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PREAMBULE

Enaxant ses principales orientations sur | a pdndece
200 2, dite de r ®n ov adodiale,rconsaere |4 femanneeree o mmMe | al jee et d end
accompagne, au travers d'un projet institutionnel formalisé.

Ainsi, dans son article 811 | a | o d®finit | a f iagaréntirie®drogssdesausagersen
d®f i ni ssant des objectemsntnetmade sei "We, qarml i ¢ ®d an

coopération et de fonctionnement de la structure

Le projet do6®tablissement doit donc d®finir dedes p
chagie professionnel en lui donnant sens et repéres.

Le projet d' ®t ablissement doit attest ejeunaadcudillietde e c |
leurs parents, et les exigences des politiques pllibliqpséitlie a tige un cadre de référence pour lI'ensemble des actel
de I'établissement.

Le projet do®tabl i ss e meAssbciatibo $Saint Vindemt de Paubpour Déficiedtetidmitifs o |
différents projets éducatif / pédagogiqageltitigue, dans la continuité du deojerédigé en 2010.

V®r i table feuille de route pour 5 ans, | e prrog edtd ud
démarche qualité active, qui lutpaeméfléchir ansavenirde définir des prioriséde fixer des objectifs partagés par les
professionnels, les jeunes et leur.famille

Ainsi, |l e projet do®t dbhi esgmgebadnestoi®nabluit $s$emenrt
objectifs définisin levier de fédération des professianmdlso ur de | 6 ac c o mp a gnaicaussiut
outil de communication tant inteamprés des équipes, des usagers et leur fandjlle 6Teanprés des décideurs
institutionnels et des partenaires.

Le projet do®tablissement doit °tre ®gal ementpaun
la d®finition dobéobjectifsord6aetc odnp@&wanleureetnitgn ddkee smop

LO6®t abl i ss e&“aendngdaug ®CHSDAr ®actuali sation de son ptr
réactualisatiannvite r evi si ter | e sens des mi s s ieepriscipesdoutledt@tng b
compte de | 6®volution de son of fetdee d & ®swveorl witd eosn "d ed
Cette r®actualisati on sideRsta ricahse® e 6Rugraupasrdet réflaxion copdditee

avec les professionnels etdagerset sur les préconisations issues de cette analyse.
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GLOSSAIRET DEFINITIONS

ANESM

ARS

CAPEJS

CASF

CDAPH

CESDA

CHRU

CHU

CVS

DA

DEES

DEME

DV

ESMS

FAFLR

Agence National e dé&INESSE v aHichier t Natonal eles [Etablisderments

gualité des Etablissements et services
Sociaux et Médicosociaux
www.anesm.sante.gouv.fr

Agence Régionale de Santé

Certificat d'Aptitude au Professorat de

IES

I'Enseignement des Jeunes Sourds GCSMS
Code de | 6Action Soci
Commi ssion des Droits
des Personnes Handéeep

IRTS

Sanitaires et Sociaux A chaque
établissement et a chaque entité juridique
est attribué un numéro FINESS a 9
caractéres dont les 2 premiers
correspondent au nwrdir département
d'implantation

Groupement de Coopération Sociale et
Médicesociale

et des Famil

| es
Il nstitut doéEducatic
de | 6Aut onomie
Institut Régional du Travail Social

Centre déEducati onLPCSp ®c ilLargages Fadé Commétér

Déficients Auditifs

LSF

Centre Hospitalier Régional Universitaire

MDPH

Centre Hospitalier Universitaire

Conseil de Vie Sociale PASS

Déficience Auditive ou Déficient Auditif

PIA

Langue des Signes Francaise

Maison Départementale des Personnes
Handicapées

Péle Académique pour la Scolarisation
des éléves Sourds

Projet I ndividuali s

Di pl * nieb EddOUECtaatte ur Sp®ci al i s®

PPS

Projet Personnalisé de Scolarisation

Di pl*tme dOoEtat de Moniteur Educateur

SESSAD

Déficience Visuelle ou Déficient Visuel

Etablissements et services Sociaux etTSL

Médicesociaux

UE

Fédération des Aveugles et amblyopes de
France, section Langudrlmassillon

Servi ce écildae cet tlei o
Soirs a Domicile

Troubles Spécifiques du Langage

Unit® dO6éEnseignemer

La dénominati@ESDAd ®s i gnen| 6r egrioupainn s tl idt®Unsbdidaae engetvice

SESSAD.

Lo ®t ab lestaosnmdérlEShou CESDA.

Le serviceest nommé service ou SESSAD.

Leterme ¢hérapeutique (exemple v ol et t h®r apeuliciopue rdae Il ®aand @mya
généralistes et QRHes infirmiers(IDB, des psychologues, des orthophonistes, des psyiemEnNaes
audioprothésistes
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INTRODUCTION

Le projet do®tablissement ne doit pas °tre dxistangsef |
mai s bien un document porteur cdneermngsal eurs partag®es
El aborer un projet do®tablissement nbest pas uniq
«exigence8 des f i nancmeoubrisl.i sGbre sltd ednbsaebnobride des act dreeens a

évidenctes compétences professionnelles @éplgyé e n r i dékelopperldes ariertatiomsnstragéyiques

Aussi,leCESBA f ait | e choi x dbplqoats différerdsrpofessiontetsjieuhes bcoueillist i
mas aussi les familles et des partenaires.

La réactualisationply oj et d s @teasst [dansnegeouessus ealynamigue une ®v al u pouri on
dégager les enjalxdemaixkc onf r ont er | e serviague®tleas®eqyiageo h s

rendu qui représente la prestation effective, et le service attendu qui est la réponse souhaitéepar le bénéficiaire

Accompagnée par un prestataire externe, la démarche a reposé sur

T Un@©@mité d@ilotage compos® de professionnels de | 6®t abl
de représentants des usagers et des fandilles, r e pr ®s ent ant s de |piviEdié;c at
ceComittut | e gar aartcipatiie etmigourelserdans la rhéthodplogie et le calendrier définis

T Un Comit® Technique, compos® de [ ib®gpumide définikee D
«contours des thématiques abordgemesles groupes de tradhib anal yser | es pretodu:
d 6 i mle trdval edactionnel en conséquence

T Un Comit® de Lecture compos® de | 6 &dpuwisaqualieau D i
livrabledocument finadigé par la coitantg.

9 Des groupes de travail chargés de réfléchir sur cingq thémaiithles accueilli et a accueillir, les principe
déintervention, l e travail institutionnel et I
travdi
Pour chaque thématiqes, groupesntrecueillies donnéegnalysdes enjeuxgepérdes pratiques actuelles,
réfléchaux évolutions possildeéproposéles ameéliorations et daigons
.Des jeunes, r epr ®s e n tngontcenstituémemiegoame eEflexioilsanimé pa®t a
un repr ®sentant de | 6 Associati on
.Desprofessionnels de | 6accompagn € mamd et {op @dres) adeqg i
personnels administratifs €pelesonneli&echniquesnt constitugesgroupes pluridisciplingiragimés par un

cadre et la consultante extdfhprofessionnels ont ainsi participé volontairement a ces instances de réflexic

al OUBAT, J.R. (1997) « Elaborer son projet d'établissement soesalcélméigdOD, p 86
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La r®daction du projet do®@nhadabqdliss«hemrtod LM Set animationy
du pr ojsentent dubd® semsib@ri 201)) sur | es r app s(R0lGet 20¥e®extarheyrmatsi o
2014), et sur les analyses et suggestions des groupes de travail.

Le projet idto®abhbb®seeamegntn 2015, a ®t ® soumis dé | ¢
la démarche et au Conseil de Vie Spaale,r °tre d®f i niti vement approuv®
gestionnair8aint Vincent de Paul pour Déficients, Aarditifs la séancendercredi 14 octobre 2015.

Ce projet do®t abl i sse®@220e rao p®@ts@ @mrei tpr@@sern tlaa | P®r |
proj ect ipourraittee cicgeansg u 6 i |

Toutefois, pour rester pertinent et support de pratiques profasgsiptéea)alsdoit éeegisité annuellement. En effet, les
orientations posées en prospective lors de sa rédaction en 2015 doivent étre kerakréesugiguideur déploiement,
pour étre réajustées le cas échéant, pour toujcoingé&tntest port euses doéune dynami
aux besoins des publics et aux exigences de | 0envi
Pour ce faire
. Des ficheactions proposent la déclinaison opérationnelle de ces orientatiorts,ipar la défind o b j ; eesfiched s
seront le supportld® ®v al uati on annuell e souhait ®e
. UnComité de Suivide composition plurielle (professionnels, cadres, usagers, pastemapese dans le cadre de la
démarche Qualipé&rmettra annuellement avant la période de préparation de la rentrée, de poser une évaluation f:
d 6 ér tes dédisis en conséquence

Une communi cati on annu aédviaen rappelér teuconterdi,uen préciser lkes évotlitiox

éventuelles, et en présenter le déploiement.

Les objectifsm® me s O6i |l s sont r evidseiétaRaif desvaluatidng irdemesret extenieoas e

Projet d®wEe620 IES dusCEspl /78
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PARTIE & LACONTEXTUALISATIDEINOS ACTIONS

11. Pr ®sentation de | 0®t abli ssement

Fondéeen 1850, 1 nst i tuti on des Sour ds»eddalceséste mitlkCdnpagniedes A
FilesdelaCha®dté j usqu 6pwi 4 9®8r | 6association .Saint Vincen
En 1956, la sectioAveugle» ferme par manque de moyens financiers.

Léinstituti on( Geenrtar eb adpdichisésp@ue®d ¢fiLiErBalAASigIsRO70.

En 2003, le premieridasitifié¢ dgyndromdeUSHERI déficience auditive accgqnpa® e d 6 u h e dwBlfitivec i e
au sein de | 6®tablissement c ocordpétencegmoliraccanpagnerccesjepbes
déficience visudllsi elle est associée a une déficience auditive, est a nouveau prise en charge dans le cadre de

avec doéautres structures.

En 2008a modification des agrérmantst a nt duSESSAPss temrcceui t | a structur e
déunpopraraffirmer | 0daa u tdodnedprae @il ayedlisbittne.tL@ESBA désigne
ai nsi l 6l nst®ttakili iosns e meomtp o (s I®resIES)etdUSESSAB Educati on Se

En2015,leCESPA pour mi ssion -®dacatoimp ad d® e miparteurss wod @froublése n
/handicapsassogiésde | dannonce dmoihsa)n diugsadpd ¢CESBZNMoagnest®BSSALD)

Le service accompagne également les enfants en sitdéfiicredeecgrave de la communicafiooubles Spécifiques

du Langage (TSL).

Le CESDAest reconnu pour son expertise dans le champ de la déficiesicectuiditageT St intervient comme appui
technique auprés de différents partenaires (établissements scolaires, entreprises, écoles de formatidalesllectivi
ée) .

Airsi, par ses interventions et son implication dans le paysageiai@dicone dans la société civile, le3giSmDAut

r ®s ol ument |l e droi't ) |l a di ff®rence, en sensi btil i

des¢unes vers | dautonomie et | 6dinsertion sociale.

Le CESDA est un établissehmétlicesociali Inst i t ut d 6 E d u ,caatorisédepuis 335N s deinierl |

renouvelleménarrétéréfectoralul6 avril 200Bermet un accueil de 90 pld@pdaces | 6i nt er nat- et
interngt pour | 6accuei |, rédidanriordaremedt,a iV f i @ H@ma& Easaudi ti fs
La finalit® de cet accompagne memfessiansetle desgeunksasuivisl i t er

b Le syndrome de USHERcrit pour la premiére fois en d8&&ie une surdité congénitale moyenne a profonde & une rétinite pigmentaire évc
sur 25 " 30 ans conduisant 7 un r ®tr ®ci stwlegeearetest dew %ads @nfapts sourds u e
profonds.
CEn 1990, cr®ation du SAFEP et du IPBEFI Sn D@08 r emd®eil foii eanteind n da
du SESSAD.
dSESSADSer vi ce d6Education Sp®ciali s®e et de Soins °~ Domicile,
€N° FINESS 340781095

Projet d®wEe620 IES dusCEspl /78



L 6 lade®@npagne également les parents des jeunesmartuéil®t a b linsislesgeastmmdu lien fAindmitien a
la parentalité, informagibformation a la communicagshtravaillée, individuadlgnou collectivement. Ce travail vise a

pr®venir do®ventuelles difficult®s relationnell es

1.2. Présentationde 6 a c ¢c o mpeatg nceemeln&i nt er venti on

|Le public accueilli

L 6 laécGeilledes jeunes, déficients auditigés de 3 a 20 ans, ayant un projet de scolarisation ou de form
professionnefgeucun j eune nbdest aidem20k5, sang une iascriptiomen courd adl & webid dans

établissemedtb e nsei gnement d) d®partement de | 6H®r aul t

Il existe différents degrés de surdité allant de la surdité |égére a la surdité profonde clagsénsmersikit BIAP

Type de surdité | Perte auditive

Légeéré DAL Entre 21 et 40 dB
Moyenné DAM Ente 41 et 70 dB
Séveré DAS Entre 71 et 90 dB

Profondé DAP Audessus de 91dB

La plupart des jeunes accompagnés aulséintd& 5t at t ei nt s (8060 %ndesbLbbdodfif@®cpr i

DA CESDA

Evolution| 2011/2012| 2013/2014
DAL - 0% 0%
DAM b 16% 19%
DAS C 20% 21%
DAP E 64% 60%

La déficience audipesit avoir des conséquences
V L 6 a tdesomnctiohsesensorielles affamtaines étapesdispositif cognitifetinduid e s di f fi cul t
(trouble de lalectureld@®cr i ture, de | a m®moire, trouble de
V Certains troubles du comportement peuvent étre intégréstaardelesaissocies altération qualitative des
interactions sociales, de la communication, caractére restreint voire stéréptypEnueisexempledes
troubles envahissants du développeraEht du trouble oppositionnel, desou b | e s D®f i ci 1
Hyperactivité (THA.

La déficience auditive peut étre également accompagnée de troutllés @3saciégtne.gi e di f f ®

fLéadmi ssion au sein de | 6®tablissement se f ai tqui sikge auds@rc des i o
Maisonslépartementales des Personnes Handicapées (MDPH)

9Agrément200& at ®gor i e du p ¥*b31T Défiakrces additivesSaved troulkE Hdvéiés.
hBIAP. Bureau I nternational do&éAudi ophonol ogi e
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Par ailleurs, des situatiorsadeicap associda déficience audipeeivent concerner
V Unplurhandicapassociation de deux déficiences physiques ou sensorielles sans atteinte intellectuelle in
pour exemple syndromae USHERSt un pluhiandicap, classé comme handicap rare en raison de son occurt
(1 pour 2800y,
V Unsurhandicapla déficience auditive associée a des troubles graves de la personnalité
V Unpolyhandicaphandicap grave a expressions multiples assgoiastune déficience motrice et une déficienc
intellewelle grave ou profonde,entait une restriction externe de |

En 2015, 40% des | eu nuebkandicapowuneé patholegecigadarsurditd. | ES pr ®s €
L6®tude condui tdee pladri nlsetsi tpuangtemévidioagpeverassandeeda ba praporson de
jeunes présentant un handicame phologie associés sein du CESBAES et SESSADEn 2014, 20%es jeunes
accompagnés étaient concernés (24 enfants; & 2295, plus de 39% le sont (51 enfants sur 130).

