aux activités du Conseil de I'Europe a été discutée ; SME y bénéficie
d’un statut consultatif et y jouit du droit de déposer des plaintes collectives relatives a la
violation des Droits de 'Homme.

Le Conseil d’Administration a été informé qu’une campagne visant a accroitre le nombre de
membres a SME était en préparation et qu’elle débuterait au début de I'année 2004.

Des informations complémentaires ont été données au sujet de la Conférence ministérielle de
I'OMS sur la Santé Mentale qui aura lieu en janvier 2005 a Helsinki ; John Henderson et
Pirkko Lathi seront activement associés a la préparation de cet événement.

3.4. Réunion des Officiers

Les Officiers ont tenu une téléconférence le 23 avril 2003. Le principal sujet de discussion a
été la préparation de la réunion du Conseil d’Administration les 27 et 28 mai 2003.

La situation financiére a été examinée, en particulier la trésorerie. Des informations ont été
données sur les activités en cours de SME, ainsi qu’un apercu des projets récemment soumis.

3.5. Réunions de travail avec le Président

Des réunions de travail avec le Président ont eu lieu les 14 janvier, 10 avril, 23 avril, 9 juillet
et 18 septembre 2003.
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3.6. Secrétariat

Pascale Van den Heede a poursuivi sa fonction de Directrice et est responsable des activités
de SME.

Mary Van Dievel a poursuivi sa fonction d’Office Manager et a effectué les taches suivantes :
questions relatives aux membres, le travail administratif relatif aux projets de demandes de
financement, en particulier I'établissement des comptes finaux pour les projets, la
préparation des réunions du Conseil d’Administration, des Officiers et de I|'’Assemblée
générale. Elle s’est occupée de beaucoup d’autres choses telles que répondre aux demandes
d’'informations.

Le projet de I'UE « Promotion de la Santé Mentale et Stratégies de Prévention pour faire face
au Stress et a I’Anxiété en Europe » se terminant au 31 ao(t 2003, Kirsten Zenzinger a cessé
de travailler a temps plein et a été employée a 3/5°™¢ a partir du 1 septembre 2003 pour
coordonner le projet « Harcelement et discrimination rencontrés par les personnes souffrant
d’un handicap psycho-social dans les services de santé : une étude européenne », a la place
de Karl Andriessen qui a quitté SME en septembre 2003.

Roxana Radulescu a poursuivi la coordination du projet de I'UE sur «I’Economie de la Santé
Mentale” en collaboration avec les experts de la London School of Economics.

D’abord Karl Andriessen puis Roxana Radulescu, a partir de septembre, ont coordonné la
préparation des Lignes directrices pour des programmes nationaux de prévention du suicide,
projet réalisé par SME pour le compte du Ministére fédéral belge de la Santé.

Carole Défossé a commencé a travailler a SME le 1 novembre 2003 en tant qu’Administration
et Communication Officer. Elle est responsable du site internet et réalise la campagne visant
a augmenter le nombre des membres. Cette campagne a été préparée par Diana Smith.

John Henderson, Mary Van Dievel, Josée Van Remoortel et Kirsten Zenzinger ont été les
rédacteurs du bulletin mensuel.

John Henderson et Josée Van Remoortel ont continué, en leur qualité de bénévoles, d'occuper

la fonction de conseillers politiques. A ce titre, ils ont donné leur avis sur les projets
européens et ont représenté SME a divers événements.

Santé Mentale Europe - Rapport annuel 2003 10



4. ACTIVITES INTERNES DE SME

4.1. Séminaire de SME, 20 octobre 2003

Un mini séminaire ayant pour théme les projets et activités de SME s’est tenu dans le cadre
de I'’Assemblée générale de Santé Mentale Europe a Paris le 20 octobre 2003.

Roxana Radulescu a présenté le projet de I'UE sur «I'Economie de la Santé Mentale ». Le Pr.
J.P. Lépine, partenaire francais du projet, a fait une intervention bréve et enthousiaste sur
les avantages d’étre partenaire dans le projet. En particulier, il a indiqué que ce projet lui
avait offert la possibilité de nouer des contacts avec des collegues d’horizons divers,
d’apprendre d’eux et de partager les informations et la méthodologie.

Le projet de I'UE «Harcelement et discrimination rencontrés par les personnes souffrant d’un
handicap psychosocial dans les services de santé : une étude européenne » a été présenté
par Josée Van Remoortel.

Le projet de I'UE «Promotion de la Santé Mentale et Stratégies de Prévention pour faire face
au Stress et a I'’Anxiété en Europe » a été présenté par Kirsten Zenzinger. Patrick Little de
Penumbra, le partenaire britannique du projet, a parlé de son expérience dans le projet, de
I’échange d’idées avec les autres pays et des possibilités de créer des réseaux de contact.
Pascale Van den Heede a parlé du projet « Lignes directrices pour des programmes nationaux
de prévention du suicide », coordonné par Santé Mentale Europe a la demande de et avec le
soutien du Ministere fédéral belge de la Santé, et en collaboration avec le Réseau européen
de I'OMS sur la Prévention du Suicide et la Recherche sur le Suicide. Josée Van Remoortel a
présenté le projet «Included in Society», un projet sur la dé-institutionnalisation des
personnes handicapées.

Des informations ont été données sur le role de SME dans les activités du Conseil de I'Europe
et de I'OMS.

Vous trouverez de plus amples informations sur les projets et les activités de SME ci-dessous,
mais aussi sur le site internet de SME www.mhe-sme.org/.

4.2. Projets de SME

4.2.1.Promotion de la Santé Mentale et Stratégies de Prévention pour faire
face au Stress et a I’Anxiété en Europe

SME a poursuivi son travail sur le projet qui a démarré en novembre 2001 et qui est réalisé
en partenariat avec deux autres organisations : Federal Institute for Occupational Safety
(FIOSH) et le National Research and Development Centre for Welfare and Health (STAKES).
L'Université de Deusto (Bilbao, Espagne) est le contractant principal. Le projet est financé par
la Commission européenne, DG Sanco.

L'objectif principal du projet est de développer une stratégie européenne pour définir et
mettre en ceuvre des actions dans les Etats membres de I'UE, en Islande et en Norvége sur la
Promotion de la Santé Mentale et la Stratégies de Prévention pour faire face au Stress et a
I’Anxiété. Le projet a été subdivisé en trois groupes (enfants, adolescents et jeunes adultes
agés jusqu’a 24 ans dans le milieu scolaire et dans d’autres environnements ; personnes en
activité agées de 25 a 60 ans; personnes agées de 60 ans et plus dans divers
environnements) afin de couvrir tous les dges de la vie.

Pour collecter et systématiser l'information recue par chacun de ces sous-projets, les
partenaires ont recu deux questionnaires. Ils ont eu six mois pour identifier, sélectionner et
décrire les projets de leur pays respectif. Le Comité exécutif du projet et les experts ont
évalué les projets en se basant sur un systéeme d’évaluation et de critéres d’inclusion pré-
déterminé.

Les partenaires nationaux pour chacun des trois groupes du projet se sont réunis lors d’'une
réunion finale qui a eu lieu a Bruxelles les 11 et 12 avril 2003. L'objectif de la réunion était de
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parler de la rédaction d’un rapport préliminaire pour chaque groupe. Ce rapport a pour but de
sensibiliser les professionnels concernés, les décideurs politiques et le grand public et
d’encourager la mise en place de politiques efficaces au sein des Etats membres.

En guise de conclusion pour le projet, une conférence de presse fut organisée le 8 juillet 2003
au Parlement européen. Cet événement a été une bonne occasion de présenter les résultats
du projet, de mettre en avant les meilleures pratiques, de lancer un rapport de politique et
de publier des recommandations clés.

La députée européenne, Catherine Stihler, a présidé la session. Il y a eu une discussion avec
les leaders du projet.

