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Pouvez-vous vous présenter ?

Je me suis formé entre la région parisienne et la Normandie. 

J’ai fait mes études de médecine à Paris puis mon internat et mon assistanat à 
Rouen auprès du Pr Priscille Gérardin. Après l’obtention de mon DES de psychiatrie 
et de mon DESC de pédopsychiatrie, je suis retourné en région parisienne pour 
rejoindre le service de psychiatrie de l’enfant et de l’adolescent du Pr David Cohen 
à La Pitié-Salpêtrière. 

Entre-temps, j’ai créé un cabinet libéral pluridisciplinaire spécialisé dans les 
troubles du neuro-développement puis je suis reparti en Normandie au CHU de 
Rouen avant d’arriver au NHN.

Entre votre activité à l’hôpital, votre activité libérale et votre 
activité de recherche à l’INSERM, quelles sont les fonctions pré-
sentes et passées que vous partageriez en priorité ?

J’ai toujours essayé de repartir mon activité entre la clinique et la recherche. J’ai 
été le premier interne de psychiatrie à obtenir un financement régional de re-
cherche dans le cadre des postes d’assistant spécialiste recherche.

Une première expérience en recherche riche d’enseignements. En parallèle de mon 
activité clinique, j’ai obtenu un doctorat en biologie (PhD) au sein du laboratoire 
Inserm dirigé par le Pr Thierry Frébourg. Mon activité de recherche a été centrée 
sur la problématique des conduites suicidaires à l’adolescence. J’ai abordé le sujet 
sous différents angles (clinique, neuropsychologique, épidémiologique, géné-
tique) dans une approche développementale et intégrative. Plus récemment, j’ai 
fait mon post-doctorat dans l’unité de recherche EA4047, dirigée par le Pr Mario 
Speranza à l’Université de Versailles-Saint-Quentin-en-Yvelines, dont une partie 
à Montréal au sein du centre de recherche international sur le suicide et l’eutha-
nasie à l’Université du Québec à Montréal (UQAM).

Le NHN a été retenu lors de l’appel à projet national pour l’ouver-
ture d’une unité d’hospitalisation pour mineurs.  Pouvez-vous 
nous donner quelques points sur l’avancement du projet ?

Il s’agit d’un projet départemental très » ancien qui va se concrétiser dans les se-
maines à venir. L’ouverture est prévue pour septembre 2021.

L’unité temps plein pour adolescents (UTPA) ne peut se concevoir que dans un 
réseau et dans une filière de soins. Nous commençons progressivement à struc-
turer ce réseau avec la mise en place d’une équipe de pédopsychiatrie de liaison 
au CHES et une structuration de l’équipe de liaison sur le NHN. En parallèle, nous 
construisons des conventions avec nos partenaires du médico-social (ITEPS, ASE) 
et nous renforçons notre équipe mobile. 

Notre nouvelle cadre de pôle (Bérénice Desbois) et notre future cadre de l’unité 
(Dado Kossoko) travaillent activement sur le projet de soins et la constitution de 
l’équipe paramédicale.

Après quelques semaines au sein de l’hôpital, avez-vous pu ren-
contrer vos équipes, visiter des services ? Quelles sont vos pre-
mières impressions ?

Je n’ai pas encore eu le temps de rencontrer l’ensemble des équipes. Pour le mo-
ment l’accueil est très chaleureux et il existe une grande attente de l’ensemble du 
personnel. J’ai été très heureux de l’enthousiasme et de la richesse des proposi-
tions et idées afin d’améliorer l’offre de soins à destination des enfants et adoles-
cents de notre département.

Quels sont votre projet managérial, vos objectifs et la  
dynamique que vous souhaiteriez mettre en place pour le pôle ?

Tout d’abord, je tiens à remercier notre directeur, M. Waterlot, pour sa confiance 
et son soutien dans le cadre de mes nouvelles fonctions de chef de pôle. Notre pôle 
est confronté à plusieurs difficultés. Premièrement, sur le plan géographique il est 
étendu sur l’ensemble du département avec un grand nombre de structures ce qui 
ne facilite pas la coordination. Deuxièmement, la situation des effectifs médiaux 
est préoccupante tout comme sur le territoire national. 

En 10 ans, le nombre de pédopsychiatres a été divisé par deux et la moyenne 
d’âge est de 63 ans pour les hommes et 61 ans pour les femmes. Enfin, la de-
mande de soins en pédopsychiatrie est en augmentation constante et fortement 
accentuée par la crise sanitaire. 

docteur Bojan Mirkovic est arrivé au nouvel HôPital de navarre au 1er janvier 2021.  
il a Pris ses fonctions en tant que cHef du Pôle déParteMental de PédoPsycHiatrie et resPonsaBle Médical de la 
future unité d’HosPitalisation Pour Mineurs. découvrez dans cette interview : son Parcours, son activité de 
recHercHe, sa dynaMique envisagée Pour le Pôle…

Nous nous sommes fixés plusieurs objectifs sur les 5 ans à venir qui seront pro-
chainement détaillés dans le projet de pôle. Le premier axe est la réorganisation 
du pôle en filière de soins selon l’âge (périnatalité-petite enfance, enfants et ado-
lescents), articulé autour de CMP pivots, c’est-à-dire des CMP pouvant offrir une 
prise en charge pluridisciplinaire de proximité. Le deuxième axe est de proposer de 
nouvelles filières qui n’ont pas été suffisamment développées voire inexistantes. 
Je pense en particulier aux troubles du comportement alimentaires et à la théra-
pie familiale. 

Enfin, nous devons améliorer notre offre de soins concernant les troubles du neu-
ro-développement (TDAH, autisme, trouble des apprentissages). Le troisième 
axe sera centré sur la filière d’hospitalisation temps plein (dont l’unité pour 
adolescents) en articulation avec les unités d’hospitalisation à temps partiel  
(CATTP et HDJ pour adolescents).

#PortraitsNHN  #MétierNHN