Les enfantgorteursle handicap(s) associé@ijtmieux identifieées dernieres années, conduisant les professionnels
toujours plus adapter et individllaliser c c o mf.aag ppemdrets si onnal i sati on des @
de situations singubé&@nt reconnues par les acteurs sanitairest(@GEdi¢@sociaux (établissements et services).

Loexperti¥estduaiCESSIDAmMi se en T uvre aupr &siddsesituatibone n s

compl exes sont pr,R&sgaitiEes jeunasine wésente audua hahdichpEssocié.

leCESDRa ®t ® 'd6l®iion iuttii mtnisvenot abl es pour | 6accompaghne

V Une démarche innovante dés f20btisda mise en place de partenariats internes et externes (établissem
services, professionnels, associatipns, penincampte pour chaque enfant, de sa surdité esdesalidgs)
associfs) ; eette démarche expérimentale a été validéegadiola titre expérimergah 2 0 1plateforthéd u n
pluridimensionnell plateau techniqueédié associée des partenaires des secteurs sanitaire et médicosoci
Ce dispositif innovant est officiellement recon
et son financement.

Dars certaines situations, une oriertatiggié mentaipeut étre proposée vers un établissement ou uruservice |
a méme de répondre aux besoins et aux problématiques identifiées comme prioritaires.

V La mise en plaea 2013dugroupement de Coopération Sociale et MédicdRbiSaie(Réseau USHERd
Est)apourvocatibna conti nui t ® de tbubaa orydeiquedgspersomesieintes gud ¢ i
syndromee USHERI a n s -réigioni BaMéditerrané€e groupement est compulesdifférentacteurs Le
CESDA, l e CHU de MoARAKAM Ninleg r | 6 & & s ¢LiRaMoiatgeltico Al RA | ENDE
ProvidenceSaint Laurent en Royans, |eSERRADPEPG66 Perpignara FARER (anciennement UAWHiion

des Aveugles et Handicapés de Ia Moaejpellier

i Etude des cangristiques de la population des jeunes déficients auditif$*AESEEBBSSAD), conduite en février 2015.
I Groupement RUSHpprobation de la convention constitutive du Groupement, signée le 8/11/2013, par déoiinchf Zo&fep@arégion
LanguedeRoussillon
k ARAMAY Association pour la réinsertion des aveugles et malvoyants
'ARIEDAAssoci ati on R®gionale pour | 'Ilnt®gration et | d6£ducation o
mSEA Service do&EVucSdariwinc AudddBEdweeati on Visuell e

Projet d®wEee2b IES dusCespsdl/78



Dans ce cadre, le CESDIES etSESSADpeut étre sollicikémme partenaire pour un accompagnement
«plurieb du jeune

V La créatioenjanvier 201% 6 equiperelais interrégionale Handicaps Ralemnguedodroussillondans le
cadre de | a mise eHanditapsvRargsed mes ch@matmatit amal i o
des situations spécifiques

V Unedemanddransmise & & ALR&h juillet 201Bn partenariat avec l&#EAR et | 61 nst i t ut
renforcecet accompagnement par la créatiorpldees dédiées aux situations déandicaps rares a
compter de septembre 2016.

Les handicapsraveso nt d ®f i n i -494 guaCASFI % LE HANDICAP RARE - '
T Le taux de prévalence ne doit pas étre supérieur i LA COMBINAISON DE TROIS TYPES DE RARETE
pour 10 000 habitants.

RARETE DES PUBLICS
f Sa prise en charge®cessite | a 1 (28 SUrI0 000
. . . . 3000 enfants et adultes suivis par
protocoles particuliers qui ne sont pas la simple adc les Centres de ressources handicaps rares.
techniques et moyens employés pour compenser +
des déficiences considérées. RARETE DES COMBINAISONS
_ ~ DE DEFICIENCES
T Sont atteintes débun han onne
des déficiencesrelevt de | 6une de . o 2s
- Ldbassociation déune d ®1 RARETE ET COMPLEXITE e e
déficience visuelle grave ; DES TECHNICITES
- Lébassociation doéune d®f i ¢ci ciive viouci i e yi ave et

plusieurs autres déficiences ;
- Ldassociation doévuen e td ®RIféiucniee nocue pd wdsiiteiuwres garua r es d®
- Une dysphasie grave associée ou non a une autre déficience ;

- Lébassociation dbébune ou plusieurs d®ficiences (grave

Le CESDA pour vocation doéinteriemi er rsrautr p er nletp @@dse Ima
a ut ena3/2018,ba% desjenmes d@n interfat vidanent de

(@}

originaires de départemi@nitophes, o i r e d
régiorPACA
L6internat ne doit pgEaraghipgikee mMaius RBiuemand n qod ixjelns ad d &

de | 6H®rault voire de Montpellier.
Territoires Evolution| 2011/2012] 2013/2014

Hérault C 63% 64%

LR autres départements E 7% 4%

PACA b 24% 28%

Vallée du Rhéne E 2% 1%

Autres régions E 4% 2%

nSchéma descriptif du handicap&ceh ®ma nati onal dbéorganisation s€@03 ale et m®di
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L 6 ©g e enB@lfles jeunes accueplia r est dellEaBis&lye moyen des jeunesugelisen internast de 16 ans
6 a c c o mp a g radolescents, adokescents, @oines adultes conduies professionnaladapter leurs pratiques,

pour accomgaer des problématidguestrecelles liées a la déficience auditive et/ou autres hiahdicaps sipgulierl i c

Un accompagnement pluyiatlapté aux besoins de chac

La finalit® de | 6accompagnement propos® au jeune,

professionnelle, a la mesure de ses capaeses gtotentiels.

Cetaccompagnementdé i | a | ongt e mp s scolaritgcsoi ndc®err@®n ep rai unj coi uprad dehmuei n t!
viel cette approcheglobale est dbéaut ant pl us pr®gnante pour | e
associés.

Pour ce faire, | e pr o] artsatiahé unlpdroeursfda formatienseh miltew aadinaire téek

possiblela démarche nécessite le croisementalse« champs», dont aucun sar@étet pr ®d «
- Le champédagogiqué formatif
- Le champ éducatif

- Le champhérapeutique.

Cet accompagnement est uowil » pour le jeune et sa famille, et non une finaditési, il est un appui dans le

parcours de | 06enf auaneduréeuen fodnction desubrseins etidesattemtdst dan s

I e st inclupeaans eethabpagnémenh appui a la sortie du dispositif. Soutenir et accompagner le jeune
famille dans le clg@ment est essentiel, poéparer une autre orientation (accueil dans un autre service ou établiss
ou vie en toute autonomie sans origpaaticuiére au sein du secteur médicosocial).

Une démarche transversale est privilégiée pour repérer les besoins et projets concernant la santé et le soin, les

l es |l oisirs, |l e sport et | mentpourléspluségés.l a f or mati on,

Le volet p®dagogique de | 6accompagnement

Le CESDA propose un accompagnement a la scokmgéignement général et enseignement professionnel, par la

d®f inition ddun projet scolaire au plus pr s des &

Plusieurs odlalités de scolarisationt proposées

V La scolarisation colleaive Uni t ® d o6 En suenieg rcd mesrste (dWEe)nf ant s s o

| 6 Educat i on un\easeignenmeat peespnnaisé rpmeuts pr o c h el fableeffactifié h me
classespécialisédispensé par des enseignants titulaires durCABREXRISSI en relations et échanges avec le
®l ves entendants dans | e ,deprdjetecondrmenst elrips td ovda it Ve
Cette scolarisation collective peut étre partiellé e nf ant , scol ari s® en UE,
entendants danse ou plusieurs dikegs, tne aide a la communication peut étre apportée en fonction des be
repérés.

0Structure par ©ge :@08sagép dunpirsse 18 ans, 7¥4 agék énse 1P et 19 ahsH1PoBdes de plus de 19 ans.
PCertificat doAptitude au Professorat de | 6Enseignement des J

Projet d®wmee2b IES dusCeEsmsdd78



V La solarisation en inclusion collectivee n gr oupe doé®l ves sourds est
®l ves ne sont pas porteurs de ce handicap, au
Unprofesseur spécialisé titulaire du CARE@So mpagne ces jeunes sur tous
de la langue notammdmprofesseur spécialisé se trouve en classe #eedenérds eneaseignaent

V La scolarité en inclusion individuelle 6 ® ve sourd est scol aris® in
Nati onale avec des ® ves entendants. || l ui es
un enseignememtecialisé (inclusion individuelle partielle) ou un accompagnement pédagogique spécialisé

un ou des professionnels du CESDA (inclusion individuelle totale).

CESDA Evolution 2011/2012| 2013/2014

Inclusion individuell b % 11%

Inclusionollective b 270 28%

Inclusion en UE E 640 61%

Les modal it ®s dsonefresdars soRPmjat Parsonmalisk e Scola@sEtemlien avec la décision
déorientation de | a CDAPH. Son inscription dane u

réactualisation du PPS, ou avant si nécessaire.

Le dispositif doac c uteréajustédae soursRde réungoss erdre ke CEHSDA e ks dire®tior
établissements scolaires (directeurs, primtigaoxiseurs. Cboest alors I 6occasion
permettant aux éléves sourds et entendants de se rencaoatraillet dagemble.

La physionomie doéaccuei l et |l es conditions de sco
| 6autre en fonction de3 oardsmidses iloan sp ®erfifoedcetrilueRieasinnpi asrs
Léarchitecture de | a rentr®e se d®gage au courle du
surle calendrier scolaire). Ainsi, les heures atitibugtablissements scolaiaes le cadre de Dotatlobale Horaire

permet de r®pondre aux di f:f @ruegnmeenst avtai roina tdiuo nnso nubér uer

classes sp®ciali s®es, d®vel oppement de | 6inclusi on

Dans le cadre de cet accompagnement a la esiaint@ortant de permettre au jeune de préparer son avenir professi

et ainsi déexplorer et d®couvrir diff®rentsr.sect el
A cette firunprofessionndlu s er vi ce For mati on et I nsertion Profe
®l ves un accompagnement i ndi vi diuea Irelaio®avéc le$ Ga®@htadd o r

compEment de celui conduitepar | ¢ o n s e i | -psgchotogudEDBsyiesecollégastet lyées.
Des p®riodes de stage dbébobservation en entreprnse

Nationale.

La Classe deécouverte des Métiers est proposée aux jeunes sourds a partetdertriteinae alternance entre des
temps de classe et des p®riodes doéoexp®ri mentatt on

une scolaritétendye pr of essionnel, en | yc®e dbdbenseighement g

dLe PPS rel ve dealtaomedNponoahilli p@Qrdé¢el bDEdiis de | 6enseignant


http://www.cesda34.org/le-professeur-capejs/
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L 6 lprBpBsainsun accompagnemanh parcours de formation professionnellee c her che dbéentr e

en alternance, inscripon dans un | yc®e dobdenseignement prof es:
supérieur.
Suivant | e mode de scolarisation du jeune (i nliséevi c

peuvent étre dééles en lien avec les besoins répénggignement ouartseignement par des professeurs spécialisé
d e Jac&companemedtdagogique pour approfondir les apprentissages,

Au sein de ,| 0 ®@taxlwloimpsaegme mtel ndta f3fdatoaslespc ofl g s it ®n kst s ¢d
Cutre les professsispécialisés (titulaires da EA S ) , | 6 ® dudatpues spRaalisésaet niowiteurs @dycateur:
assureun suivi socémucatif, une aide aux devoirs et un accompagnemelesfariiahnels médicaux et paramédicaux
(orthophonistes, ORL, psychologues, psychombtjiciepsar t i ci pent ®gal ement au b
ou professionnelle, par des actions thérapeutiques et rééducatives adaptées.

Le volet socigducatifdé d acc ompagnement
«L6autonomie est un processus dynamiqgue progressif f
suppose | bacquisition doéun | angage dep eontraiatéstaa traversu@ e

| 6exp®ri mentation. EIlIle prend en compte | e d®velopg

Léaccompagnement ® tbhhale des sitdatioasullpgmailsseunaupostecoceciorstiuction dgprojet
avec le jeune et ses parents pour atteindre un objectif comraua u poor permeitre au jegne sourd de devenir ur

jeune qui se prend en chsirge

LOIlpE®S pose un accompagnement 7 | Gdawiq socisddie travai est ansi axg r
sur:
V La construction de repéres au qu@tjthene de vt gestes du quotidigmles de vieygiéne, nutrition, respect
des autres etspect de stiansports ).
lepremiewbj ecti f est de permettre aux jeunes | dassi
indispensables a leur équilibre et développement personnels.
Le second objectifest,danscettequd i ennet ®, d o ac c o mgdeaigtenemtionk élucatiees r
dans | 6aide aux devoirs, | e suiuvi de |l a scol ar
possibles.
V La constructiah 6 udengité de personne souraeceptation du handicalatioriavoriséavec ses pajrshoix
de mode de commumcatactivités t socialisati on, commund cati on e
Le travail de poc®matiprs Rlidlcaitniver mati de sur | a

Cbest ®dJalveomeérmterdd es espaces dbéexp®ri mentation

" Projet du gdle» éducatif du CESBA
Projet d®wEe62b IES dusCEsm®dy78



également de rassurer les parents par rapport a ceslespaagsonsisenfin® | 6 accompagner

dans sa relation ° | 6autre et aux autres (grouj
V La construction de repéres de vie en sbdigt@ivie ensembld acc s faci lit® 7 | 6i

dispositifs de droit commurévetion des conduites a risqueparation a une sortie a venir du digpositif,

Ce travail doit permettre un positionnement du

(notamment poulawie apres le CESDA

Les axede travail éducatif sont adaptés
- En fonction des ages
- Selon les besoins repérés, les problématiques ou la demande ded jéunea t er venti on ®¢
activit®s diverses (doéint®graveeh saacisalia, deud
partenariat avec des structures et associations externes.
- En fonction des mandeaninternakosn irdeénatlcébengenment colleatif gu bébargemett

«autonome en appartement ouF®yede Jeunes travaillgurs

L6h®bergement est ainsi un outil sdu travail ®ducat
Léorientation en internat est d®ci d®e soit enner ai
indiation éducative en relation avec la situatiospsiabhalu jeune.

Une sp®cificit® de | 6Education Physiqgue Adapt ®e
Léaccessibilit® des jeunes ~ des acCESHAdépw dahsle dadre s
departenariats sur | e territoire, avec un accompag
ouvert a tous.

Léaccompagnement pr ogueen® [ éremedttdlisadrapftdliedurdicdivibd rericontves t ®
sportivesintgguar t i er s, d®couverte et pratiques de dobacti
jeunes de |l a M®tropole de Montpellier en uwl@cotursle r t
ou g®ographique, &)

IO Associ atuGCEBDAGPooelt o ppe ®gal e mededjewnas manplesalybs te ladvile et lesk
activités UNSS des colleges et lycées (tennis, foot, bewiling, pirg) .