Les conclusions du projet ont abouti a des recommandations sur la maniere d’améliorer la
santé mentale en Europe afin d’améliorer le bien-étre et de réduire les colts. Ces
recommandations vont maintenant étre mises en ceuvre. Le rapport final sera prét au
printemps 2004.
Pour de plus amples informations : Kirsten Zenzinger, Coordinatrice du projet, e-mail
kzenzinger@mhe-sme.org

4.2.2.Harcelement et discrimination rencontrés par les personnes souffrant
d’'un handicap psycho-social dans les services de santé : une étude
européenne

Ce projet est réalisé dans le cadre du Programme d’action communautaire de lutte contre la
discrimination 2001-2006 et est financé par la DG Emploi et Affaires Sociales de la
Commission européenne.

La phase 2 du projet s’est déroulée entre février et mai 2003. Des organisations en santé
mentale et des organisations d'(ex-) usagers/familles de malades ont créé des groupes de
travail avec des professionnels de la santé. Les partenaires du projet ont estimé qu'il était
nécessaire d'établir un dialogue avec ces groupes afin de définir des stratégies et des projets
efficaces pour combattre la discrimination.

La Commission européenne a approuvé les développements de la premiére année et a
accepté de financer la seconde année. La seconde année a débuté en septembre 2003.

Grace a cela, il a été possible de produire du matériel de lutte contre la discrimination. Une
évaluation de la premiére année a eu lieu au cours de I’été 2003. Les résultats de cette
évaluation ont été inclus dans le rapport final de la premiére année qui a été remis a la
Commission européenne a |'automne.

Au début de la seconde année, des changements sont intervenus au niveau des partenaires.
Le partenaire frangais, Fnap-Psy, n’a pas été inclus dans la demande de prolongation du
projet et a été remplacé par l'organisation allemande des associations d’usagers,
Bundesverband Psychiatrie-Erfahrener (BPE).

La 4°™ réunion de coordination du projet s’est déroulée a Bruxelles les 3 et 4 octobre 2003.
L'objectif principal de la réunion était de démarrer la création d’outils de prévention et de
lutte contre la discrimination destinés aux personnes suivantes: les usagers, les
organisations familiales, les organisations de défense des personnes handicapées, les
professionnels de la santé (mentale), les hommes politiques et les décideurs. Les outils de
lutte contre la discrimination étaient les suivants : une brochure ou une affiche, des
recommandations destinées aux hommes politiques et aux décideurs, un kit de formation
pour les professionnels de la santé (mentale), et I'organisation de séminaires nationaux et
d’un séminaire européen a Bruxelles en avril 2004.

Pour de plus amples informations : Kirsten Zenzinger, Coordinatrice du projet, e-mail
kzenzinger@mhe-sme.org

4.2.3.Economie de la Santé Mentale

Le projet a démarré en novembre 2002 et vise a identifier et a collecter des données sur la

dimension économique des systémes de santé mentale dans les pays de I'UE et dans les pays
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de I'Espace Economique Européen (EEE). Il vise aussi a donner un apercu et a analyser la
situation actuelle de I’économie de la santé mentale dans I'UE.

Santé Mentale Europe coordonne le projet et les liens entre partenaires, tandis qu’une équipe
de chercheurs de I'unité Health and Social Care de la London School of Economics assure la
co-ordination technique du projet, effectue la recherche et le travail analytique.

Le projet a fourni un cadre pour la création d’'un Réseau européen sur I'Economie de la Santé
Mentale, composé de représentants des 15 pays de I'UE, de la Norvége et de I'Islande ayant
une expérience dans le domaine de I'économie de la santé et/ou de la santé mentale et
provenant d’horizons divers.

En mars 2003 les partenaires ont recu un questionnaire portant sur le financement des
systémes de santé mentale. Ce questionnaire avait pour but d‘obtenir un apercu de la
maniére dont sont financés ces systémes dans les 17 pays européens. Des données trés
précieuses ont été rassemblées. Ces données sont variables mais les principaux résultats
sont les suivants : 1) tendance a une fourniture accrue de services non pas a travers les
systemes de santé, mais a travers les services sociaux ; 2) contrairement aux systémes de
soins de santé, les services sociaux en Europe ne sont pas nécessairement soumis aux méme
principes d’universalité et de solidarité sociale ; 3) les soins de santé mentale sont financés
de la méme maniere que les soins généraux de santé ; 4) le role de l'assurance privée dans
le domaine de la santé mentale est plut6ét limité ; 5) le rG6le des systémes spécifiques
d’assurance maladie couvrant la maladie et I'absentéisme pour des raisons de problémes de
santé mentale se développent et a conduit a I’élaboration ou au financement de projets sur le
rapport entre travail et santé mentale.

Une seconde réunion du Réseau a eu lieu en juin. Le but était de définir les priorités futures.
On a demandé aux partenaires de dire ce que les thémes suivants devraient, selon eux,
couvrir 1) dépenses et colts ; 2) services et professionnels ; 3) emploi; 4) évaluations
économiques ; 5) résumé ; 6) données épidémiologiques a utiliser pour étayer l'analyse
économique ; 7) allocation de ressources.

Suite a la réunion, un second questionnaire sur I'emploi et la santé mentale a été distribué en
octobre. Ce questionnaire portait sur les éléments suivants : taux d’emploi des personnes
ayant des problémes de santé mentale ; relation entre les problémes de santé mentale et la
perte de productivité ; absentéisme au travail ; services et autres moyens d’action existants
pour améliorer les perspectives d’emploi des personnes souffrant de problemes de santé
mentale, etc.

Le groupe de chercheurs de la LSE a créé un site internet contenant des informations sur le
travail du Réseau : http://www.mentalhealth-econ.org/

4.2.4.Préparation des Lignes directrices pour des programmes nationaux de
prévention du suicide

Le projet a démarré en septembre 2002 dans le but de préparer une série de lignes
directrices sur la maniére de mettre en place des programmes de prévention du suicide, au
niveau national et régional et dans toute la Région européenne de I'OMS. L’autre objectif est
d'identifier et d'impliquer les experts et les décideurs dans la définition de ces lignes
directrices dans le cadre du programme cadre de I'UE sur la santé publique.

Le projet a été financé par le Ministére fédéral belge de la Santé qui a chargé Santé Mentale
Europe de rédiger un document de fond sur des « Lignes directrices pour des programmes de
prévention du suicide » en vue de préparer la Conférence ministérielle sur la Santé Mentale
qui aura lieu a Helsinki du 12 au 15 janvier 2005.

La premiére étape a consisté a créer un Comité directeur avec les experts en prévention du
suicide issus de pays de la Région européenne de I'OMS. On a recherché du soutien parmi les
membres du Réseau Euro/OMS sur la Recherche sur le Suicide et la Prévention du Suicide.
Six membres du Comité directeur du Réseau de I'OMS ont accepté d’étre impliqués dans le
projet et d'y apporter leurs connaissances et leur expérience.

En avril 2004 le Comité directeur s’est réuni a Bruxelles pour parler des informations sur les
programmes de prévention du suicide qui devaient étre collectées dans des différents pays.
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Suite a cette réunion, un questionnaire a été rédigé puis envoyé a tous les membres
(nationaux et régionaux) du Réseau Euro/OMS sur la Recherche sur le Suicide et la
Prévention du Suicide, ainsi qu’a tous les membres du Comité directeur du projet santé
mentale du Pacte de Stabilité du Sud-Est de I'Europe « Renforcer la cohésion sociale en
améliorant les services locaux de santé mentale au Sud-Est de I'Europe », soit au total 32
pays. Le questionnaire a porté sur les éléments suivants : connaissances relatives aux
programmes actuels de prévention du suicide destinés seulement aux “groupes a risque” ;
expérience de |'évaluation et de la mise en ceuvre des stratégies de prévention du suicide ;
législation existante relative au suicide en tant qu’infraction passible d’'une condamnation
devant un tribunal civil ou pénal ; lignes directrices existantes destinées aux media pour
rapporter des informations sur le suicide et les tentatives de suicide ; connaissance de
personnes clés ayant la responsabilité de promouvoir administrativement des politiques de
prévention du suicide, etc.

Ont été réunies plusieurs copies d'initiatives locales et nationales en prévention du suicide
ainsi que des informations sur des lignes directrices existantes destinées aux media.

Une autre réunion du Comité directeur s’est tenu a Berlin en juillet pour parler des
informations recues a partir du questionnaire et pour analyser plusieurs programmes actuels
de prévention du suicide. La structure du document « Lignes directrices pour des
programmes nationaux de prévention du suicide » a aussi été préparée.

La version préliminaire du document «Lignes directrices pour des programmes nationaux de
prévention du suicide» a été présentée par Santé Mentale Europe en septembre a
Stockholm lors de la réunion du Réseau OMS/Euro sur la Recherche sur le Suicide et la
Prévention du Suicide.

4.3. Participation a d’autres projets européens

4.3.1.Ecole des parents - apprentissage tout au long de la vie pour la santé
mentale

Ce projet est coordonné par la Fondation Estuar (Roumanie) et est soutenu financiérement
par la Commission européenne (DG Education et Culture) dans le cadre du sous-programme
Grundtvig. D’autres organisations sont impliquées : InterMinds, Royaume-Uni ; Family OK,
Pologne ; le Romanian Institute for Educational Sciences et Santé Mentale Europe.

Le principal objectif du projet est de créer un kit de formation contenant des informations sur
les Bonnes Pratiques Européennes en éducation de la santé mentale, ce qui devrait faciliter la
mise en place de structures d’orientation et de conseils pour les parents dont les enfants sont
atteints d’'une maladie mentale. Le kit de formation sera disponible en trois langues : anglais,
roumain et polonais.

La 3°™® réunion du projet s’est tenue a Bruxelles a la fin du mois de mars. Les partenaires ont
donné des informations sur |I’évolution des sessions de formation dans leurs pays respectifs et
ont mis l'accent sur la réaction favorable des parents a leur initiative. Beaucoup
d'informations ont été collectées a partir des témoignages des parents. Ces informations
serviront de base a la préparation du manuel. Un autre point a été abordé, a savoir la mise
en place d'un forum de discussion par voie électronique qui servirait d’espace pour
s'échanger des idées et des expériences sur les questions de santé mentale.

En septembre, la 4™ réunion a eu lieu a Edimbourg. Les partenaires ont travaillé sur un
projet de manuel (kit de formation) et ont abordé chaque chapitre en détail. Ont été abordés
les possibilités de diffuser les résultats du projet et les moyens d’évaluer le travail effectué
dans le cadre de ce projet.

Roxana Braga d’Estuar a encouragé les partenaires a s'impliquer dans une nouvelle demande
de projet dans le cadre du sous-programme Grundtvig - « Investir dans la qualité ». Ce
nouveau projet a pour but d’augmenter le nombre de partenaires et d’offrir de la formation
aux personnes qui n‘ont pas de liens avec la santé mentale mais s’y en intéressent, a savoir
les personnes travaillant dans les services d’assistance sociale, les représentants des services
de police, les représentants des administrations locales (services sociaux), les bénévoles
travaillant avec les organisations partenaires, les diplomés des facultés des sciences sociales
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voulant acquérir des connaissances supplémentaires dans le domaine de la santé mentale. De
plus amples informations sur le projet se trouvent sur le site internet : http://parents-
school.estuar.org

4.3.2.Included in society

Le projet «Included in society» est une Initiative de Recherche Européenne sur la
Désinstitutionnalisation des Personnes Handicapées. Le contractant principal pour ce projet
est Inclusion Europe. Santé Mentale Europe, Autisme Europe et le Open Society Institute -
Mental Disability Advocacy Programme sont les principaux partenaires. Le projet est soutenu
par le Tizard Centre de I'Université de Kent, le Forum européen des Personnes Handicapées,
la European Association of Service Providers for People with Disabilities, le Centre for Policy
Studies de la Central European University de Budapest, I’Association pour la Recherche et la
Formation sur |'Intégration en Europe. Il est soutenu financierement par la Commission
européenne (DG Emploi et Affaires Sociales).

Le projet vise a informer les politiques, les décideurs et le grand public sur les droits des
personnes handicapées qui sont victimes de discrimination dans de grandes institutions, et a
démontrer le besoin de mettre en place des services de proximité alternatifs. Les résultats de
la recherche aboutiront a des recommandations sur la maniére dont peuvent étre créés des
services de proximité durables qui soient adaptés aux besoins de ces personnes handicapées
et qui garantissent que ces derniéres font partie intégrante de ce processus.

Aprés une phase de préparation de six mois, le projet a démarré le 1 octobre 2003. Josée
Van Remoortel représente Santé Mentale Europe au sein du Comité politique pour ce projet.
Peter Kampman, membre du Conseil d’Administration de SME, et Mary Van Dievel sont
membres du Comité de Recherche.

4.4. Bulletin

Depuis janvier 2000 Santé Mentale Europe publie un bulletin mensuel en francais et en
anglais.

En 2003, le Bulletin a continué d’étre un outil d’information dynamique et trés apprécié de
ses lecteurs. Il fournit des informations sur des sujets tels que les activités de SME, les
activités des membres de SME, |I'Organisation Mondiale de la Santé, le Conseil de I'Europe,
les institutions européennes (Conseil, Commission, Parlement,...) et certains de nos alliés.

Le Bulletin est disponible en version papier et en version électronique.

4.5. Site Internet de SME

En 2003 des améliorations ont été apportées au site Internet de SME pour le rendre plus
facile a utiliser et plus informatif.
Le site peut étre consulté a I'adresse suivante : www.mhe-sme.org/

4.6. Dépliant sur « Les Différences entre la Maladie Mentale et le Handicap
Mental »

On confond souvent le handicap mental et la maladie mentale, pourtant ces deux notions
recouvrent des situations tres différentes !

Traiter ces deux catégories de personnes de maniére identique aboutit a formuler de
mauvaises hypothéses, a mettre en place des services inappropriés et a discriminer souvent
un groupe au profit d’'un autre. Il est évident que les médecins, les thérapeutes et les
professionnels de I’éducation doivent étre capables de bien distinguer les deux groupes afin
de les traiter de maniére adéquate. Mes les décideurs politiques au niveau local, national et
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européen doivent aussi bien connaitre ces différences pour fournir a ces deux catégories de
personnes les systémes de soutien nécessaires.

En conséquence, Inclusion Europe, I'ONG européenne travaillant pour et avec des personnes
handicapées, et Santé Mentale Europe a publié un dépliant sur les différences entre la
maladie mentale et le handicap mental. Ce dépliant est disponible en anglais, francais,
slovéne, estonien, macédonien, hongrois, tcheque, bulgare, roumain et polonais.

Ce dépliant s’adresse aux professionnels de la santé (médecins généralistes, infirmieres et
travailleurs sociaux) et aux enseignants.
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5. ACTIVITES EXTERNES DE SME

5.1. Organisation mondiale de la Santé

Santé Mentale Europe entretient des relations officielles avec le Bureau Régional pour
I’Europe de |'Organisation mondiale de la Santé (WHO/EURO). Dans ce contexte, Santé
Mentale Europe, représentée par John Henderson, a été invitée a plusieurs réunions et a été
impliquée dans de nombreuses initiatives.

John Henderson a représenté SME a 3 réunions du Comité d’organisation de la Conférence
ministérielle de I'OMS sur la Santé mentale « Faire face aux défis, construire des solutions »,
qui aura lieu a Helsinki en janvier 2005. Il a participé a la préparation du programme et aux
discussions sur la représentation et I'implication des ONG dans cette conférence.

En tant que membre de la Task Force sur les Evaluations Nationales des Services de Santé
Mentale, John Henderson a représenté SME a la Mission d’évaluation de la Santé Mentale de
I’'OMS en Slovaquie (18-22 juin). Il a participé a la préparation du rapport de I'OMS sur la
formulation de recommandations pour I'amélioration du systéme de santé mentale en
Slovaquie. L’évaluation a été conduite par le Conseiller régional de I'OMS pour la Santé
Mentale (OMS/EURQO) avec le soutien du Bureau de Liaison de I'OMS en Slovaquie et
I'hnomologue de I'OMS/EURO pour la santé mentale. Des visites ont été organisées dans
différents services psychiatriques et de santé mentale et des réunions ont été organisées
avec des professionnels de la santé, des représentants de différents ministéres, d’ONG,
d’associations d’usagers et d'autres acteurs clés.