Levolet h®r apeuti gque de | 6accompagnement

Le CESDA propose un accompagnement spécifique, dont la finalité est de veiller a la santé des jeunesn les aid
comportement autonome et responsable.

«Ldassurance et | a c ortes pemsonries hAndidapées, ne ¢omdsion sirte e nan deuleega
de pouvoir mener " bien | eur projet de vi e, c omme
gue ceugi soient liés ou non au handicap, et I&diffipdirenniser certaines interventions retentissent, en effet, sur la ¢

devieethypothét ent | d6acc »s ° une vie sociale

sLes actions mises en Tuvr e ontCongiierivie enecollectivite nes pesamnabsatiochade c ua i Ir ¢
I 6 accomp-AYESH MNevernbre 2009
tRecommandation des bonnes pratiquesa«<c c o mpagnement ° | a »sANBSM®@uilldt®013 a per sonne ha
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Chaque professionnel du CESDA veille a la bonne santétet alu lpgeme, et maintient une vigilance tout pasiiculier
avis des enfants et des jeunes particulierement vulnérables (jeune age, handicap associé, féayilité particuliére
Ainsi, la prise en charge du jeune poursuit principalement trois objectifs
V Prendre en charge | e ajeenotanemert & uisite npédidale annuelle, lawéalesatior
bilans et suivis d s que n®cessaire (psycholog
médicale et paramédicale aux réunions de suivi du projet ithdivapdig@ement
V Accompagner l e d®vel oppement du | angage or al
orthophoniques et/ ou psychomotrices, pt du cont
V Amener le jeune a étre acteur de sa propre santé, efiaugtaroment au moment de sa sortie future du CESD
Une d®marche doé®ducation ° |l a sant® est ai nsi
collaboration avec les Fasihformations et sensibilisations thématimpmyreeavec des professisnaetions

de prévention.

Au sein de | 6®qui pe,n ltersa voaitlacosppb&oemésitgeuse rdbal i sent

V Pouledéveloppement de la communicat&itre eplacaunec o mmuni cati on gl obal e,
et | a prise de parole © tour de rtle, favor; seil

V Pour un soutied'@quisition, au développement et la tisddiudangageral: la connaissance du vocabulaire,
l a compr ®hension et | a struct (a«otme dulanghgegpoupaht étees
altérée ad'enfank s'entend ma), le développement des capacités mnésiques

V Pour un appui lors'dpprentissage de I'é@eripour la rééducation de ce langpgeentissage et perfectionnement
de | a | ecture, as shedeglaramaieedt n ddes agegl és eddo@emtt h @ (

V  Pour un accompagnement a un langage-@abstituant un socle a de nombreux apprentisdasgjesction, la
métaphoe, | es phrases complexes, ¢

V Pour un travaiiln dde®dfuazaitliiotneraulda td ®ecguwdrte du
| 6identi fication des brui test edte sder &ca tpsaér ol e, [

V Pour une optimisation des appareillages (prothéses auditives, implantrcacht&apajjnement ciblé et une
collaboration étroite avec l'audioprothésiste, a la recherche des réglages les plus profitables pour favoris
de I'enfant@et appareillage

V Auprésdesparents | 6i nt ervention a@iedédorltbhaphomt att ieomp ed

de communication et © son apprentissage, 7~ |l a ¢
coll aboration active et r®guli rdejemmerec | a fami.l
Léaccompagnement a comme pr ®al able | e bilan orthoj
tests normalisés, il permet de décrire les diffiauliés aus si |l es points d'jepeui

rééducation individualisé.

A l'issue des séanoésliséeapres le biladesbilas de renouvellemsont régulierement effectigsermeentde noter

les progres effectués, et éventuellement les domaines dans lesquels la powlseitiatiusiavér® nécessaire. Ces
temps de réévaluation sont fondamentaux, a la fois pour I'enfant et sa famille (qui peuvent juger des avan

I'orthophoniste (qui peut réorienter plus finement son travail auprés de I'enfant).

Projet d®wmee2b IES dusCeEsmsd78


http://www.surdi.info/index.php/accueil/communiquer/langage

Les besoins desfants sourds en matiBoethophonie sont conséquianssids cing orthophonistes salariées du €ESDA
sont relay®es par un r ®seau idéakeh conventospargausaucta@etameso r t
séances detéducation de la parole et du langage (oralpetuédet) enfants sourds sont également réalisées par ¢

professeurs spécialisés CAPEJS.

Les psychologues ont également un réle et des missions importants

La complexification des tableaux cliniqgues deégb5)] eu
%en2015)entrainkrd s di fficult®s majeures sur | es t ewychique.ns
Pour soutenir l e public accueilli et sbajuster

accompagnement global.

Le CESDA34 propose ainsi des soins psychologiques sous ddirngdsnetsindirectes.

V Le soinpsychologique direct
SO6ent esoimdrgga,r Ica di mension de | daccompagnement vers

Dans | a d®maecheedibandmi ddaomi ssi on,; participatio

Lor s do ®v alilanpsychotogicgies,rp&chaniéiriquesgensuropsychplogiques

Dans | e cadre de | 6 ac c:acgnpagnemantaesiéléevpsey souffl@aice pgyichplagiu
individuel, groupes de parole, ateliers de remédiation cognitive, grquegs thémati
. Lors dedla ¢ ¢ 0 mp a g n e mauidancedparentale, andédiatioh, eerstretiens individuels, groupes de parole
rencontres thématiques

Par | a participation aux dvisife m@&icaerati®eESSy p®jetnndiaduaisé,a
syntheses
. Au cours de psychothérapies individuelles, entretiens de soutien ou groupes thérapeutiques.

V Le soin psychologique indirect
S 6 e nt esvids imgieects lacdimension institutionnellepdendre soin des patients au travers du maintien de |s
cohérence du cadre. Les psychologues cliniciennes ont pour mission de soutenir les équipes en ce domaine e
repéres fiables et des identifications diversifiées
. Grace a la participation aux nsufmstitutionnelles et de service), aux réunions de coordination des équipes, au m:
|l a vigilance sur certaines situations avec | 0®qui p
. Par un travail de partenariat avec les membres du service médical, paramédicalédeddsdatifieres,

orthophonistes, éducateurs spécialisés, chefs de service.

Le travail autour du | ien est | a pilesrpsye&ologuegdiniciernnes e

assurerainsia liaison avec les partenaires extéua@éseau de soins

. Investigations et recherche continue sur les spécificités du public accueilli et les ajustements nécessaires
Echanges avec | es professionnels ext®rieurs au

proéssionnels de la Psyob® dans le but de créengttenir un réseau
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. Participation a la dynamique du réseau institirifonmeltion aux professionnels non experts de la surdité, accue

étudiants de troisieme cycle, participation atior®ehcollogues.

Le service de suite

Le CESDA propose un accompagnement a la sortie du dispositif.

Léaccompagnement propos® par | e CESDA concerne | ec
bienadlel © de cette | i mitlap dwrogwi,t ee nd p®@t®updaer acha n feltued § eel

insertion siale et professionnelle.

Dans ce cadre, usetvice de sukegoropose de

V Pr®parer |l edainsundésensel §danstiaevi@ acten prpr@nt appuil sur lenruprojet
individualisé et leyrgjet de vie

V Accompagner cesijes dans leur insertion sociale et professionnelle et collaborer avec les organismes
déinsertion

V Aider le jeune et sa famille & établir des liens avec les structures de droit commuii onespitBglisirsée
pour | 6accdammairchememtdmdensd stratives dans | e ca
soins,..

V  Proposer un suivi, au minimum pendant 3 ans apres la sortie.du dispositif

Léobjectif estdupuwedarmsuroréseas sttiaplr ®if esci ommniedn per met t e

saviglejeungf 0 adul te et de citoyen.

Le projet individuali s® déaccompagnement
Lad rection, et par d®I ®gation | a direction audjpumésnt
accueillis au sein de | 6®t abli ssement, et pl us |

d 6 a c c 0o mpde teur dépleiemeent, leur évaluation et leur réajustement.

L 6 a ¢ ¢ o mpestansicomateuit dans le cadréthjetridividualise 6 Ac ¢ o mp a gdhee medd n f( &Pl tA.)
aujourdoéhui ®|l abor ® par dIoaf@renpdu projidsitspermeitne del coiser Ias@lénsentd

recueillis auprds jeune, de ses parents et des professionels f i xer des objectifs ¢

avec le projetdeviedujeunet doéorienter | e telsavail de | 6ensembl
Sel on I a Recommandati on des b ouatreerscipggivant fondeungse enplace f e
déun projet individuali s® dbéaccompagnement

UEn conformité avec le décret-i98@u 27 octobre 198fre Il Article:&L 6 ®t abl i ssement ou |l e service
sociale et professionnelle de | dadol escent “essewices alministratifs et Adtiaur
compétentsauxquels ne se substitue pas, il apporte son conc cdonsociae x d ¢

vRecommandation des bonnes pratiques professitesediiéantes de la personne et le projet persenABIE8M, décembre 2008
Projet d®wEe62b IES dusCEsmsdd78



V «Une démarche dynamiquegeacaom st r uct i on i ssuerméunrai adadapt .
aux situations et aux attentes
Il est ainsi essentiel de redammeplace centrale au jeune et a ses parents, pour-uopstaiction du projet
et des objectifs de | 0ac cévalyatmggage deesontadaptationipartinedig a
| 6®vol ution des besoins du jeune.

V «Larecherche de la participation la gwuffgtine (et de sa famiég)une information préalable et adaptée, I
recherche de formes de communication diversifitcea d apt ®es aux capacit ®s
personnes, et au niveau de maturité des mineurs, et un questionnement régulier de la personne fa
expression et son autonomie. Cette participation est un droit, et won un devoir
lLaconstructionpdétung®eoduonajesnaceoit °tre mise ¢
de projgtper mettant | es ®changes entre professionnel
| 6i dendei tircatires doé®valuation, puis de r®union.
l e PIA, sur | a base de propositions et pr®coni
Par aill eur s, une r @femieéx iPolnA,a u't dudra rdrei vl ®e® | daub g ree
étre engagée, pour faire de cet outil un levier de désotivertiec t ur ant | e recuei l
valorisation des compétences, dont celles des parents et du jeune.

D sntlro6®Re doébun jeune au dOESDA’t rlea |peh atseempdsd odbes elr
connaissance et de la prise de repéres mutuels pour créer un espace de travail avec un enfant et se:
construction du Ph8uit une emonsruction et une-€oriture entre le référent (persamssaurce), le jeune et

sa famill e, prenant appui sur | es w®l ®ments r ep-

V  «Unedynamique souple et adaptée au rythme de la pergmsaat lquestion de la temporalité du Pl et de son
rythme dé®valuati on, dbéadaptati on
Il est ainsi important de réfléchir a une temporalité adaptée du PIA, dans le respect de la temporalité du je
projet de vi e, et domnptpms®es Hdangsrlaeabbdi e®de
obtenus. Le PIA doit ainsi °tre un outil dbéavan
et ses parents.

Cette r®fl exion est ndricton dugnojéet depvie dusjeune ret@lig som RIA irduitcins
travail autour de la rencomtrieais projets, de temportidéd o b paefaistdifféreatselui du jeune pouwr lui
méme, celui des parents pour leur enfant et celui des professiodre | 6 | ES autour du

V «<L6ensemble des profelssionespbessabltecenckenf@er s
démarche, et chaque professionnel en contact avec la personne doit pouvoir avancer ses propesitions et
Deux niveaux de coordination du PI A doivent °t
. Par le référent du PIA, eardtié et la pladeivent étre clarifést s ein de | 6®qui pe pl
parents, comme interlocuteur privilégié dansvecterds médiation entre les différemtiewrs du PHlet de
décloisonnement, facilitateur et daranivilu projet
Cette définition du référent doit également proposer une réflexionoatiteuddd?l& phased 6 a d mi s s i

jeune, réuniondey nt h se, outils doé®valuation, document (

WProjet du gble» éducatif du CESBHR012
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. Par le référeninstitutionnel- chef de service, qui assure la centralisation des informations| est garan
collaboration avec le réfédenta formalisation du PIA et de son déplpiementintd désaobjéctfs fixés en

réunion de projet.

[L 8 ® qpluiippotessionnelle

Un «plateau technique :L 6 ensembl e du pessommuelsedyi CESOA |

jeunes

LO®qui p e (lHSuet SEESABIA composému 31/12/201de85salariés 71,94E T P . Le taux d
hiérarchique est@€% 7 per sonnes au sein de | d6®quipe de direc
Les compétences multiples des professionnels dteCES8D#aillageé , per met t e n tertisertantipauu t

| 6anal ys el didgaostic setiévaluation deslregaine, pour | a construction et
clair et coh®rent, pouvant °tre compl ® ® par | 6int

Le maillage des compétencgp asse n®cessairement par des temps de
| 6accompagnement propos® aux jeunes. En ce sens, d
cohérence.

De la méme maniéeetrhvail avec les partenaires est constant (rencontres, réunions, informations, etc.). Il in
cons®quent de | 6int®grer dans | e Projet |l ndi vi dua

institutionnelle.

Chaqugrofessionnel, dés son arrivée au €ESHAccueilli et intégré dans une gturiparofessionngjlrante de la
gualit® de | daccompagn e mavce du pgrcousrdesvieuerine letadans la taaasaersalité
socialemédicosociale, sanitaire et scolaire« Aitivient (...) de garantir que tous les intervenants vont travailler dar
logique et une culture de parcours.-€'estae d 6une fa-on qui optimise, thon

| 6effet global de | 6ensemble des intertrventions, da

Léorganigramme de Alnmexe3tructure est propos® en

xRapport £éro sans solutionJuillet 2014, page 24
Projet d®wEe626 IES dusCEdBl 2178



LO®qui pe ,amnposéeid
la directrice, du directeur adjoint € ) o _
chefs de services, est garante Lesservices administratifs

déploiement des orientations du Ci sont garants

doOAdmi ni strati ol

Débun accom

Agest ionnai reA, de dans un  environneme
fuvre et | 6®v a - contractuel et institution
do®t abli ssement , Une equipe respecté (démarche Qua

équipespres des jeunes.

relations MDPH, su
administratif des dossiers

mi ssions de | 6 ¢ Q]inistrativ
jeunes, correspondan

Les

instititionnelle)

De | 6org
ressources humaines (s
des dossiers des salari
organisation de la format
gestion de la paie)

\

Des Services

Généraux . De la rigueur comptable
budgétaire, pour une péren
’ de la structure et un respec

cadre légal.

Une direction

Les services généraw
sont garants

Dbéun accuei l
sécurisés, propres et fonctionnels
Une équipe

dinterventionl . Du bon déplacement des jeunes s

di ff®rents | i eux

Dbune pr ®senc
noctur nes bissemente i

prof essi onnelidervigrenent srdes différemfiictsg n e me n t
LO6®qui pe p ®da gaded8iensaignants,ditulairesam@APEI® & plus-desBBfseignants sont
salariés du CESD®ét ne sontdoncpaspesr sonnel s de ;I 6 Educati on Nat.i
L6®qui pe ®du cda i7iprofessicnséldycatearsgpéisakPreoniteurs éducateuasdeédico
psycholague(AMP)
Le service social regroupe une éducatrice spécialiséenseillere en écamsorciale et familiale
Les intervenantshérapeutiqguessont au nombre de 15 (7,59:EEB)orthophonistes, une psychomotricienne
des psychologues, une neuropsychologue, une infirmiére, un médecin généraliste, un médecin C
audioprothéses.Cette équipe est adossée a des orthophonistes libéraux conventionnés.
Un i nter pr huesaldri§de lastautiuec@ ESPAJait padadileurs appel a des prestataires externe

autant que de besoin.