Pascale Van den Heede et Roxana Radulescu ont représenté SME lors d'une réunion du
Réseau de I'OMS pour la Prévention du Suicide a Stockholm le 9 septembre, et ont présenté
la version préliminaire du document « Lignes directrices pour des programmes nationaux de
prévention du suicide ». Au printemps 2003, le Réseau de I'OMS a activement participé au
projet en fournissant, par le biais de réponse au questionnaire, des informations valables sur
les initiatives et les interventions sur la prévention du suicide dans leurs pays, ainsi que des
copies des documents de stratégies sur la prévention du suicide dans la région européenne
de I'OMS.

Karl Dantendorfer, membre du Conseil d’Administration, a représenté SME lors de la 53°™¢
session du Comité régional pour I’'Europe de I'OMS a Vienne le 8 septembre au cours de
laquelle il a présenté les activités et les projets de SME. SME a demandé de participer a cette
réunion en invité spécial au méme titre que la Commission européenne et le Conseil de
I’Europe. SME a été la seule ONG a étre invitée a faire une intervention lors de la session
consacrée a la santé mentale.

Roxana Radulescu a représenté SME & la 6°™ réunion des Homologues Nationaux (National
Counterparts) pour le Programme de Santé mentale OMS/Euro a Madrid, du 28 au 30 avril, et
a la 7°™ réunion des Homologues nationaux (European National Counterparts) a Copenhague
du 11 au 13 décembre. Elle a été invitée a participer aux deux réunions en tant que
rapporteur. Le compte-rendu de la réunion de Madrid est déja disponible sur le site internet
de I'OMS/Euro : http://www.euro.who.int/document/e81234.pdf, et a été publié et envoyé
dans tous les pays de la région européenne de I'OMS. Le réle de ce réseau d’homologues est
de servir de lien entre le Conseiller régional pour la Santé mentale et le Ministére de la Santé
et des Services de Santé Mentale des pays concernés. Ces homologues se rencontrent deux
fois par an pour faire le point sur la situation dans leurs pays respectifs, aborder certains
sujets et s’échanger des informations et des expériences.
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5.2. Conseil de I'Europe

Santé Mentale Europe est une des 380 ONG a bénéficier du statut consultatif auprés du
Conseil de I'Europe. En outre, il est important de souligner que Santé Mentale Europe est
I'une des rares organisations a bénéficier du droit de déposer des plaintes collectives.

Santé Mentale Europe est considérée par le Conseil de I'Europe comme I'une des
organisations importantes a jouir de ce statut consultatif.

Le Conseil de I'Europe, qui compte actuellement 45 Etats membres, a pour mission de
défendre les Droits de I'Homme et les libertés fondamentales. Les objectifs du Conseil de
I'Europe sont les suivants :

e Protéger les Droits de I'Homme et le pluralisme démocratique

e Favoriser la prise de conscience de l'identité et de la diversité culturelle en Europe

e Rechercher des solutions aux problémes de la discrimination, de la xénophobie, de
I'intolérance, du Sida, de la drogue, du crime etc.

e Contribuer a consolider la stabilité politique en Europe

* Vers la pleine participation des personnes handicapées

Le 29 janvier, I’Assemblée parlementaire du Conseil de I'Europe a approuvé la
Recommandation « Vers l'intégration totale des personnes handicapées ». Le document,
largement inspiré par le Forum européen des Personnes handicapées (FEPH) - et par Santé
Mentale Europe en tant que membre actif du FEPH — comprend de nombreuses références a
I’Année européenne des Personnes handicapées 2003 et a la Déclaration de Madrid sur
I'inclusion sociale.

L'adoption de cette recommandation et la coopération étroite avec le Conseil de I'Europe
constituent une étape importante dans la promotion et la protection des droits les plus
fondamentaux des personnes handicapées. Santé Mentale Europe et d’autres organisations
membres de FEPH ont été invitées a assister a la réunion de I’Assemblée parlementaire qui a
officiellement adopté le document. Le Président de SME, Leo de Graaf, a signé la
Recommandation au nom de Santé Mentale Europe.

* Protection et promotion des droits fondamentaux des personnes handicapées
mentales

Le Commissaire aux Droits de I'Homme du Conseil de I'Europe, M. Alvaro Gil-Robles, a
organisé un séminaire sur le théme «la protection et la promotion des personnes
handicapées mentales » a Copenhague, Danemark, les 6 et 7 février 2003. Des représentants
d’Etats membres du Conseil de I'Europe, d’organisations internationales,

d’organisations non gouvernementales et des experts indépendants ont participé a ce
séminaire. Sur la base des conclusions formulées lors de ce séminaire, le Commissaire a
présenté 15 Recommandations clés qui seraient ensuite soumises au Comité des ministres et
a I’Assemblée parlementaire du Conseil de I’Europe. Santé Mentale Europe a été représentée
par John Henderson qui a participé aux cing sessions suivantes : santé mentale et Droits de
I'Homme ; restrictions des libertés, de l'intégrité et de la dignité, de I'égalité ; non-
discrimination et justice sociale ; mise en ceuvre des politiques de Droits de I'Homme.

* 2nde  conférence européenne des Ministres responsables des politiques
d’intégration des personnes handicapées

Le 8 mai, la 2éme Conférence européenne des Ministres responsables des politiques
d’intégration des personnes handicapées a adopté la Déclaration ministérielle de Malaga sur
les personnes handicapées « Progresser vers la pleine participation en tant que citoyens ».
Cette Déclaration jette les bases d’un Plan d’action européen qui sera mis en place en 2003
et entrera en vigueur au cours de la prochaine décennie.

La Conférence de Malaga a fixé un certain nombre d’objectifs que les participants comptent
réaliser dans leurs pays respectifs mais aussi dans le cadre du Conseil de I'Europe. Ces
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objectifs sont les suivants : consulter davantage les personnes handicapées au moment de
définir des politiques les concernant, aborder de nouveaux problémes tels que la situation des
femmes handicapées et l'intégration des enfants handicapées dans les structures scolaires
traditionnelles.

Le Conseil de I'Europe a été chargé de mettre sur pied un plan d’action qui doit inclure toutes
les recommandations qui ont été formulées. Ce document constituerait un cadre d’action
européen pour la décennie a venir et serait basé sur les Droits de I'Homme et la création de
partenariats entre divers acteurs pour s‘assurer que les personnes handicapées soient des
citoyens a part entiére.

5.3. Commission européenne
5.3.1.DG Emploi et Affaires Sociales
5.3.1.1. Année européenne des Personnes handicapées 2003

Santé Mentale Europe a participé activement a divers événements dans le cadre de I'’Année
européenne des Personnes handicapées 2003 et, via son Bulletin et des courriers séparés, a
encouragé ses membres a montrer que Santé Mentale Europe avait un role important a jouer
dans ce contexte.

Presque toutes les associations membres de SME ont organisé des événements spéciaux pour
célébrer cette Année européenne. Il serait impossible de vous donner un apergu de tous ces
évenements dans le rapport annuel. Les événements les plus marquants organisés par nos
membres ont été publiés dans le Bulletin du Forum européen des Personnes handicapées N°
01-2004.

5.3.2.DG Santé et Protection des Consommateurs (Sanco)

5.3.2.1. Groupe de travail sur la santé mentale

La DG SANCO de la Commission européenne ont créé sept groupes de travail qui
fonctionneront pendant toute la durée du Programme d’action communautaire dans le
domaine de la santé publique (2003-2008). L'un de ces groupes de travail est le Groupe de
travail sur la santé mentale. Ces groupes de travail se réunissent deux fois par an.

L'objectif du Groupe de travail sur la santé mentale est d'aider a la mise en oeuvre du volet
“information et connaissances sur la santé” du Programme d’action communautaire, d’'étre un
forum de discussion pour I’échange de connaissances et d’expériences dans le domaine de la
santé mentale, et de contribuer a promouvoir une santé mentale positive et le bien-étre.

Les membres du Groupe de travail sur la santé mentale sont des organisations contractantes
spécialisées dans le domaine de I'information sur la santé mentale et la promotion de la santé
mentale, et d’autres associations compétence dans le domaine de la santé mentale , telles
que les organisations internationales, les ONG et les associations de patients

La premiere réunion a eu lieu a Luxembourg les 25 et 26 novembre 2003. John Henderson a
représenté Santé Mentale Europe.

Il a présenté le projet « Promotion de la Santé Mentale et Stratégies de Prévention pour faire
face au Stress et a I’Anxiété en Europe » (2001-2003) et a donné un bref apergu d’autres
projets financés par I’'UE sur la santé mentale des enfants et adolescents.

Il a également présenté le nouveau projet « Mise en ceuvre des stratégies de promotion et de

prévention en santé mentale dans les pays de I'UE et les pays candidats », qui débutera en
2004 et sera coordonné par SME.
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David McDaid (LSE - Health and Social Care) a présenté les principales activités qui se
déroulent dans le cadre du projet sur I'Economie de la Santé Mentale (LSE - Health and
Social Care).

Kristian Wahlbeck (STAKES, Finlande) a été nommé leader du Groupe de travail sur la santé
mentale, tandis que John Henderson fut nommé adjoint.

5.3.2.2. Forum européen de la santé

Le Forum européen de la santé sert de mécanisme d'information et de consultation afin de
faire en sorte que les objectifs de la stratégie communautaire en matiére de santé et la
maniére dont ils sont poursuivis soient expliqués clairement au grand public. Le Forum
européen de la santé se compose de trois éléments complémentaires: un Forum ouvert,
plate-forme d'échange d'informations générales et de discussion avec un large éventail de
groupes et d'individus intéressés, un Forum sur la politique de la santé pour la discussion de
domaines politiques clés. Et, troisiemement, un Forum virtuel pour I'échange d'informations
et pour susciter le débat dans le secteur de la santé au sens le plus large du terme.

Le Forum a pour objectif d'aider les associations de patients, les professionnels de la santé et
les autres acteurs a contribuer a |'élaboration de la politique de santé, a sa mise en ceuvre et
a la détermination des actions prioritaires.

La réunion du Forum sur la politique de la santé qui a eu lieu le 5 décembre, avait a |'ordre
du jour les sujets suivants : le Programme de santé publique 2003, le programme de travail
2004 et la Communication sur la stratégie de la santé; la mobilité des professionnels de
santé ; le processus de réflexion a haut niveau sur la mobilité des patients; les produits
pharmaceutiques, les informations aux patients et professionnels de la santé; les
préparations pour la réunion du Forum ouvert; les membres du Forum.

La Commission a annoncé qu’elle publierait une Communication sur la stratégie européenne
en matiére de santé pendant le premier trimestre de 2004. Elle contiendra les activités de la
Commission relatives a la santé depuis 2000 et donnera un apercu des futures actions
possibles.

La DG SANCO a donné un apercgu des conclusions du processus a haut niveau de réflexion sur
la mobilité des patients dans I'Union européenne qui a pris fin le 8 décembre. La Commission
préparera une Communication en réponse a ce processus de réflexion.

DG SANCO a parlé des préparations de la réunion du Open Forum, prévue pour le 29 avril
2004, sur le sujet « la santé dans une Europe élargie » (titre a confirmer). Les membres du
Forum ont été invités a donner leurs points de vue sur le théme de la réunion, sur la maniére
dont celle-ci réunion devrait étre organisée et structurée, et enfin sur le processus de
sélection des participants.

Enfin, une bréve discussion sur les membres du Forum a eu lieu. Le débat sur cette question
sera repris lors de la prochaine réunion qui aura lieu en juin 2004.

Carole Défossé a représenté Santé Mentale Europe a cette réunion
Vous trouverez de plus amples informations sur le More information about the EU Health

Forum are available at:
http://forum.europa.eu.int/Public/irc/sanco/ehf/library
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5.4. Parlement européen
SME entretient des contacts individuels réguliers avec les députés européens.

Intergroupe Santé

Santé Mentale Europe a été invitée a faire une présentation devant les députés membres de
I'Intergroupe Santé lors d’un séminaire de I'UE sur l’'exclusion sociale organisé par
EuroHealthNet le 24 juin 2003. Josée Van Remoortel a insisté sur la discrimination a laquelle
sont confrontées les personnes ayant des probléemes de santé mentale, y compris dans le
milieu de la santé, discrimination conduisant toujours a I’exclusion. La député européenne,
Liz Lynne, a présidé la réunion.

Intergroupe « Personnes handicapées »

Le 9 juillet Josée Van Remoortel a été invitée, aux cOtés d’un nombre limité d’'ONG
européennes, a participer a un atelier qui avait pour théme “la maladie chronique et le
hanidcap”.

Les différents groupes présents ont mis I‘accent sur le manque de soutien financier pour
réaliser des activités de co-ordination, d'information et des campagnes de sensibilisation.

Les députés européens, Richard Howitt et Liz Lynne ont présidé la réunion.

5.5. Relations avec d’autres réseaux
5.5.1. Fédération mondiale pour la Santé mentale

La Fédération mondiale pour la Santé mentale (FMSM) est avant tout une organisation faisant
du lobbying et qui est active dans le domaine de I’éducation. Ses efforts visent les Nations
Unies, les agences gouvernementales, les institutions publiques et privées, et le grand public.
Le travail s’effectue via des conférences régionales, des congrés mondiaux bi-annuels, des
discussions individuelles, des consultations sur demande, et la Journée mondiale annuelle,
qui a lieu le 10 octobre chaque année et est co-parrainée par I’'Organisation mondiale de la
Santé.

Le théeme de la Journée mondiale de la Santé mentale 2003 a été consacré aux troubles
émotionnels et comportementaux des enfants et des adolescents.

Par la biais de son bulletin et d’emails, SME a encouragé ses membres a organiser ou a
participer a des événements tels que des conférences, des séminaires, etc. qui permettent de
sensibiliser a cet important probléme.

Conseil d’Administration de la Fédération mondiale pour la Santé mentale
Traditionnellement, le Conseil d’Administration de la FMSM se réunit avant et aprés la
conférence bisannuelle. Cette tradition a été respectée a Melbourne. Entre deux réunions, les
nouveaux membres ont été élus pendant I'assemblée générale. L'un d’eux est un membre du
CA de SME, Brian Howard d'Irlande. Les élections des nouveaux vice-présidents (un pour
chacune des neuf régions de la FMSM) avaient déja eu lieu quelques mois auparavant.

Pour I'Europe, le Président de SME a été élu vice-Président de la FMSM. Pirkko Lahti, membre
de SME de la Finlande et ex-présidente de SME, a remis la présidence de la FMSM au Dr Patt
Franciosi, un psychologue des Etats-Unis. Un nouveau Président-élu a été choisi: Shona
Sturgeon d’Afrique du Sud.

Projet conjoint FMSM/OMS en collaboration avec SME

La Fédération Mondiale de la Santé Mentale (FMSM) et I'Organisation Mondiale de la Santé
(OMS) ont incité et encouragé le développement d’activités de promotion a travers le monde
depuis de nombreuses années et nous sommes conscients de la valeur du travail réalisé dans
ce domaine. La FMSM et |le département « santé mentale et dépendances aux substances” de
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I’'OMS collaborent a présent sur un projet qui vise a rassembler, passer en revue et publier
des exemples intéressants et fructueux de programmes de promotion de la santé mentale
pour donner le jour a un document que d’autres personnes pourront utiliser dans leurs
propres communautés et dans leurs pays. Le document cherchera aussi a identifier pour
I'avenir les objectifs de la promotion de la santé mentale, les stratégies et les activités des
organisations gouvernementales et non gouvernementales (ONGs), ainsi que les étapes
proposées pour atteindre ces objectifs. SME a été responsable de l'information de la Région
européenne.