Un dispositif particulier laplateformeéHandicaps #sociés/ Handicaps Rares

En20L1 e CESDAet la FAER ont convenu de constituer un plateau technigssodddif et phprofessionnel
rassemblant des professionnels de la déficaitice (CESEIPet des professionrassla déficience visughaFLR)



éESD/\"

pour organi ser |edfantspootenrs dugynddaESHER eg | toybpael 1d 60 u fdosteuts y p ¢

des deux d®ficiences sensoriel.l es sans pour autant

Cetteactiomar t enari al e s o6adr es s eaccompagegmr leeOES4an titre de(ledr déficieBce ¢
auditive et pour certains par & FAF ( s 0 u s necdoubld notification de d&ER
La constitution de ce platedmnigeenterinstitutionmel®f ®r ent a pour objectif doar
des 2 partenaires pour :

V Définir les besoins de chaque enfant

V Préciser et articuler les interventions spécialisées selon les indications posées

V Mette ed u vcongointement ces interventions spécialisées

V Participer a des synthéses commuglabarer des bilans conjoints.
El'l e sbéinscrit ainsi dans un e todsdegpadenaixes & € n g & I Bame a t
exception, a faire évoluer de fagon parfois substantielle et exigeante deertranéifode

Cette d®marche ai ®gelrement esoc¢atrimes dei r ®f | sorried n s
atteintes du syndrote¢) SHERen lien avec le GCSMS RUSH.

L expertise ¢ supervision médicadat portées paPmfesseur ChristttMMEL (CHRU Montpelli€cteur Gérard
DUPEYRON (ARANM)AAtle Docteur CatherineANCHET (CHRU Montpellier).
Serge BERNARD, directieu€RESAREt Christelle BERNARD, consd#éiéinaiqude la méme structure, apportent leur

expertise pour un appui technique.

Cette approche particuli re de | 06 aspéciiqugespgreoanaseaticintee s
du syndrom#e USHERqui nécessitan dispositif intégré dépassant le cadre habituel dwefoectides ESMS ou de
l 6htpital

Le faible nombre de patient s a ledrfamiletdss profesdianmels métiecs
sociauxetdasni t ai r e quiqumdumret | ede ¢dsaneglicpppmpts el | e
.L 6 ®v o | wguidicénitésdiraie tréslongue période nécdagitise eh u varbear t i cul ati on en
le secteur adulte.
. La patholdg et le handicap produit inmpag®e articulation entre les services pour déficients auditiéslgtscaux
déficients visuels, mais aassinistruction de passerelles lendecteur médamxial et le secteur sanitaire.
.L6i sol ement progressifsaretse pdd ® ema rrgasdagenl t & W@ro reduexm a
rencontres.
.Léapproche d®l i cat e,tdre sl ad upha t@hacelncegrit ed 6e tI ddauinebess diuc
une appréhension singuliareigue de la compensation du handicap.

Y Rapport £éro sans solutionJuillet 2014, page 25.
z Association pour la réinsertion des aveugles et mdhaiijahtsRAMAVYIlinique de réadaptation et rééducation fonctionnelles pour déficients vis
créée en 1988.
aaCentre national de REssources pour Enfants et Adultes SourdaveugledveySais;dsdéd en 1998cation de venir en aide a toute personne
sourdaveugle ou sourde et malvoyante sur le territoire francais.

Projet d®wEe626 IES dusCEsms 2378



Dés 2014, cette plateforme tectmigu®t endu son i ntervent i on3i#ESquSESSADI 6 e
ensituation de handicap(s) associé(s) ou de handelagueadfini par le CASEompter de septembre 2015, dans le
cadre du PRIAC 215 1 9, ce dispositif innovant voit son exi

cours de égriture.

Cetteapprochevisant a construine accompagnement pjyréggmet 6 a r t desintdrvantiagesdancombinaison des
compétencedans un accompagnement individualisé et faisant intervenir tout acteur pertinent pour répondre
identifi®s, quobils soient internes ou externes au
Le travail en coll aborati on avec ndnubipleMi2imettart le déploieenans
de ces accompagnements spécifiques.

Cette orientation forte du CEXDA t er mes doO6or gani s at Zéosans sokittofLecdevoi® r e
collectif de permettre un parcours de vie sanpouptesepersonnes en situation de handicap et pour lew2@itdches)
gui engage |l es gestionnaires ~ ®I| abodes«plack8’,s ¢ r ®p o

Une gestion des compétences pour un accompagnement t@ejdimsnt.

Ladémarche de Gestiétmévisionnelledes Emplois et des Compétenamet des enjeux prégnants.

Elle trouvondement dans le projet associetiRs soci ati on Saint Vincent de [
moyens affir m&sb ®Rvsotl ultdi aodna pctoanbsitlaintt®& de besoins exp

ainsi que celle des textes |égislatifs et ralesiemécessitent une adaptation permanente des filiéres de formation

moyens correspondants. LOAssociation Tuvr» dans ce&e€

Cette d®marche sbappui e «Mgaenluar rRe ddmman dsatriaa n®gd e
personnels au regard des populations accompagnées
Ainsi, | dadaptation ° | 6emploi des personnels renyv

| 6 exer ci cenfociion dueontaxtetde travait. ®
e

Cette adaptation selon | es populations accompagn®
déoensemble et donc de | a c¢on eswtcéesomainest de | a mi se
Léensembl e des personnel s est concern® par | 6 ad:
ddbaccompagnement des jeunes, quels que.soient |l a f

Aussile plan de formatipiormalis@nnudément a partir des souhaits des salariépatdep osi t i ons de
marque une volonté affrmée de développer les compéimmceseds pr of e s s i opandes ations e
individuelles ou collectisesdifférentes thémaes

9 La pratique de la LSF, essentielle pour une communication avec les jeunes et entre professionnels

T Lébutilisation du L. P.C. (Langage Parl ® Compl ®t ¢

bbRapport £éro sans solutionLe devoir collectif de permettre un parcours de vie sans rupture, pour lesipgationroesgandicap et pour leurs
proches2014 ¢ LO6offre modul aire est dbdabord une of f rrelességuetcantdans a |
le temps (p.ex. Un accueil en FAM avec quelques jourAéEsen S en h!t pi tal de jour) e ; ¢ elle
|l 6accompagnement renforc® par une densi ficat i oréral@drlBE)#k, pageayv e nt
ccANESM, diet 2008
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1 Le développement de pratiques et techniques professionnelles dans les différentekicdisogdines |
pédagogiques, thérapeutiques, administratives, logistiques et techniques), par des formations gqualifiantes
(Di pl*tmes dOEtat, Di p | theseevalidatidnevse rasd ¢ wii sr ecseg €6 g x
La démahe Qualité,

Le syst me doéinformation

(é)

=

La formation des professionnels du secteur est une forte volonté institutiominsiled CESD# accueillehaque
année des stagiaires

En tant que terraindde stage pour | 6obtention du
. En formation éducati&ES, DEME, AMBFESR le CESD#Aest ainsi site qualifiant Le site qualifiantganisme

dbébaccueil do®t udi ant s, est consi d®r ® comme wunhe ofr
pland | 6acquisition des s av o4 Umcoaventiahexslre esbeffattve entee ACESD!
et | 61 RTS de Montpellier.

En f or mat iemeeh4medninés rue lcanyehtiestsignge alve® la Faculté de Médecine de Montpellier),
. En master de psychologie,
Léinstitution souhaite d®vel o@PArERUIKErdiGicdaptiridelaux doactiosst
d'encadrement et de responsable d'unitémtionesoeiale} DEISXi p | * melngdnieBSocalp e n

Cet accueil participe au d®yvleslstagijes, pa fretirs obseryatioosoemaRiel
implication peuvent formuler des appréciations, paipmsiéiens propres a enrichir la réflexion collective autour du
do®t abli ssement et des pratiques professionnell es.
Cet accueil participe ®gal ement au d ®unedqupe pleurada t
internes aété miseenplace cert ains professionnels accueillants

une session de sensibilisation au tutoratii#R T8)mations de tuteur référent pourront étre envisagées.

dd Arrétés ministériels annuels (depuis 2008), portant agrémerit*aor@BESDrain de stages de formation pratique pour I'obtention du cert
d'aptitude au professorat de I'enseignement des jeunes sourds (CAPEJS).

eeDécret N° 20@8P9du 15 Mai 2007 relatif au Dipléme d'Etat d'Educateur Spécialisé et arrété du 20/06/2007
Projet d®we620 IES dusCEdBE 2578



1.3. Présentationdedenvironnement et de ses | mpa

| L @&aronnement légal et réglementaire

L 0 linEeiSient dans le respect de la loi 2D06du 11 février200® ur | 6 ®gal i t ® des dr oi

et la citoyenmetles personnes handicapées

Cette | oi t®moigne clairement doun-HdvV®rienabl®Pe chlhandg

sursonenvironnemtonsti tue un handi cap au sitéousestdcgon departigcipa®os ¢
l a vie en soci ® ® subie dans son environneméwt p

déune ou plusieurs fonctions physdG@uwresp o lsydhuanrodt iirmdupl

santé invalidant

Cette laffirmetgalemete droit ° | 6®ducation et 7 | aEleestcomplétée o n
par le décret n° 26888 du 2 avril 2009 relatif a la scolarisation des enfants, des adolescents et des jeunes adultes
et l 6arr°t® du 02 avril 2009 pr ®ci sant | e slansmesd a |
établissements médicosociaux ou de santé.

Laloin°206602, plus encore que celle de 1975, r®voluti
de handi cap d«eltrasdinairpadraiterdams ue lieserécrptis a intégrer en milieu ordinaire, mais un enf:

gui a droit & une scolarité ordinaire accompagnée de tous les aménagements nécessaires a la compensation de

La loi faidinsiobligation :
V Dassurer a l'éléve, le plus souvertilppasie scolarisation en milieu ordinaire au plus prés de son domicile ;
V Dassocier les parents a la décision d'orientation de leur enfant et a toutes les étapes de la définition ¢
personalisé de scolarisation {PPS
V De garantir la conttéud'un parcours scolaire, adapté aux compétences et aux besoins de I'éléve ;
V De garantir I'égalité des chances entre les candidats handicapés et les autres candidats en aménageant

d'examen.

Tous les éléves handicapés sont inscritt da®st abl i ssement sleuo domicile, equi tomstitup |
«| 6®t ablissement scolaire de r ®f ®rence ¢&. Lorsque
une autre école ou un autre établissement peut petisli@ilgpositif adapté, classes r | s@alaimec unikécslisée n
pour | 6i n, éthblissemennspésiaise). ai r e

Le parcours scolaire de chaque ®I ve handi cama@pef ai
pluridisciplinairech®e de | 6 ®v ad tuiadn alne (e&td uMRH)o.n INl  ti ent con

ainsi que de | 6®valuation de ses besoins.
Concernant la formation professionnelle en faveur des personnesshanditapé | o i affirme | e
formations de droi't commun ° tous |l es publics, ai

validation, aux lo@ss des stagiaires handicai#scren® 2006 du Janvier 200 latif & la formation professionnelle
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des personnes handicapées ou présentant un trouble de santé invalidant pris en applicatiof Hk dlartictieldB23
travail.

La Commi ssion des droits et(ChAPH)lc@ée auseimde ohagee MDEH, prend d
d®ci sions relatives °~ | 6ensemble des droits ddonl a
scolaire, sociale et professionnelle.

Lol E®t abl i ss e meinsdrit éga@mdntdans la loiin°a2afu 2 gadvier 2002 rénovant l'action sociale
et médicesocialeSon principe directeur visseeci'alae,t iparl ewrnd 6d
et la promotion du droit des usagersdes procédures de pilotage du dispositif plus transparentes et rigoureuses.
El'le introduit ainsi l e principe dé®valuat i leement I
les établissements et services p@ardemnes en difficultés sociales, en situation de handicap, ou agées.

La volont® de ce texte de placer | 6usager au <ciu
bénéficiaires, incluant leur participation a la comceptioné a mi @ a e oo ma nwsd Merute | e
L. 3113 du code de l'action sociale et des familles.

L & | dBitSégalement prendre en considération la recommandation européekiieec (2010)2 du Comité des
Ministres aux Etats mmbresad relative a la désinstitutionnalisation des enfants handicapés et leur vie au sein de
collectivité, du 3 février 2010.

Dans ce texte, le Comité des Ministres recommande aux Etats membres de ne plus placer les enfants handicape
enprivilégiant la vie au sein de la communauté, et de remplacer le placement en institution par des services de
un délai raisonnable et dans une démarche globale.

Le CESDAs 6i nscr it dans peetmed t d® i accohiegmgeptipluriel@an plya proche des
besoingles jeunest de ceux deurfamille.

Loadei bo®tabilnssreimendans

V LeProgramme R®gi onaR etthetam@®ennla @ioriekldscrite ded peBonnes agées ou
handicapées dadss logiques de parcours de vie sur les terrifoife® nj eu de | a scol
handi cap®s est pr®gnant , car plus ell e augment
professionnelle sont grandes

V Le SROMRt le PRIAG élaborés dans un contexte marqué par une profonde mutation du secteur et des e
au handicap ou 7 lest prégcenigibuelescdrifants ¢t adolescentsehandidapés, sle favori
le maintien en milieu ordieatre | 6 i n c ;lil esséigademensrecomimaaddise en place de coopérations
territoriales structurées et formalisé@&J SH r ®p on d N cette recommanc
| 6 a c c o mpanytuadisatomdes expertises\acese la personne concemée

V Le2rdSchéma national pour les handicaps rares2W8validé le 21 janvier 2@bdonne priorité aux équipes
relais, pour renforcer la coopération et permettre une meilleure connaissance et une meilleure évaluation

des personnes avec handicaprareeut les solutions en milieu ordinaire, permettant deprendre app | 0 «

fSch®ma R®gi onal -Satidl®r gani sati on M®di co
9WPRogramme I nterd®partement al dé Accompagnement des handicaps
Projet d®wEe626 IES dusCEdmE 2778



et le savoefaire des familles, poar&nt r i buer ° al | er vodiredésinsiitutionadlisers i

les parcoursh.