5.5.2.Forum européen des Personnes handicapées

2003 a été une année cruciale pour le Forum européen des Personnes handicapées (FEPH) et
toutes les ONG travaillant pour les personnes handicapées. Josée Van Remoortel a représenté
SME au Conseil d’Administration et a I'’Assemblée générale (Thessalonique et Génes) et a
participé a la Cérémonie d’ouverture de I’Année européenne des Personnes handicapées a
Athénes le 25 janvier 2003.

La Cérémonie de cloture a eu lieu a Rome le 4 décembre.

Un important événement s’est tenu au Parlement européen a Bruxelles les 10 et 11
novembre : le Parlement européen des Personnes handicapées

Le principal r6le de Santé Mentale Europe a été d’intégrer les questions de santé mentale
dans toutes les activités du FEPH et de mettre I'accent sur la double discrimination a laquelle
sont confrontées les personnes ayant des problémes de santé mentale dans leur vie
quotidienne.

Comité des personnes ayant un handicap de grande dépendance :
Josée Van Remoortel a participé aux réunions de ce Comité.

Le Plan d’action du Conseil de I'Europe sur les Personnes ayant un handicap de
grande dépendance :

Une réunion a été organisée conjointement avec le Comité européen des Droits de I'Homme.
Cette réunion a été trés utile et nous a donné I'occasion d’examiner les besoins spécifiques
des personnes ayant un handicap de grande dépendance dans la Déclaration des Droits de
I'Homme des Nations Unies.

5.5.3. Plate-forme sociale

La Plate-forme des ONG européennes du secteur social qui regroupe 39 ONG européennes a
joué un role influent dans le groupe de rédaction de la « Convention pour l'avenir de
I’Europe », et dans la mise en ceuvre de la Stratégie de Lisbonne sur I'Inclusion sociale.

SME a encourage ses membres a soutenir 'action “une Europe sociale est un must!”, lancée
par la Plate-forme, la Confédération européenne des syndicats et des responsables politiques,
dans le cadre de la campagne « act4europe ». La Plate-forme souligne que davantage
d’attention doit étre accordée aux droits sociaux, a la protection sociale, a I'égalité et a la
non-discrimination et qu’un processus de prise de décisions clair et davantage de démocratie
sont deux aspects vitaux

Santé Mentale Europe, représentée par Josée Van Remoortel, siege a I’'Assemblée générale et
au Groupe de Pilotage (Conseil d’Administration) qui se réunit 4 fois par an.

Le Comité sur I'Elargissement de la Plate-forme sociale se réunit 2 fois par an et SME est
représentée dans ce Comité par Peter Kampman, membre du Conseil d’Administration de
SME.

Le groupe de travail sur I'élargissement vise a faciliter les contacts avec les ONGs dans les
pays candidats et a partager avec le secteur les sujets sur lesquels la Plate-forme travaille. Le
groupe de travail s‘occupe également d’analyser les mesures nécessaires au développement
du secteur dans les pays candidats. La plate-forme a organisé une visite d’étude du 18 au 20
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septembre a Prague, République tcheéque. En tant que représentant de Santé Mentale Europe
au sein du groupe de travail sur I'élargissement, a participé a cette visite d’étude a Prague.

5.5.4. Alliance européenne pour la santé publique (EPHA)

L'Alliance européenne pour la Santé publique (AESP) est une ONG européenne qui représente
environ 80 ONGs du secteur de la santé. Son objectif est de promouvoir et de protéger la
santé de tous les citoyens européens et de renforcer le dialogue entre les ONGs européennes,
les citoyens et les institutions européennes.

Outre les contacts réguliers de I’Alliance avec la Commission européenne et le Parlement
européen, la AESP a organisé des consultations auprés de ses membres et a organisé des
groupes de travail responsables de la coordination de politiques.

Pascale Van den Heede et Roxana Radulescu ont participé aux réunions du Policy
Coordination Group. Toutes deux ont aussi assisté a I’Assemblée générale.

5.6. Participation a des conférences et des réunions

Santé Mentale Europe a été représentée a un trés grand nombre de réunions, de conférences
et d’autres évenements en 2003 :

e 10 janvier : réunion avec Francoise Jan, Présidente, et Geert Freyhoff, Directeur de
Inclusion Europe, pour parler des sujets pouvant faire I'objet d'une collaboration entre les
deux associations — MHE représentée par Pascale Van den Heede et Mary Van Dievel

e 11 janvier : réunion du Comité des personnes ayant un handicap de grande dépendance -
MHE représentée par Josée Van Remoortel

e 14 janvier : réunion avec Leo de Graaf, Président, Josée Van Remoortel, Conseillére
politique, Pascale Van den Heede, Directrice, et Mary Van Dievel, Office Manager

e 15 janvier : réunion avec Wolfgang Rutz, OMS/Euro, Copenhague — MHE représentée par
Leo de Graaf

e 15 janvier : réunion du Policy Coordination Group de I'Alliance européenne pour la santé
publique (EPHA) - MHE représentée par Pascale Van den Heede

e 22 janvier : réunion avec le Comité permanent des Hopitaux de I'UE (HOPE) sur le projet
«Harcélement et discrimination rencontrés par les personnes souffrant d’'un handicap
psycho-social dans les services de santé », Louvain — MHE représentée par Karl
Andriessen

e 23 janvier : réunion avec les partenaires du projet Horizons (Leonardo), Bruxelles - MHE
représentée par Karl Andriessen

e 23 janvier : conférence sur les “Enfants invisibles” organisée par Save the Cildren,
Bruxelles = MHE représentée par Kirsten Zenzinger

e 26 janvier : lancement de I’Année européenne des Personnes handicapées, Athénes -
MHE représentée par Josée Van Remoortel et Virpi Vesterinen

e 28 janvier : réunion sur les personnes handicapées placées en institutions, organisée par
le Forum européen des Personnes handicapées, Bruxelles — MHE représentée par Josée
Van Remoortel

e 29 janvier : réunion préparatoire sur le projet Prévention du Suicide, Bruxelles - MHE
représentée par John Henderson, Pascale Van den Heede et Karl Andriessen

e 31 janvier - 1 février : réunion du Comité exécutif du Consortium sur le projet de I'UE
« Promotion de la Santé Mentale et Stratégies de Prévention pour faire face au Stress et a
I’Anxiété en Europe », Bruxelles - MHE représentée par John Henderson, Pascale Van den
Heede et Kirsten Zenzinger

e 5 février: réunion avec Wallis Goelen, Directrice de I’'Unité Non-Discrimination, DG Emploi
et Affaires sociales, Commission européenne - MHE représentée par Josée Van Remoortel
et Pascale Van den Heede
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6-7 février : séminaire du Conseil de I'Europe sur la protection des droits fondamentaux
des personnes handicapées mentales, en coopération avec OMS/Euro, Copenhague - MHE
représentée par John Henderson

7-8 février : réunion de coordination des partenaires sur le projet de I'UE «Harcélement et
discrimination rencontrés par les personnes souffrant d’'un handicap psycho-social dans
les services de santé », Bruxelles - MHE représentée par Karl Andriessen, Josée Van
Remoortel et Pascale Van den Heede

17-23 février : Conseil d’Administration et Congrés mondial de la Fédération mondiale
pour la Santé mentale sur le théme « Partenariats dans la santé », Melbourne - MHE
représentée par Leo de Graaf

19 février : réunion préparatoire sur le projet Déinstitutionnalisation avec Inclusion
Europe et d'autres ONG européennes, Bruxelles — MHE représentée par Josée Van
Remoortel

21 février : réunion avec Nace Kovac, SENT, pour préparer la conférence 2004 de SME,
Bruxelles — MHE représentée par Pascale Van den Heede, Josée Van Remoortel et Mary
Van Dievel

24 février : réunion du Comité de Pilotage (Conseil d’Administration) de la Plate-forme
des ONG européennes du secteur social, Bruxelles - MHE représentée par Josée Van
Remoortel

26 février : réunion du Comité sur I'Elargissement de la Plate-forme des ONG
européennes du secteur social, Bruxelles — MHE représentée par Peter Kampman

28 février-2 mars : réunion du Conseil d’Administration du Forum européen des
Personnes handicapées, Thessalonique, Gréce - MHE représentée par Josée Van
Remoortel

3-4 mars : réunion préparatoire sur la conférence de Bilbao sur « La santé mentale en
Europe : Nouveaux Défis, Nouvelles Opportunités », Bruxelles — MHE représentée par
John Henderson

5 mars : réunion du Policy Coordination Group de I’Alliance européenne pour la santé
publique, Bruxelles - MHE représentée par Roxana Radulescu

10 mars : réunion avec FNAP-Psy dans le cadre du projet «Harcélement et discrimination
rencontrés par les personnes souffrant d’'un handicap psycho-social dans les services de
santé », Paris - MHE représentée par Karl Andriessen

19-20 mars : conférence organisée par la Commission européenne « Révision
intermédiaire de l'agenda pour la politique sociale » : réalisations et perspectives,
Bruxelles - MHE représentée par Pascale Van den Heede le 19 et par Roxana Radulescu le
20

20 mars : Journée d’information sur le nouveau Programme de santé publique, organisée
par la DG Sanco, Commission européenne, Luxembourg - MHE représentée par Pascale
Van den Heede

21-22 mars : Assemblée générale de la Plate-forme des ONG européennes du secteur
social, Bruxelles - MHE représentée par Josée Van Remoortel

27-29 mars : conférence de la Présidence de I'UE sur « les Maladies mentales et les
stigmates, faire face aux défis de l'inclusion sociale et de I'équité, Athénes - MHE
représentée par John Henderson

28 mars - 2 avril : réunion des partenaires sur le projet Grundtvig « Ecole des Parents »,
Bruxelles - MHE représentée par Roxana Radulescu

3-4 avril : réunion sur le projet de SME sur la Prévention du suicide au Ministére fédéral
belge de la Santé, Bruxelles - MHE représentée par John Henderson et Pascale Van den
Heede

11 avril : réunion avec Peter Paulus sur le projet « Partnership for Children », Bruxelles :
MHE représentée par Pascale Van den Heede

11-12 avril : réunion du Comité exécutif du Consortium sur le projet Dépression,
Bruxelles - MHE représentée par John Henderson, Pascale Van den Heede et Kirsten
Zenzinger

22 avril : inauguration des nouveaux bureaux du Forum européen des Personnes

handicapées, Bruxelles - MHE représentée par Mary Van Dievel
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25-26 avril : conférence de FEAFES (organisation espagnole représentant des familles de
malades mentaux), Ténérife — MHE représentée par Josée Van Remoortel

28-30 avril : 6éme réunion des homologues nationaux (national counterparts) sur le
Programme européen de santé mentale de I'OMS, Madrid, Espagne - MHE représentée
par Roxana Radulescu

5 mai : réunion avec Karl Kuhn et Nathalie Henke de BAUA, pour préparer un dossier de
demande de subvention pour réaliser un projet dans le cadre du Programme de santé
publique, Bruxelles — MHE représentée par John Henderson, Pascale Van den Heede et
Mary Van Dievel

7-8 mai : 2" Conférence du Conseil de I’'Europe des ministres responsables des politiques
d’intégration pour les personnes handicapées, Malaga, Espagne — MHE représentée par
Leo de Graaf

7 mai : réunion du Parlement européen sur le théme de l'exclusion sociale, Bruxelles —
MHE représentée par John Henderson

17-18 mai : Conseil d’Administration de SME, Bruxelles

20 mai : réunion avec Flaminia Bussacchini, Unit Handicap, DG Emploi et Affaires sociales,
Commission européenne, Bruxelles — MHE représentée par Pascale Van den Heede et
Mary Van Dievel

23-25 mai : Assemblée générale du Forum européen des Personnes handicapées,
Athénes, Gréce - MHE représentée par Mary Nettle

23-24 mai : réunion de co-ordination des partenaires sur le projet «Harcélement et
discrimination rencontrés par les personnes souffrant d’'un handicap psycho-social dans
les services de santé », Bruxelles — MHE représentée par Leo de Graaf, Karl Andriessen et
Roxana Radulescu

27 mai : réunion préparatoire sur le projet « Les personnes handicapées placées dans les
institutions », Bruxelles — MHE représentée par Josée Van Remoortel

30 mai : conférence internationale sur I’économie de la santé mentale et la politique dans
un contexte global, London School of Economics, Londres — MHE représentée par Roxana
Radulescu

3 juin : réunion du Comité sur I'Elargissement de la Plate-forme des ONG européennes du
secteur social, Bruxelles - MHE représentée par Peter Kampman

6-7 juin : réunion entre réseaux sur le projet « Economie de la santé mentale », Bruxelles
- MHE représentée par John Henderson, Roxana Radulescu et Pascale Van den Heede

12 juin : Assemblée générale de I’Alliance européenne pour la santé publique, Bruxelles -
MHE représentée par Pascale Van den Heede et Roxana Radulescu

13 juin : atelier sur le théme « traitement efficace des patients », organisé par des
groupes européens de patients en collaboration avec la Fédération européenne des
associations d’industries pharmaceutiques, Bruxelles - MHE représentée par Pascale Van
den Heede

13-14 juin : réunion sur le projet relatif au « Rapport sur la situation de la santé mentale
dans I'UE », Paris — MHE représentée par John Henderson

16 juin — réunion du Groupe de Pilotage (Conseil d’Administration) de la Plate-forme des
ONG européennes du secteur social, Bruxelles - MHE représentée par Josée Van
Remoortel

17 juin : réunion sur le suivi du projet «Harcélement et discrimination rencontrés par les
personnes souffrant d'un handicap psycho-social dans les services de santé » - MHE
représentée par Karl Andriessen et Josée Van Remoortel

17 juin : lancement du rapport du Mental Disability Advocacy Centre (MDAC) sur « les lits
en cage : traitements inhumains et dégradants dans 4 pays candidats », Parlement
européen, Bruxelles - MHE représentée par Pascale Van den Heede

17-18 juin : réunion de I'OMS sur la Task Force d’Evaluation de I'OMS - Bratislava,
Slovaquie — MHE représentée par John Henderson

18 juin — réunion du Groupe de travail sur la politique sociale de la Plate-forme des ONG
européennes du secteur social, Bruxelles — MHE représentée par Karl Andriessen

20 juin - réunion avec Cliéntenbond dans le cadre du projet «Harcélement et
discrimination rencontrés par les personnes souffrant d’'un handicap psycho-social dans
les services de santé », Utrecht, Pays-Bas — MHE représentée par Karl Andriessen

Santé Mentale Europe - Rapport annuel 2003 25



20-23 juin : réunion de la Task Force de I'OMS sur Assessment Assignment, Bratislava,
Slovaquie - MHE représentée par John Henderson

3-4 juillet : participation en tant qu’expert a la réunion relative au programme national
sur la prévention du suicide en Allemagne, Berlin, Allemagne - MHE représentée par John
Henderson

5 juillet : réunion du Groupe de Pilotage sur le projet « Prévention du suicide », Berlin,
Allemagne - MHE représentée par John Henderson, Karl Andriessen et Pascale Van den
Heede

8 juillet : conférence de presse sur le projet « Dépression », Parlement européen,
Bruxelles - MHE représentée par Pascale Van den Heede, Kirsten Zenzinger et Katherine
Weare

9-12 juillet : réunion sur le projet « Rapport sur la situation de la santé mentale dans
I'UE » et réunion avec la section « Epidémiologie en psychiatrie » de I’Association
mondiale de la Psychiatrie, Paris, France - MHE représentée par John Henderson

22-23 juillet : réunion a la Commission européenne sur le projet « Dépression »,
Luxembourg — MHE représentée par John Henderson

1-2 aolt : réunion sur la conférence de Bilbao, Bruxelles — MHE représentée par John
Henderson

11 ao(t : réunion avec Rodney Elgie, Gamian, sur une éventuelle collaboration entre SME
et Gamian, Bruxelles - MHE représentée par Pascale Van den Heede et Leo de Graaf