Enfin] 6 préh&en comptetee c o mmandati ons des b,etmotaanmenpr ati ques d
V Lbaccompagnement ° | a sant® de | a personne hant¢
V Participation des personnes prot®g®es dans | a 1
V Le questionnement éthique dans les établissements et servicesmnaosiatx(Octobre 2010) ;

V El aborati on, r®dacti on, et animation du projet

V Concilier vie en collectivit® et personnalisat:

V. Mi ssion du brleisspsoenmsearbtl ee td 6r@'tlae de | 6encadr ement
(Septembre 2009) ;

V La conduite de | 6®valuation interne dans | es ®t

V Ouverture de | 6®t abl i ®éemheadd8); et sur son envil

V Les attentes de la personne et le projet personnalisé (Décembre 2008) ;

V La Bientraitance, d®finition et rep res pour |

V Mise en Tuvre dbébune strat ®gi e dpbmuldtians aceompagnies (Juilleté
2008) ;

V Conduites violentes dans les établissements accueillant des adélestiEm®t prponses (Juillet 2008)

V Mise en Tuvre de | 06®valwuation i nter nkdudacnosdel els
socia et des familles (Avril 2008).

Ldenvironnement | ®gal et r®glementaire est en for

publiguese st t ouj o ur snadubebaissaekmtivaddsiiancements dussécteur et de nos interventions.

Par ailleursal réforme a venir de la tarification, dontle pgsjdte met t re en T uvre un no.l

de

ressources aux ®tablissements et handicapééscimmacte@o u

nécessairement nos organisations de travail et nos pratiques professionnelles.

hhS®gol ne Neuville, Secr®taire doéEtat en charge des personnes
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Le réseau et les partenaires

Les partenariatss en placontnstitutionnelfondés sutesvaleurs o mmunes pour | daccompagrt
handicaps sensaoriels et troubles du langegayssiecteurd 6 act i ons .
Les partenariats sont égalenwérationnels mobilisés autour du jeune.

La strat®gie ddébouverture de | 6®t a lpduisuplsseemneabjéectifsyr er s de
V Accompagner le jedaassonprojet de vie, autour des différgntsets> 1 pédagogique, éducatif, thérapeutique
V Favoiinseri p6ion de | 06 ®t athahsilessopoitaeivit faveriser lesdiens so@auxn e
| 6ouverti;ure culturelle
V Animela vie dé 6 (éEr®&ments sportifs, Festa@lirdmétrage, € )
V Participer a la sensibilisation a la déficience sensorielle,ihaisthéap «

LOEducation National e
La scolarité / la formation professionnelle est un de$ filiercde o mpagnement propos® par
Le partenariat entre le CESD&A | 6 Educati on Nationale est construit

successifs des directions des ®t sHdsdesxsectegsnt s scol ai

lLeCESD#a®v ol u® et avaneEssiégisatvaspts@iétalaspour permettre une scolarisation et une insertic
optimalesdesjeunessolidgss c|l asses annex®es dohi er juulepadehaiatentred n i
| 6Educati on N&*duredepaiplesdeeil@and e CESDA

D s |1 6ann® 98T o(lniames 1&dFB8 s |l a parution de | a | oi d
la réglementation ne se précisacderds et des conventic®d« n veemttedessenh t e s ac ad ®netlg u e s
CESDA Ces actions ont servi doexemple et de mod | e p
Le développement detagses intégrantea été accompagné et facilié par r e pr ® s e n tinapedteurdbe | 6 A
fait, | 6Educati on Nationale a progressi vemenorpdlier, ac
non seulement par la collaboration avec les enseignants dans un environnement scolaire, mais aussi par lene parti
cadre de | a Dotation Globale Horaire sous f oaffecEgsad 6 h
ces projets.

Cette nouvelle forme doéimplication en moyens hatomai n
débune s®rie S au | yc®e Jof f aregudaatiorMiinistt pet ki E6Eduoc 49 8B
la préparation au baccalauréat S pour les lycéens sourds du sud de la France (Nevers ayant été choisi pour le norc
Le passage des classes int®grantes du coll ge Ca&mi l
dotation horaire pour faciliter la scolarisation des collégiens sourds. A cette époque, la concertation avedée CESI

d®finir une coh®rence et une r ®p ar:teicdldg®e du Pid 8t Ldu@ (accdcda

i Circulaires n°82/2 et R088 du 29 janvier 1982 mi se en Tuvre doéune politique doi ICircRaresat i
n°83082, 83! et 3/83/S du 29 janvier 1983Mi s e en pl ace dobact iemnus dedistégmtmudans esétablissendents ssotaire
ordinaires des enfants et adolescents handicapés, ou en difficultdhhemaliadie die troubles de la personnalité ou de troubles graves du comports



-~

Montpellier), le college Gérard Philipe (sud de Montpellier), le lycée Jules Ferry (ex La Colline) pour t&emm&esration
services, le lycée Mermoz pour la préparation aux cursus technologiques et le lycée Joffre pour le baccalauréat gér
Depuis, cette organisation a ®t® maintenue ( "achell exc
des jeunes sourds au sein de | 6Education National e.
Le dernier texte législatif en date (le décret du 2 avril 2009 sur la scolarisation des enfants, des adoteadeiteset de:
handicapés) aaboutisilagnat ure déunev&€omdEemitti ® nd TEMseii g ue ment e

de Montpellie¢ Di r ecti on D®partementale des Serv#ic@&stnndxel, | 6

permettant la mise a disposition de moyens, dans le cadre de llbaletadiomi@, en fonction des projets pédagogiques

chaque ®tablissement scolaire dbébaccueill
La signature des conventions de coo@retiahaque établisseraesitt | a mi s e e ne cetie Coneentionp ®
Constitutive

- Scolarité collaa en UEEcoleMi ¢ h e | De | 6 H cocellpgeRiceshint leotip etiGerard Rhdipe,
lycéesloffre, Mendésance et Georges Fréche
- Inclusion collectidecoleMi ¢ h e | dcelléddPic HainsLpuggaealdffre

Les professionndle péLUEZE&nt intervenir aupr s des acteurs de
au handicap sensoriel.

Association Départementales PEP

Une convention de partenariat espousri gbh®fei ceinetnrtes | Adw
D®partementale des PEP dc AlhéddRPoambht i ssepui ai Sept embp
cadre de | 6Union R®gionale des PPBPEP. LR et dans | e ca
Le développement conjoint de projets, répondant au mieux a la mission de chacune des deux structures auprés
vul n®r abl es, handi cap®es ou en difficult®, est | dun
La mutualisatiord 6 i d ® e s , e mibgenspde pratiguissmt, a amiéliorer leur efficacité et leur efficience dans la ge:

des établissements et services dont elles ont la charge en est un second.

RUSH, le Réseau USHEREstd

Le CESDAI |IES et SESSA&Xcueillé45 enfastdont 136¢€ficients auditifs a 10 efantporteurs du syndrodeeUSHER

sont accompagnés chaque année

Afin dbéaccompagner a%abénéfeidecbappuientianCRESABM CEESDATr
GNCHR), pour mettré emvd ees acti ons doéinformation des professic
équipes.

Parallelemend, structure 6 e s t edespgvices hids@taliers ORL et ophtalmologiques du CHRU, en particulier d
de r ®f ®rence des mal adies sensorielles g®n®tiques d
de Montpellier et de Marseille pour reclesretipertises médicales nécessaires.

Ces rapprochements ont servi deseducégiahal USHER i aboidl13 ala o n
création du @MS RUSH (Réseau UshetfEStdvalidée par décision n°201a0202d Préfet de la région Languedoc
Roussillon en 2014.
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Leréseau USHBRRe r met auj our doéhui
V La formatigndestination des professionnels de santé esocéalifoolloques),
V DesRencontres i nter r ®gpagnanta degatients atteifta mi | | es ou dodac
V  Des réunions cliniques associant les praticiens hospitaliers et les profess&utialskmédico

LO®qui pe rel ais

Le CESDA depuis de nombreuses années, est amené a accueillir et accompagner des jeunes en situation de hand
que définie par le CASEfinition posée en page 8

Pour ce faire, des partenariats ont été impulsé®) (BAB structurés (RUSH).

Dans ce cadre, et en référence a un environnement légal et réglementaile QEGBWgappuyé par RUSH, a présenté
sa candidature “LRerdajppicelll ét p2®] 4.t -rehis inthégidRIS Elandicaps Raoes

SudMéditerranée.

Aussi , | 6®qui pe rattachéa» admingstsativenzent poQEBIAGMaiii s ¢n 0y oelkepeutp a s

étre un partenaicomme toutautrgour | daccompagnement des jeunes acc

Son champ dbguéement ebe Bp@®di Eap Rar e, s 0 n -Eqt Ranguedod r e
Roussillon et PACArse), le public concerné est toute personne en situation de handicap rare, enfants ou adultes,
non au CESBA
Ses principalesissions sont
V Laformalisation du réseau professionnel Handicaps Rares (repéragestastéargollaborations, synergies
et passelles avec les autres régions)
V Léinformation et l a f or mat i evenir dupres dpsrperfoengssen sitoation Ids
handicap rare, mais aussi des personnes et leur famille, pour une culture commune
Cette formation doit permettre un meilleur dépistagdidags Rardans les institutions, un accompagnement plu
adapté, et lavalorisation des compétences de tous, professigoatdsts familles
vV L
vV L
débexpertise s urtoiresl corstinte enmdément edselsa ld eontinuité des sa@hsdes

O6®val uati on deionasgeclesdiffdentpattsuyys en col | abor at
appui et | 6 exdee@nmjets peresonnplisés de pérso@esactricesnmédss professionnels et

accompagnements tout au long du parcours de vie de ces personnes

V La capitalisation du inrievceuaeui 1d 6 eoxupteirltsi sdee adui fsfeuisni
iLéenvironnement | ®gal et r®glementaire de: la prise en charge d
- Articles L332et D31:293 et 194 CASF )
-Schémanatiomblb o r gani s at i-socialepaucies handicaps tare2@B B8 cet | 61 nstructi on nA DGCS/
“ sa mise en Tuvre

- Instruction n°®° DGCS/SD3A/CNSA/2013/405 du 22 novembre 2013 relative au financement des équipes relais ehd&ghibisssnmenteeties
services médisociaux spécifiguement dédiées au handicap rare, et notamment ses annexes 2 et 3
- Expertis collective INSERM, « handicaps rares, contextes, enjeux et perspectives », synthése et recommandations
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Les partenaires opérationnels»

L6MTBESre pour syst®matiguement inscrire son accompag
partenariats mis en place doivent participer autique di
et administratif.
INSTITUTIONNELS PARTENARIATS SOCIOEDUCATIFS
V' Agence Régionale de SaARS \V Foyers des Jeunes Travailleurs
V Cai sse R®gi on alie€RAM Bsvice)V Etablissements et services social et méalicd$&e?
de prévention IME, ESAT, MEGSES SAD, é
\V Direction régionale de la jeunesse, des sports [V Créches
cohésion socidl®RJSCS V' Etablissements et services concernant la DA
vV AGEFIPH V' Associations spécifiques a la surdité
\/ Direction régionale des entreprises, de la concurre)V Fédération départementale Handisport
consommati on, d®DIREQCaEs a iV Clubs sportifs de I'Agglomération
V Ai de Sociale ° | 6Enf an dV Associations sociuaturelles et sportives
V' Tribunal pour enfants V' Maisons potous
\/ Services sociaux V' Sociétés de taxi
V' Hérault Transport
\/ Maison Des Personnes Handicap V' Associations de parents
MDPH V Des oL, ( or g a mpous
V' Conseil Régional les jeunes et les professionnels)
V Consei l D®part en VV Association Visuel (formations e
/' Montpellier Métropole Méditerranés pour les professionnels et les fan
\V Mairie de Montpellier
\V/ Centre Hospitalier Régional Univel Es 34 VLes ®ta bl i s:séeaies
(CHRU) et son Péle national référ maternelles, écoles prima
la déficience sensorielle colleges, lycées
\V Centre Hospitalier Régional @e V Les profession
Chauliac Nationale Enseignants Référe
\/ Institut SaHftierre, PalavdessFlots Enseignants, Aides huma
mutualiséesoun di vi due
\V/ Médecins PMI, médecins scolaires VLes Centres dolnformati
\/ Etablissements et services du secteur médicdB&V CFAdé 6 H®r aul t
| TEP, | ME, SESSADEé \V Maisons Familiales et Rurales
\V/ Cabinets médicaux et paramédicaux (orthoplV Lycées Professionnels de I'Hérault
psychologues, ergothérapeutes, psychomotriciens,V R®s eau d6Entrepri ses (R
ORL, audioprottsies, psychiatres, neuropsychiatresV Missions locales Jeunes
VCentre de R®®duc atiiCRaOP d
\VV SEA SEV Perpignan
\V ARIEDA
\V Fédération des Aveugles et amblyopes de Franc
Languedoc RoussilldfAFLR
PARTENARIATS RELATIFS AU SOIN SCOLARISATION / FORMATION
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PARTIE aLAPOLITIQUET LES ENGAGEMENTS@BEE T AB L |

21. Le projet associatif et | dengagement ¢

L'Association Saint Vindeft a u | pour D®ficients Auditifs, associ ati
le 11 septembre 1968, et présideeepa MTHIELDAUDE assure | 6admini s ration et

Le projet associatif, adopt® par | 6 Ass e mbHRoRlée pauRaid@r a
les jeunes Déficients Auditifs & leur instrucfammadion et leur insertion professionnelles ainsi que leur intégration socie
Tfuvre aussi pour aider |l es jeunes et adultes atet eir

moyens éducatifs de méme nature

Porté par des valeurs fortes de gratuité, bénévolat (de ses membres) etlds #gipaéenances sociales, religieuses,
politiques ou éthiques ne doivent pas influencer le choix dans le recrutement des jeunes quifiols&Ga@nscondiés i
ponel 6 ®gal it ® des droits et des de Vv eseuleda persorine comptepquetle qliee

soit sa déficience | 6 ®gal it ® des droits signifie droit 7 | a c¢

Le principe de | adgestcClairem@nt affensé par e arojet associgiifopermettant dehpestisdes
portés par le CESBiAétablissement et service

1 Proposer lBccompagnement adapté aux besoins dgeivague

M Favorisdr 6i nt ®gr ati on scol aire et soci al e

1 Accompgner alévelopper une communication selon kk ehsix par ent s et ordiste (jraegais @al et q L

écrit) ou bilingue (Langue des Signes Francaise, frangais oral et écrit) ;
I Permettreusec 0l ar it ® au s ei rrdidaeln dRit sapodcitisiNetmimlecha Is&B | ai r

Pou ce f air e, VidcdntteRaulgour déficierdsnaudiis & disposition son patrimoine immobilier pour
fonctionnement des établissements et services dont elle a la charge (IES etsS&$SSAP)lei que dans | e

de la Vie Inter associative (locale, régionale ou nationale), spééfficjeaces sensorielles, ou plus générale, en particif

des r®unions doéinformati on, de r ®f | exi on, dianddsor 1
handicaps et des moyenss. mis en Tuvre pour | eur appl
Ainsi , podteddepartenriatgfandateurde son actipavec :

V L6Education Nationale et | 6l nspection Acad®mi que

V Le Centre Hospitalier Régional Universitaire de Montpellier,
V Léassociati on d®p anrsteei ngennetnael net dRDELHE. PL.ilepuisiPELE. 50 tdi@ers: al udl E

Conventiorde partenarigt
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22. Les principes dointervention de | 0®t atl

| Une éthique et une déontologie affisnée

Dans | e respect des v aCESDAess ta spsoorctieautri vdebsu,n el 6BR tha bgluies

1 Le respect
LO6i nt eégulierdpadespratigjuedel a pl ace de | 6usager ET de ses
d einstitufiorest essentlelpour un accompagnement pertinent, respectueux des projets de vie des jeune:
parcours de vie familiaux. Il est également essentiel pour construire une intervention mtioeiEeobjgaiive,
humilité professionnaelglacant commecammpagnant et non uniquement cosatigadb.