11 ao(t: réunion avec Luigi Leonori, SMES Europe, a propos d’une collaboration
éventuelle entre SME et SMES Europe, Bruxelles - MHE représentée par Leo de Graaf et
Pascale Van den Heede

11-13 aolt : réunion préparatoire sur le projet de I'UE sur la promotion de la santé
mentale dans |'Ouest des Balkans, Athenes, Gréce - MHE représentée par John
Henderson

20 ao(t : réunion sur le projet «Harcélement et discrimination rencontrés par les
personnes souffrant d’un handicap psycho-social dans les services de santé » avec
Chantal Van Audenhove, expert, Lucas Instituut, Bruxelles - MHE représentée par Josée
Van Remoortel, Pascale Van Audenhove et Karl Andriessen

4-6 septembre : 1ére réunion des partenaires pour le projet de I'UE « Intégrer des actions
de promotion en santé mentale », Barcelone, Espagne - MHE représentée par John
Henderson

6-7 septembre : réunion du Comité des personnes ayant un handicap de grande
dépendance et du Comité des Droits de I'Homme du Forum européen des Personnes
handicapées, Bruxelles — MHE représentée par Josée Van Remoortel

8-9 septembre : réunion du Comité régional pour I'Europe de I'OMS, Vienne, Autriche -
MHE représentée par Karl Dantendorfer

8 septembre : réunion relative aux projets sur la non-discrimination, organisée par la DG
Emploi et Affaires sociales, Commission européenne, Bruxelles - MHE représentée par
Kirsten Zenzinger

9 septembre : réunion sur le projet « Prévention du suicide », Stockholm, Suéde — MHE
représentée par Pascale Van den Heede et Roxana Radulescu

22 septembre : réunion du Comité sur I'Elargissement de la Plate-forme des ONG
européennes du secteur social, Bruxelles - MHE représentée par Peter Kampman

29-30 septembre : réunion du Comité de Pilotage de I'OMS pour préparer la conférence
ministérielle a Helsinki en janvier 2005, Helsinki, Finlande — MHE représentée par John
Henderson

29 septembre : atelier d’écrivains sur le théme trouble de [|'hyperactivité/déficit
d’attention Paris, France - MHE représentée par Leo de Graaf

2-8 octobre : conférence européenne sur « |'Economie sociale - Entreprises-Coopératives
européennes sociales : Quoi ? - Comment ? - Pourquoi ? », organisée par CEFEC,
Athénes, Gréce - MHE représentée par Bob Grove

2 octobre : réunion avec Clemens Hosman, Président de la Clifford Beers Foundation,
Nijmegen, Pays-Bas - MHE représentée par Leo de Graaf

3-4 octobre : réunion de coordination des partenaires sur le projet de I'UE « Harcélement
et discrimination rencontrés par les personnes souffrant d’un handicap psycho-social dans
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les services de santé », Bruxelles — MHE représentée par Josée Van Remoortel, Pascale
Van den Heede et Kirsten Zenzinger

9-11 octobre : conférence de I'UE « Santé mentale en Europe : nouveaux défis, nouvelles
opportunités », Bilbao, Espagne - MHE représentée par Karl Dantendorfer, Leo de Graaf ,
John Henderson, Roxana Radulescu et Pascale Van den Heede

12 octobre : réunion du groupe de rédaction sur la préparation du rapport de I'UE sur la
dépression, Bilbao, Espagne - MHE représentée par John Henderson

14-15 octobre : réunion du Comité de Gestion pour le projet « les Personnes handicapées
dans les institutions », Bruxelles - MHE représentée par Josée Van Remoortel

16-17 octobre : 2°™ Table ronde sur « la Pauvreté et I'Exclusion sociale », Turin, Italie -
MHE représentée par Luigi Leonori

20 octobre : réunion du Conseil d’Administration et Assemblée générale de SME, Paris,
France

21-22 octobre : 2°™ Forum des Citoyens sur la Santé Mentale, Paris, France - MHE
représentée par Josée Van Remoortel, Pascale Van den Heede, Leo de Graaf, Brian
Howard, Peter Kampman et Mary Van Dievel

25-26 octobre : Conseil d’Administration et du Comité des Finances du Forum européen
des Personnes handicapées, Geénes, Italie - MHE représentée par Josée Van Remoortel

29 octobre : réunion du Policy Coordination Group de I'Alliance européenne pour la santé
publique (EPHA), Bruxelles — MHE représentée par Pascale Van den Heede

6 novembre : réunion avec HOPE et le Comité permanent des infirmiére de I'UE (PCN) sur
le projet « Harcélement et discrimination rencontrés par les personnes souffrant d’un
handicap psycho-social dans les services de santé », Bruxelles - MHE représentée par
Kirsten Zenzinger

10-11 novembre : réunion du Parlement européen des Personnes handicapées, organisée
par la Commission européenne, Bruxelles — MHE représentée par Mary Nettle

18 novembre : réunion avec T.0. Vaaland, Norwegian Council for Mental Health, Bruxelles
- MHE représentée par Leo de Graaf et Pascale Van den Heede

18-19 novembre : réunion relative au programme allemand sur la prévention du suicide,
Berlin, Allemagne - MHE représentée par John Henderson

24-25 novembre : réunion du groupe de rédaction relative au rapport de I'UE sur la
dépression, Luxembourg - MHE représentée par John Henderson

25 novembre : réunion avec le Comité permanent des médecins européens sur le projet
« Harcélement et discrimination rencontrés par les personnes souffrant d’'un handicap
psycho-social dans les services de santé », Bruxelles - MHE représentée par Kirsten
Zenzinger

27 novembre : réunion avec les Conseils Nationaux du Handicap dans le cadre du projet
« Capacity Building » du Forum européen des Personnes handicapées, Bruxelles - MHE
représentée par Roxana Radulescu

27-28 novembre : 1lére réunion du Comité de Recherche pour le projet «Included in
Society », Bruxelles - MHE représentée par Peter Kampman et Mary Van Dievel

28 novembre : réunion du Comité de Gestion pour le projet « Included in Society »,
Bruxelles - MHE représentée par Josée Van Remoortel

2 décembre : visite a I'Institut wallon pour la Santé Mentale, Namur, Belgique - MHE
représentée par Pascale Van den Heede

5 décembre : réunion du Forum européen de la santé, Bruxelles - MHE représentée par
Carole Défossé

8 décembre : réunion sur le projet « Prévention du suicide », Bruxelles - MHE
représentée par John Henderson, Pascale Van den Heede et Roxana Radulescu

8 décembre : réunion du Comité de Pilotage de la Plate-forme des ONG européennes du
secteur social, Bruxelles - MHE représentée par Josée Van Remoortel

9 décembre : réunion du Comité sur I|'Elargissement de la Plate-forme des ONG
européennes du secteur social, Bruxelles - MHE représentée par Peter Kampman

9 décembre : réunion sur le projet « Included in Society », Bruxelles — MHE représentée
par Josée Van Remoortel, Pascale Van den Heede et Mary Van Dievel

9-10 décembre : visite du Département de Psychiatrie de I'Université de Liubeck - MHE
représentée par John Henderson
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e 11-13 décembre : réunion des Homologues nationaux (National Counterparts) de I'OMS
sur le programme européen de I'OMS sur la santé mentale, Copenhague, Danemark -
MHE représentée par John Henderson et Roxana Radulescu

e 13 décembre : 6°™ réunion du Comité de Pilotage de I'OMS sur la Conférence
ministérielle de Helsinki, janvier 2005, Copenhague, Danemark — MHE représentée par
John Henderson

e 13-14 décembre : réunion informelle du groupe de rédaction pour le rapport de I’'UE sur la
dépression, Copenhague, Danemark — MHE représentée par John Henderson
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6. Finances

6%

11%

10%

Revenus 2003

ORevenus de projets de I'UE
B Cotisations de membres
O Contribution de partenaires -

co-financement projets UE
O Autres revenus

0% 0o
2%

1%

50%

Dépenses 2003

47%

O Frais de fonctionnement
M Frais de personnel

O Frais financiers

O Taxes

W Revenus ou colits

exceptionnels
O Amortissement
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