9 La bienveillancet la bientraitance
Léaccompagnement doiide la Sitwatior, dgs ohei® des parceurs peuvge,edams nne neuti

bienveillante permettant de considérer pleinesnemiEsces de chacun (jeune, pamafessionnels).

«La bientraitance est une culture inspirant | es
ou dodédun service. Eltlre Jvies éd@ing p g e mobeevsopigra rtl el ebireins
r®duit ni ° | 6absence de maltraitance, ni =~ Hea p
permanente doéindividualisatliennetpdawrt pere soomsatl n u

donn®e qudau terme doO®chWanges continus entre tolu
La démarche de bientraitance au E€E&RAintégrée &oanisatiori par une adaptation continue de
| 6accompagne me prbfesstonnelles eaax sipuatians regcanerées, impliquant ainsi une collab
incessante entre les professionnels dans un questionnement permanent.

La démarche de bientraitance est également antégréeat i ques pr of es s ilomssian!l | e

ddbaccompagnement Elledditdoaduite@ one réflegon donstapte pour wouver un équilibre e

s®curit® et | 6autonomie de I|liganfpaut enhrprdhnbhh®r
de | 6®col e, voire m°me de sa famille.
T Lal ®giti mit® du jeune et de s e gpoupwonsentenent dcihires | e s

Le jeune et ses pareaatsudoi oaent®sdmaca of rapliErgajoedieoni
guestionner | a c,etlesrandre acursidesrchoimfaits £a fagen Celtedibertéede choix offert
l e respect des obligations r®gl ementaires, doi t
d 6 a ¢ c 0 mp mais AusINECconistruire des paatsreanguliers, voire a réorienesne er s ddaut r e
plus pertinents.
T L6information partag®e

Le partage doéinformation permet doé®valuer | a si
déaccommaRrreesmean tr e s e'tC dl eesst réideehet momrstaaderau @oglesvie du jeune et

asonPlui | ®gitime et motaweseienpadtrmrge®Rgdi mé op Imar

kkRecommandation des bonnes pratiques professitnaelles « ent r ai t ance, d®f i miANESMnuillet008 ep r e s
'Recomandation des bonnes pratiques professiohnellespcar t age doéi nf or mat i ons »-ANESM, décembre 2010s e |
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L6®qui pe intervenant amprdes | dbe®s apéusse maccueidlol
i nf ormat i &dddsd a dawnmpetddns lemes@ectdu droit a la confidentialité des informations conc

| 6u”mager

En effet, | 6i nformatsonnesf{obadsetsesiesteepr @pen®af
part de toujours informer | a famille que des ®I
partag®s au sein de | 0®qup apgen eenhe natv epce rlteisn epnatr,t eenta
I'l est ®gal ement fondamental de | eur rappeler |e

projets (PIA, PPS, projet de vie).
Le partage des informations mati@ssionnels mais également avec les jeunes et leurs parents permet
. De tracer une information taindibfe ® c r aux professjormétsa factualisation systématique
D6obj ect iparke rroitement daspegargds c h e s
D 6 alesadtigns posées.

I Un accompagnement inscrit dans des partenariatsd a n s | 6 ®t aésinstitudicnsalisationte  d
| 6 accompetg nlebreepmgr oc he gl ob adcanpan€etie approcheven;jdlat scleturev i e
et ses pfessionnels travailler en collaboration, en transversalité, et en ouverture a et sur son°environnemen
«Si I 6on veut vraiment aller vers | e ¢ z®r o sans
« réponsesgiobales, comportant certes des créations et transformations de places, mais surtout un ensembl
de mobilisation dbéautres services sanitaires et

dodéur gences aeffectivementdeyparcougsssana mpgture powrehacun

LO®t hi que professionnelle ainsi d®finie vise " fon
ddbaction et ®valuer | es d®ci sions pos®es.

Lédexpert i4gatétclas EESDAe de | 0accomp atgumguidaeuxdécisibns etjchoindue ,
jeuneetdelamille;d | e ne doit pas °tre un frein 7 | a comp®t e

Un projet linguistique institutionnelsarvice du projet linguistique du jeune et de la famille

Le projet linguistique est consi d®r ® comme | a idualp ac
des jeunes en matiére de communication.

Le CESD#a fait le choik 6 prajet linguistique bilingugen o f f r ant | 6 dadangue dea Signesd&rangaise |
(LSFyaetla langue francaiqerale et écrite)v e ¢ | 6 W.P.C.|(Langaye RaérContplété)

mMAu sens de Idéua rctoidcel ed eL 3l 16la c ¢Llexemice slas droita et ébarlividualseest gafaatimitouté essonne prise en
charge par des établissements et services sociauxetan@dice, doxt la&onfidentialité des informations la concernant.

nnAu sens de la recommandation européaricec (2010)2 du Comité ohestids aux Etats membmetative a la désinstitutionnalisation des enfants
handicapés et leur vie au sein de la collectivité, du 3 février 2010.

oAy sens de la recommandatinverture a et sur son environner®NESM, Décembre 2010

pPRapport £éro sans solutionLe devoir collectif de permettre un parcours de vie sans rupture, pour les personnes en situation de handicap

proche$ 2014, page 67
99La Loi n°20eB2 du 11 février 2005 reconnait la LSF dangne agstentiere , mo d i f i &4 du Cbdé ded'éducatibueéleieZdn@rné
doit pouvoir recevoir un enseignement de LSF d s lors quéil en
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Léacc s 7 InaturdbBotirles @€ ant pasog@rds, tant en t er;metavad 6 a
autour de | d6®valuation des capacit®s et des comp®t

pertinente et adaptée.

Le LPC.estutnode qui per met de compl ® er | a |l ecture | ab
compréhension du message oral. Il consiste en cingq positions de la main par rapport au visage pour les voye!
configurations des dojgiur les consonnes, ce qui permet de coder toutes les syllabes. Le code acquis, tout peut &t

structures les plus simples comme les plus complexes.

En effet, la lecture labiale seule présente des lacunes car plusieurs phoneémes oatidbialéme jmag ba, m
entraine des confusions (cadeau/gdta@mau/ mantedy . Lébutilisation du L. P.C. [
faciliter | a compr ®hensi on, | 6enri chi s s e nae dangue. d u
Cbestaude i mpomufantdise pour | dacc s

Le projet linguistique du CESPA ai n s i pour f i nlapradjetli@guistique agfnt pardadamilenet 1é u
jeune et poursuit différents objectifs

V Accompagnies parents et le jeune dans la précision deicenfoojedtion sur les différents modes de communicati
possibles, rencostawec différents acteurs (jeunes, pareftssionng)formations proposées aux membres de la
cellule familiale (LRSF).

V Permettrau j eune et "unebannd maitrisd de ka lam ke vmiraid®s deux landgueésur ce
faire, | 6ensemble des professionnels est r®gul i
coursdanlse respect du mode de communi cat i on -édutatfdaps ,
ce respect.

V Favorisales situations de communication en adéquation avec le projet linguistique choisi.

La pr®sence doéinteéenr®unitenss di st qruree N,®cre@®smmiiogres ext er

soutenir les jeunes comme les professionnels dans ce projet de bilinguisme.

Le travail en concertation avec la famille

La Loi n°20aB2 du 11 février 2pGice la personne en situation de handicap au centre des réflexions et des actions, p
encompte dson « projetdevieesl | e devient | édacteur principal. 1 n o6
Le rOle de la famille est éyahe affirndans cetteloi Les parents sont ®t r oindividoabsé t

déaccompagnemen® (®appealhnant 06 lsacillpdyiprojfdis@ndatisk de smlarisaioiid i ¢
gud” oba d®ocibBéntation prise en accord avecengagex lap a|

reconnaissance et la valorisatidiedde la faraill
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Pour autant, l a place des par ent s lesprofessionngiie £tudeandujteo u r
par | e groupe national ¢ P arreravelsla @gaintd, dantichieAlss parents gquée chee
professionnel s, do°tre d®poss®di®esn aier d 2 ueats Irae sgpiofnfsia

un véritable partenariat.

Pour le CESDA la familléles parents des jeunes accompagnés ont une place essentielle

Lesparents,coonstructeurs de | accompagnement de | eur
Laplacedesparetita ns | es choi x doaccompagnement de | eur enf
Au regard de | 6 hlafamikeiest e prender ledtuect ed 6 a pp;rpearpacdotsusndsajnsi

développé des véritables compétences, sur lesquehegil ent ;de sbdappuyer

JAuregarddgsr i n c i p e sde t étiuatytfomdés seirdetraspect, la bienveillance et le consentement éclairé

. Au regardesmissions réglementairt&sloi 2002 enj oi nt ° placerr | e jleuam®ec eamp «
parents étant porteur du projet de leur enfant avant tout prdfes€ia&feappelle gue La famille doit étre associée a

| * ® aboration du projet individuel th®rapeutique, p
le travail en coll aboration avec | esdomisseatdépssitaies,icommp
le rappelle le rappafi&ko sans solution«La montée en compétences des établissements et services (.-Qaiwtrétte co
avec les personnes en situation de handicap et leurs familles, qui doivent contribuer aux apprentissagegd...). |l

déinstaller un vocabulaire commun permettaest | a ren

Ainsilesobjectifd e  kodtIprEcs
V Avoir une vision partagée du travail de chacun avec ledefmifiiles de fonction font un rappel de la nature d

missions dans le travail a conduire avec les familles

V Informer les familles @anniveau institutiorinpll aquet t e, site i nt eiremmrtres et
runi ons, journ®es dbébaccueil, ®v®nement sé
V Agir AVEC la famille pourtacan st ruct i on, l a mi se enddavcempdaghé

leur enfantinsi, les valeurs des parents peuvent étre portées aupres des enfants, notamment ceux hépergés

V Assurer | a transparence des actions mises en T uv
Le travail engagé avec les paremtssesitiel i | est cependant d®pl oy® dans ul
des parents ndest pas que de faire valoir | eunedeurdr o
propres responsabilitssdp ar ent s et do6é°tre respectueux de | eurs d
L6I ES, appui possible ™ | a parentalit®
Conscient que |l es parents ndont pas tout es 34aceompagnt me

les familles, par un soutien

"Bruno et CamajareEtude sur la qualité des relations jpaoéedsionnels dans les services accompagnant les enfants porteurs deHigfidieapes

revue des sciences humaines et socialed,0812005, p-2b

ssParagraphei4Etablissements et servicasapiteen charge des enfants ou adolescents atteints de déficience UGIKISE grave. 3129, al.1
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- Linguistique et communicatiblesparents sont demandeurs de conseils et de connaissance®plzuratationsivec
leur enfant

- Ala parentalif@outien par les servipédagogiquéducatif et pslyologiqué)pour une meille@eceptation du handicap
de son enfantwate réflexion autoutadplace de cet enfant dans la cellule familiale

- A un appui différent en cas de problématique(s) magerdel@ntation vers des services spécialigééemutisagee

lorsque les limites de compétences dusCieBDatteintes.

Ldassoci at iumrmle doassltath impodanttpausiaicture

L6Association des Parents du CESDA34 a pour vocati
famil |l es. Leurs repr®sentants si gent au Conseil d
| a®t i ssement (r®daction du PES par exenMBte,agoerégani s
A compter de janvier 2016, un | ieu dobéaccuei l e s f
permanencesami S aussi aux parents qui |l e souhaitent dobatt
Adresse i nt er:ppe.tesdd@livdfro APE CESDA

Le souci constant du respect des droitsukEgers

Le CESDAmet en Tuvre | 6organisation et | es action28dun®c
CASF, qui garantit a tout usager

T Lébexercice des dr oRotrsxemptes, lé EmsaficiStcale dst@ise instandeivivante, poetde

parlesjeunes per mett ant de questionner r®guli rement |

1 Le respect de sa dignité, de son intégrité, de son intimité et deisbiniprpto@e de bientraitancevigitiance

a ®t ® r®dig® coll ®gi al ement pour affirmer | es dr
sont individuell es, et |l es jeunes ont wune cl ® ;
jeune.

1 Le libre choix entre les prestations prdpbséesp r oj et i ndi v i d u-eohstrut @&ecdejeare eto |

sa famille il repose sur des choix exprimés, notamment en termes de communication (projet linguis
d 6 a cc o anpélgatie m

I Une prise en charge et un accompagnement individluelc c o mpagne me nt est cons
I ndividual i s® dieAd odemdaqrnadhsant rejodtis AudeRune, tdé sesparents
et des prodsionnelsil fixedes objectifadividualiséso h ® r ent s avec | e projet de

| 6ensembl e des professionnel s.

1 La confidentialité des informations le corickrrantc onf i dent i al i t ®parergstle partage a n
déinformations n®cessaire °~ |l a qualit® de | dacco
T Léacc s ~ toutes informand omrsoa®@duwrtd vleacc ssa pu i

informations ¢®encernant est effective.
M Une information sur ses droits fondamientduz c ¢ = s~ | 6i nformation sur | e

affirm®s de | dajccaimpaignement exeoempl &, un acceomp.


mailto:ape.cesda@live.fr
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dur ant | 6ann®e pr®c®dant toute ®ch®ance ®lector
programmesdesa ndi)dat s é

f La participation directe ou avec | daidetd@ldmcraeanrg
le concermieLacec onstruction du Projet | nd;lesprocédarésiintfe®es dobitA

en cours de révision pour une optimisation de la participation du jeune et de ses parents a cette élaboration

2.3. La «feille de route » pour les 5 années a venir (axes de travail et développement)

Les évolutions légales et réglementaires de ces derniéres années ont enjoint
Al 6®t abli ssement une adaptation dans ses modes de f
. Aux professiorls des changements dans les pratigussatéen compétences,

. Aux équipes un travail en pluridisciplinarité, coordonné et cohérent.

Les évolutions légales et réglementaires en cours et a venir doivent nous conduire a puuedions Eeg «
organisationnelles que cultsirelle
En effetla modification des modalités de tarifiestiprestations (réforme en cours), vifv dek finnceonants des
prestations dans le cadre dpslitiques publiquesdes compétenceséformeale la formation professionnelle continue ef
®vol uti on de, dblyencacfare éoludrenotrb fagomderdkee r ; dn travait a ééunpivesia
plateforme Handicaps Associés Handicagsoates, q u e ¢ 0 engeidsstprefassionheld a yne iastitutienrparteus
de valeure t | 6ouverture de ces m°mes professionnels au r
Cette d®marche do6®vol ution doit & notrecfoncienneméntourdee et s
V Léoptimisati opode Ir@®pfonde edé 3 d®wiodad, on des be:

V La consolidation des partenariats et du travail empréseau, d ®v el opper | 6 aimhptl it
débaccompagnement de |1 061 ES

V La structuration et | a@autmavabf essi onnalisation de |

V L6®volution architecturale du cadre doaccueil et

Ldopti misation de | doffre de services

Une ®volution des ¢ omp ® tplariprofessionnetiermed desrepdrar plds ifimpment certdires

«singularités de situation.

Ainsi, certains jeunes ne sont paisjwemernt déficients auditifs
- En 2015, les jeunes présemeur plus de 40%, un handicap ou une pathologietddaacuiéf¢de en compétences
des ®qui pes quant N | 6anal yse des besoins et
«plateforme handicaps associés / handicapsarregrmis au CESRING °t r e un partenair

g ui toéfiemndesgerines déficients auditifs en situation difficile.

tEtude des caractéristiques de la population des jeunes déficients audiiftE81eESEISSAD), conduite en février 2015.
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- Léaccompagnement r®gulier de | eun ¥&sdéveloppeedemmnariatsl u
et un réseau dédies modalités de prises en charge spécifiques ont permis a la structure de se positionner:
en place de | 6Equi-M®&d iReerariasn &ea,n deitc adpe RfaoremaSuids e r

desih®es ° accueillir des personmrd&ks en situation d
L6®vol ut i odidodcondpit®t laibd i scsewmeinlt ° poser une r ®fIl exi or
| 6®t abl i ssenptaced dnans ladesrsvi sanmcemehtbtos dciealdee ts eem®d ic
partenariat avec le réseau, etdesimodt ®s ddaccuei | Tedurud dchoBpagnergeatmlarieltet adapté

aux spécificités des situations.

L &volutiomnécessairel e | 6agr ®ment de | 81 ES

Léagr ®ment du CESDA concerne | 6 assacidse lialréalitt elu guldiciestdisn phlis

complexe et plurielle.

Aussi , d®vel opper l es comp®tences acgquises °~ desti
déaveni,r deomus |lI@viaHESdtr ie o wbEAHEAGTIGNMe n t
V Lébaccueil de jeunes en situation de handicap rar
V Lédaccuei l de jeunes, en situation de handicap seE€

V L 6 a c enadelaire engnternat permettant de proposer areserd 6 h ® ber gement de pro
leurs parentspccueil séquentiel, accueil temporaire, accueil de jour, en fonction des besoins identifiés d 6 u
doh®bergement pr ®dAd®finie

Cette ouverture possible du public aoquigillie une réflexion sur la construction identitaire desgetinesa x e e st

un axe i ncpompagrement seddeicatifk®d apl ural i t® des publics accue
nécessairement sur cet accompagremmens ur | a di mensi on de | 6identit® (¢
Di ffuser | a modpateforméd ddorsgd mi dat il drengsembl e de |
Léarticul ation et | a combinai son d éndividpalisé, ffasantsinteovanir ot -
acteur pertinent pour r®pondre aux b%#soins identifi
V Une «offre de services modulaired FICHE ACTIONRo i t °tre r ®f | ®chi e, pour
les professionnels de | O8I ES sb6articule avec | 065i nt

V Le travail en coll aboration avec | es MDPHamiseem e

1 wrede ces accompagnements spécifiques

V Le d®vel oppement dbéout d b ®v didasaitfiéeats parteeaires potentielscoo effecti
devra participer a un accompagnement pluriel fluide et réactif, adaptable jaundesaitsuts évolutionsl 6 a p
d e | éRElgsyeupétre particulierement pertinent dans ce cadre.
Etre acteur du maillage territori al au service ¢

acteursenprésenca,peet t ra dbéadapter finement | es interven
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V Le principe déinformations partag®es devra °tre

opérationneildracabilité, acces aufoimations, utilisation partagée de dossiersde i , é

Structurer une démarche de -aomstruction et de eévaluation déctive du Projet Individualisé
ddAccompagnement
lLacconstruction effective du Pr aggoentls, |ejeuwhe ef Sesiparanktsinécessitd @
repenser le processus de son élaboration
V Lors de | 6ann®e dobéadmission, pour une meill eure
besoins dbéaccompagne me ndes odtdsrpatagéseddéeoavdriee ddd pn op e o
doivent étre ®this, afin que tous les professionnels paitipext ¢t ®s du j eune et
projet individualdéd ac c ompagnement
V Lors de soélaboratigren termes de temporallgétemporalité du jeune est parfois différente de célldd n s t
comme de <cel |l e ddanslsénbpdreoursastoldivem s N@ d iparentaek du jedine permettra
débadapter cette temporalit® " | 6enfant et ~ son
V Lors de saéploiement en termes de tragabliigddécisions prises, des actions conduites, des résultats obtenu:
V Lors de son évaluatides objectifs fixés simevalué® Selon quelles modafté&sar qu? Les outils actuels, et
notamment les réunionproget et les réunions de synthese, pourront étre repensés pour laisser une place ce
jeune et a ses parents, mais également a un véritable croisement des regards des différents acteurs (pl

parents, jeune).

Repenser le processus dwjet Individualisél 8 Ac ¢ 0 mp & FIGHEMETIAN ehjoint parallelemeetiégitimer
pleinement Référerdu Projet Individuatisé a ¢ ¢ 0o m ppapes del jane, tle ses pagedss professionnels intervenant

dans | baccompagnement, en interne ou ~ | 6ext®rieur
Enfin, l a r®fl exion sur |l e Projet |l ndi vi dual i s@; do:
comment sollictee s di f f ®r ents partenaires, et dans qauQuélPlA m

doiton ceconstruire quand le jeune pgs«en chargepar plusieurs structiirastifications multipbes

La réflexion darceconsruction du PIA et la place du gihégalement permett@®o pt i mi s ere tl al Gpeaxrptri
desusager®d FICHE ACTION 7

D®vel opper un accueil pl uri modal tout au |l ong d
LOi nen@0lfpatr met d o ac déficentdauditiis des |j eunes

. Dont le lieu de domicile est géographiquement distant,

. Pour qui Isituation sociale et familiale partipdigreonstituer une difficulté (ponctuelle Dl rioin) Neurepermed tin
temps do®l oi gn e tibeenvoire tine miser ea protédetod r tuani nRgsuipr ob |l ®mat i qu
accompagn®es par | es ®quipes, n®cessitant une orga

adolescents en situation singuliere.
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Longtenp outi |l Tdébopmpagoame®dt facilit® par | accueisl el

vV o1 esetd @ 6oruens outil dobéaccompagnmeanessituaticn®sodidificile q ui

V llpaarrait devenir un outil de r®pit, par | a mirse
un accompagnement pertinent . u€éllerteseaentamtupksjéunes ®quent

V |l pourrait pernretun accueildejour | a questi on de |hdrsatempodsgcalayité, ke n t

alors poseée.

Par ailleurte d ®v e |l o p p eandes modalitéd 6lai aFlCelE ACTION)drmettied 6 accuei | | i r

la situation rend difficile une scolarit® ~ temps

d®vel oppement de temps dbéaccueil hors temps de scol
En effet, la présence accrue desguness ei n de | 6 ®t hork éspasesde sodarité, doit eonduilje @ atnuatu
et |l es ®quipes 7 une r®fl exion autour de I énzmygades |
locaux, et des équipes édesédtive s t emps de journ®e deviennent des te
scolairesvoire méme des locauket | 6 or gani sation de | 6espace.

La consolidation des partenariats

D®vel opper | 0 alpligihilité departemanatsx i mi t ® et

Bien que nombreux, | es partenariats ne sont ptalsague o u,
professionnel de | 61l ES doit int®grer deaementdsmmamissians, y C
compris dans | 6information de nos partenaires dans

Lesdifférents partenar@EICHE ACTIONdBlovert étrequestionnés plusieurs niveaux :
- Les partenariats institutionnels doivent étre adossémeentier; et pilotés parldi r ect i on; eet
pil otage doit donner I|lisibilit® aux ®quipes, pou
- Les partenariats servant les projets individugls ¢ o m pdasgenresndoivent énganiéspar le Bférent du
Projet Individualid¢ questi on de | a tra-abilit® et du parta
- Les partenariats ponctuels, impuls®s par | e prof

pour unenutualisation des bonnes actions et pratiques.

Etre acteur et porteur du PASS aux c¢c!'t®s de | 0OE
Les trois modalités possibles de scolarisation sont une opportunité pour un accompagnement a la scolarit€, finen
besoins dehacun des jeunes.

Le partenariat avec | 6Educati on Noaoposéoanxgeunes aecsdillis.cent r
Ce partenariat pourrait étre amené a se renforcer dans le cadre dentésprenhglenee du Pdle Académiquer feou
Scolarisation des éléves SoudsICHE ACTION 6
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En effet, en 2015, | 6Acad®mi e de Montpellier doit
(PASS).
«Le ptle acad®mi que pour | 6peuanepagmamarnt regt aupe

pédagogiques et technologiques permettant a tous les jeunes sourds, quel que soit le mode de communidkgjon cho
de suivre un enseignement aue»plus pr s possible dou
La circulaire DEGEXSCHu rceadd i<tahalnG®@dwb®ataitart Lodalat | e
sourds, la liberté de choix entre une communication bilingue, langue des signes et langue frangaisenetuifengo@muni

francaise est de dsoit

Le principe du PASS est ainsi de
V Rendre effectif le libre choix de communication en langue francaise (avec ou sans Langagé PajléCemplété
communication bilingue (LSF et langue francaise)
V Permettrerue s col ari sation en milieu ordinaire, en or
lycée
V Veiller a la future insertion professionnelle, par une mise en redati@priseolet des périodes de stage et

débobservation.

Foted 6un partenari &t owil i per tavw edanse LESDWal eurs insti
Montpellier souhaite consolider | es |iens ®tabtlis d
La structuration et | a pu©CESEBE si onnalisation de

«Repenserel denpeiut utsibemt endre sans des ressources
d®marche do®volution per manente.

Aussi , | 6orgaai saetohmadgesti on des comp®tences tan
structureg u 6 i | convient de faire ®voluer pour porter | 6®
Ceci est doaut aplutiprofedsionnalitfl e ® fj thépapsité gpardinationeet reconnaissance mutuelle, p

un environnement de travail favorable a la collaboration et la confiance.

Le d®pl oi ement dui sigpéien 20lpermatiiee prendieredstiueturation elgs roressssttemps de
travail.
Trois axes ser@galemenitavaillésomme appui a la structurdéisRessourceldumainesla démarche Qualité, la démarche

Compétences et la démarche Communication interne.

La démarche Qualité
LeCESDAs 6i nscrit depuis plusieurs ann®es dans un proc

du public accueilli.

ui Circulaire DEBESCO du 28.05.2010
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Les ®valuations interne puis externe men®es au SESS
T entre autresur.

- La structure et la mise en conformité des batiments selon les normesercvigsegri( bi | i t ®¢é

- La communication interne et externe

- La lisibilit® du parcours de | dusager

- La m®t hode dé®valuation du projet.

Ces éléments ont éi6 pn compte dans la réflexion portant la rédaction du présent projet, avec notamment trois axe

la d®&finition du profil des jeunes accompagn®sde | a
| 6®t abl astsameon, ri g®ureuse des actions mises en Tuv
Par ailleurs, |l a transformation doéun poste dobipesdeach
favoriser | e d®vel oppement dobueilise d®mar che Qualit® a

Cette dynamigue per mkedadsamittnogeenséeéaddant coneepgd®mar c
des personnes.

Ainsi, il permeeé:
V Centrer | 6dacti on a:datsatisfactiondeubesdinerie @ travecsisan iprojet imdividualdsé r
V Associ er |l 6ensembl e des acteurs, partenaires et
synergies

V Formaliser la réflexion par la rédaction des différentes procédures racessmat®ra des objectifs fixés en

commun.

La d®marche Qualit®, en focalisant |l e travail sur I
impulsant une réflexion sur les motivations des actions.
Ce cheminementversla@ualdl e vi ent une d®marche ®t hiqgue et d®onto

valeurs fondamentales, références de notre pratique professionnelle.

Enfin, la démarche Qualité est une opportunité pour généraliser une démarche de managementpicatétipatigagée

pour | 6®criture du pr®sent projet. Ce type de ome&rnag
liGmage de | 6®tabli;ssement aupr s des salari ®s
Le travail r®al i s® pour | 6®criture des proj ennels ded ®t

valoriser leur action quotidienne par une communication écrfte en collecti
Les actions sont ° poursuivre en tenant comptegede

déaccompagnement des usagers est d® " | ourde.

Le projet dobéam®Il i @FICHE ACOIONEBsd n ttir rmne vibe slad dqu d l6ieth® e mb |
La direction impulse une politique dbéam®l i or attivegn ¢
techniques, pédagogiques, éducatives, thérapeutiques.

Cette politi Qualité est la clé de volte du projet managérial.
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Mettre en place une gestion prévisionnelle des emplois, des métiers et des compétences
Ladémarche dee@tiorPrévisionnelle dEsiplois et d€mpétences (GPEC) doit permettre de répondre &pjasieurs
D®vel opper une Vvisibilit® de | '"impact de | 6®vol L
professionnels de | 61 ES
. Développer une gestion de tous les ages prenant en compte l'intégration desgmerdsjdesedariés a des catégories
d' ©ges interm®di ai r e, 1alcansdarer auregardde la loi a13G0@EuUAoventie 20LQ psrtard n
réforme des retraites, de la prévention des risques professionnels et psytchogb&@aud, 6 ® v gl ut i on de
. Articuler les différents outils de la construction des parcours, de la mobilité et diautes flercadiende la réforme de la
formation professionnelle (loin2818 du 5 mars 2014 néemmaidoéds | 6accord de
. Associer les acteurs des branches et des territoires pour assurer les transitions et les progressions professionnelle
Aussi,d montée en compétencd&ICHE ACTION@ ®c essaire ~ | daccompagnepuent
spécifique, doit étre poursuivie
V Par une analyse fine des besoins en comp®tences
V Par des actis €ormatives spécifiquesces actions formatives peuvent revétir pligiees la formation
«classiqué, | e compagnonnage et | e transfert de comp
V Par une r®fl exion autour de | 06int®grati oihetahdenn o
a v e olutibndd®le population accueillie et des jbesoins
V Par des actions de pr ®vielnestinécassaittede toldsidéyer lee spécifidités d
| 6®t ablissméemtduds aGESOASs risques dbéi sol ement pr
. A & pluridisciplinast&la nécessité du partage entre pairs,
JAlaplral it ® de dtlameessitéddtemps de rencentrds et aenréunions,

. Ald «multiplicité des services la nécessité de veiller a la sollicitation de tous et la valorisation des initiatives

La gestion des compétencessdhétenlPCest touj ours un axe prioritaire

du CESDA:

- A destination des nouveaux professionnels, pour permettre une communication fluide dans tous les |
| accompagnement ,

- A destination de | 6ensemble des professionnels, af

- Adestination desseignats devant travailler r®guli rement | 6app

dispensésaths les différentes disciplines.

Structurer un syst me déi nformati ons perf or ma

| 6 accemeptagn

Les technologies de I é6information et de |l a commun
professionnels de | 6®tablissement. Parall | e mszaqulté
des syst mes doéinformation et | eur compati bi abilittds do
données.
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Il en est de méme pour les usagers qui doivent avoir un acces facilité aux informatibfddssieopagagindu patient).

LeCESDAdi spose aujourdohui déun syst me doéinformati on
informatiques de pilotage de | 0®t ablissement et du
Fin 2014, une premiére étape@ ér ®al i s®e avec | a mise en Tuwre dobéun
Les professionnels ont parall 1l ement travaill ® nsur

générale, faisant ressortir des besoins
- D6 e sde gavadl collaboratif
- Demodal it®s de communication interne efficaces,
- Déwmd uti on dbdédagenda p a ritréanpm®s, renteaonutquépauula gesti@sangyerns t i
ir®servation de sall es, de v®hicul esé
Ces besoins sont renforcés par la multiplicité des lieux de travail des professionnels, rendant nécessdire la miselers
travail a distance.
Par ailleurs, les professionnels sourds ometgate f ai t remonter | e beg wutrcanad 6 u
privil ®gi ant | 6loe ad ®M eelso pmpeetmeaenn  dibfufniec wllta®.ef or me i

aménagement du poste de travail pour ces professionnels.

Les enjeux de ce projetCHE ACTION,10 sont ddéam®l| i or er | a ¢ o mrtlacohésaondeo n
| 6®qui pe, autour:dbdbaxes de travail i mportants

i Favoriser des modes collaboratifs de travail fluides

Au CESDAl usage de | d6informatiqgue pour coop®rer se r®
effectivementt i | es pour des discussions priv®es mais absol
g®n rent plut?t | 6accumul ation doéune masse doéinform
Par ailleurs, actuellemmen | 6 ensembl e de | 6®t abl i ssement ndédest pas
hétérogéne

Forts de ces ® ®ments dbéanal yse, nous avons f atieg | e

dispsition des professionnels et des usagers un parc informatique de qualité.

Pour autant, nous sommes conscients que la mise en place de logiciels ne suffira pas a obtenir un usagegomaductif

aux dispositifs coopératifs demande ausBieih c hangement cul turel quéil est
En |Iien avec Ressourci al et I S1 , nous faisons | e ¢c¢h
mettre en place | doutil col Petprogressiv f en wutil i sant wu

V La mise en place de Zindw#, simple et polyvatlninessageripermettra de partager des informations destinées

| 6ensemble du groupe et des informations plus pr
Son d®pl oi ement ser a as soonel®dealarpntrée 201% petdebetine Ressounde | ¢
du Syst meée d6ARMSTIo)r.maGe omo s tod ua | ®tnN® par<da@ ¢lalcgaRr@tditin
de directiom;

WGSMS Ressourcial et le GCSMS ISI partenaires #sQEBDAl e d ®vel oppement du syst me doéinfor
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V Le déploiement@loud dans un second temps, renfdrcera part age de | 6infor mat i

V Enfin, une fois les premiers outils maitrig@atafoene collaborativee solution est actuellement expérimentée pe

| 6 ®qui p el ExQeseralproposéet i on
9 Favoriser une organisation avail optimisée
Pour r®pondre aux n®cessit®s de gestion des empdsoi s
la rentrée 2015, aprés une premiere année de mise a plat du fonctionnement des équipes enEKIGEDL), umdgpdikEu
de gest i on skidéaplpye pour ladaailitet em liep avec le logiciel de paie utilisé.

f Favoriser | e partage doéinformations n®cessaires
Le CESDAutilise le logiciel ProGdis génales dossiers des usagers! | nébest actuell ement
| 6®qui pe de direction et |l a secr®taire qui en est ¢
Le projet doébutiliser un autre support, plus accessi

1 Répondre aux oblitians légales et reglementaires
D s janvier 2016, av e c3dsthpatpnpiigimisaen pldcadbisSde Bdhnédsa@cohomigue

et socialpermettra un appui au trinatitutionnel et une contribitiorr t e  d & lalcohnaissariceé du sectéuoeat des

publics.

T Am®I| i or er la |lisibilit® externe de | 061l ES et du S
Le CESDAdi spose ddéun site internet i nssidiitarnstaemmncedetpouaent
assurer | 6animation sous |l a responsabilit® de | a di
L es e nsitelnternetthfourptintesactin t f ort s, pour permettre aux | eul

de nos actions et de nos événements.

Lo®volution architecturale du cadre dbéaccuei l e
Le patrimoine i mmobilier Idies sl ebnaesnsto,c ieastti ounn, wvn®rsi t"a bdli
l es locaux vieillissants sont aujourdodhui un frein

Le projet architecturdlFICHE ACTION iLdloit permettrd «6 0 u v epodsiblase d e s

- En ter mes idbsansdeclatbii b11 i t®vrier 2 0janvier 20d%anété recue®mah
ordonnance n° 201D 90 en date du 26 septembrAgef a4 ddaanrt
programme @A d 6;a p )

- En termes déadescormpaamuemednoti v densérvicé ¢t Etie unagdtihvprt ls@a c d
| 6autonomi e progressive ( uni;is@advedaemeritre gararssdp resperts
desdr oi t s (sbeuritd, idtimgéen g e r

- En termes dbéeniwlia ominseene'ntdidsp asriatviaon dbéespaces d

est un levier essentiel au management de la coopération.
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PARTIE 8 LESPROJESD 6 A C TDEONOBRETABLISSEMENT

FICHEACTION @dLO ®v ol uti on de | dagr ®ment

IES
Evolution de | 6agr ®ment
Enjeux: 1 Renforcer la place du CESDA et sa reconnaissance (visibilité) dans le paysage médicosc
9 Reconnaitre la réalité du public accueilli,
9 Pérenniser le fonctionnement expérimentéétaldadiudgets alloués) en démontrant la dyr
do®volution dans | 6accueil et | 0daccompa(
T D®f i nir un ®quilibre entre |l es prdastati
Objectifs: - Accroitre Issibilité du public accueilli
- Faire évoluer les moyens pmpoper des accompagnements en adéquation avec le |
personnes concernées etdanslerespedtd envi r onnement r ®gl en
Groupe Equipe ddirection Responsabilité | DirectionDirectriceDirecteur
projet Adjoint
Personnes |- Repr ®sentant de | 6association
service - ARS
oganismes | - Equipe Relais
concernes | - |nstitut Saint Pierre
- FAFLR
ActionsMoyens ©° mettre en T uvlActeurs Date do®ch
Prisede cont act fitancementdugrojatv e ¢ | |Direction T3 2015
Reprendre | 6historiqgue de | &|Groupe projet T3 2015
sur une ddficgncd €epsarivlle ®e ¢ FAFLR
Il denti fier l es di mensi ons s |Groupe projet
CESDA FAFLR 32015
R®f | exi ons sur Il es i mpl i cat [Groupe projet/
| 6agr ®men't MDPH EN 32015
Ela~borat|on une propositiddt ay ®e s ur | 6 ®v o Groupe projet 31/12/15
| 8 ARS
Travai coll aboratif avec | 6|Groupe projet TletT2 2016
Obtention du nouvel agrément ARS Mi 2016
Plan de déploiement du nouvel agrément CESDA/ FAFLR | S2 2016
Plan de communication CESDA S2 2016
Indicateurs: [V Val i dation du nouvel agr®ment par | 6ARS
V Taux dbéoccupation des places Handicap R&
V Taux de personnes avec une entrée DV (indicateur de vigilseci>avae pas dépass&a 3 s
les 7 places).
Analyse
globale:
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FICHEACTION2Le d®vel oppement ddéune offre de

IES
Evol uti on

Enjeux 9 Reconnaissance du CE3®A mme p
T Pr®occupation de |
T Opti misation | 6off
M Diversification | e

d

| 6of fre de serv
[ dobexcell ence.

i novation et de | 6e
e de services pour r
modal it ®s doéinterve.l

s pratiques, des sol

e

S o2

1
0
r
S
e

Objectifs - Mettre en Tuvre
optimisés.

- Articuler | 6accompagnement conduit par
des modalités et temporalités wiiéere

- Répondre aux besoins des personnes accueillies.

- Permettre | 6accompagnement de jeunes da
de services la plus compléte possible, déclinable dans le PIA.
- Poursuivre | 6 @elapbpulatibniaccoeillid.es besoi ns

- Développer les partenariats.

Groupe projet| Groupe pluridisciplinaie me mbr e ¢ Responsabilité| Cadres de direction du Com
thérapeutiquiel a 2 éducatelir enseignaritd personne! coordination de la plateforme
administratif / RH1 personne technique / trangpart
membres dd 6 ®qui pe de codrld
représentant des parents

Service/ - Tous services CESDA
organismes - MDPH
concernés - Parents
ActionsOMoyens ° mettre en Tuvre Acteurs Date do®c
P o ur s uvaltagon des besoims® Psyhologues| 31/12/15
Poursuite de | 6®valuation des mo|Groupe Projel 31/12/15
Définition des nouvelles modalités et services / peestéfionse auXearts> Sept2015 a

E Développemeatenouvelles modalités sepi2018

E Dovel oppement de |/ade madiigatiodessnsodalitég O OUPE PTOI8| En cohérence avec

daccompagnement en cours dbdédann®ce planification de 1a Fic

Action n°fagrément)

Développement progresgifs modal i t ®s: ddaccomp
E Phase doéexp®rimentation Direction et | A compter de
E Phase de validation cadres sep2015
E Phase de communication dans | 6of

D®vel oppement de | 6accueil mul ti

NOTA Unevigilance autour des projets de groupes amnsels, desquéis place dg Groupe projet igtig?]hffacci;};ed:'ahe

jeunes présents ponctuelledwénétre réfléchie

En cohérence avec la Fi

Adaptation de | 6organisation du |Groupeprojel auonngpec
En cohérence avec la Fi
Adaptation des espaces de vie Groupe projet Action 1 (projet
architectural)
Informations des acteurs concernés ARS
Indicateurs |V Nombre et types de partenaires sollicités.
V Nombre de jeunes de jeunes accueillis s
V Nombre de changeméne modal it ®s dobéaccueil sur une
V Nombre de changemméetmodalités de scolarisation sur une année.
V' Nombre de jeunes ayant sollicité le servite /dysalogie des sollicitai@nmiroir despkofils>

(DA [/ TSLé)

Analyse
globale:




FICHEACTION@dLe proj et i ndividuali s® dbdaccompse

éESDA"

IESet SESSAD

Le Projet I ndi

vi dual i

s® doAcco

T Dynami ser l a particip

Enjeux 9 Favoriser le croisement des regesdiifférents acteupsr of essi onnel s, p a
projet individuali.s® déaccompagnement pg¢

ation du

I ndi vidual i s® déAccompagnement
T Adapter | e PIA " |l a temporalit® de |

jeune et

N

(0]

Objectifs - Investir I 6ann®e dobad

mi ssi on,

u
partag®e desghemenhsddbactempadre dbo

- Structurer la participation du jeune et ses parents dans le processus global

- Optimiser la tragabilities décisions prises, des actions conduites, des résultats obtenus.

(o]
pour n
u

= ()]

projet 1 membre de | 6i®gad qguecatetirs?
enseignantsl personnel administratif / secrétamatmbre
de | 6®qui pie 1l mpmésedtant des feuned
représentant des parents.

Groupe Groupe pluridisciplinaire Responsabilité| Chefs

(mission de référer
institutionnels)

de serviChefs de servia

institutionnelles

Service / - Personnes accueillies

Orgamsrnes - Représentants des jeunes et représentamtiedtss p

concernes - Ensemble des personnels

ActionsOMoyens ° mettre en Tuvre Acteurs Date do&é®ch
Groupes de travail mettre Equipe de directi( Fil rouge 202916

Révision de la procedétapes de construction / transmission / éval
E Premier PlAaccueil, observation, construatiommpagnement
E Révision du PIA

Groupe Projet |
groupes de travai

FinalisationMars 2016

ElaborationOpt i mi sati on des outil s
(phase dbéadmi ssion et dbéaccue

Groupe Projet |
groupes de trave

SepiOct. 2015

Définition et communication du réle des référents (éducatifs / instit

Groupe Projet

SepiOct. 2015

Révision du Docuniettame

Groupe Projet |
groupes de trave

Nov-Déc. 2015

Structuration des réuniopsugicipation des parents

Groupe projet

JanwFév. 2016

Déclinaisons opérationnelles de la procédure

Chefs de service

Mars 2016

Indicateurs: |V Existence de la procédure

V Taux de participation des parents-adastaiction

V Délai de retard des diffésriss / Qualité des écrits

V Taux de participation des parents aux réunions de synthese.
Analysglobale
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FICHEACTION 8 Un accueil multimodal

IES
Evolution des modal it ®s dbéacoda
Enjeux 1 Répondre aux besoins des personnes accueillies.
TPermettre | 6accompagnement de jeunes dat
9 Développer un accueilcdulaire@t non une offreg doh®ber ge
T D®vel opper une offre dbéaccueil en journ
T Prposer une offre doédaccuei l adapt ®e ° | a
scolarisation continue.
Objectifs - Proposer un service doh®ber ge me iiaccudileéqpenti
accueilemporaire, accueil de jour
- Accueillir des jeunes dont la situatio
ddbaccompagner dans | e cadre débun accuei l
- Proposer un accompagnement de jour, hors tempacotiéréefmetuesdtablissements scola
en fin ddéoann®e par exemple et vacances g
Groupe Groupe Pluridisciplinaire Responsabilité | Chef de service
projet 1 membre de | &®glédysaeurt h||a direction Tous les chefs de service
enseignanisl membre de la platefortimembres de
| 6 ®q uiieqii@ ldepréséntant des jelinks
représentant des parents.
Serviceg - Service éducatif.
Organismes - Service pédagogique
concernés - Service technique
- Plateforme DAHA
- Représentanties parents et des jeunes

ActionsOMo y e

ns ° mettre en JTuvre Acteurs Date do®ch

Groupes
institutionnelles

de travail mettre Equipe de direct| Juin 2016

D®mar c h

e

Groupe Projet et

. Janvier 2016
groupe de travail

do®valuatiphade Hddanq

Démarche évaluation des besoins.

Groupe Projet et

.| Juin 2016
groupe de travail

Indicateurs

\%

<<

Identification des différentes modalités propdse¢so u r d 6 h u kHntethatye a 4 dnsgllr
para’t important de d®vel opper cette of
nouvelles modalit®s dbdaccompagnement .
Nombre de jeunes accueillis sur chacune
Comp®tences @musegiendeuVvd®qui pe (do®vel
ciblés).

Accompagnement de jdlaux de présence des jeunes en journée. Raison de la présence
Activit®s propos ®es. Modal it ®s de trans

Analysglobale




éESDA"

FICHEACTION BLe développement de partenariats lisibles

IESet SESSAD

Partenariat® coordination et formalisation

Enjeux 9 Coordination lisible et fluide des différents partenariats, aux niveaux institutionnel et opér
T D®Rvel oppement dbébune culture institutiont
fInscription de | 6®tablissement dans wune

environnement (recommandation ANESM).

9 Inscription du CESDAS&4s le tissu médguarial, sanitaire et social du territoire.
Objectifs - Renforcer la coopération a tous les niveaux.

- Optimiser la formalisation et la tragabilité des partenariats.

- Définir les modalités de coordination des partenariats.

- Dynamisdr6i nf or mati on interne quant aux par

- Faciliter | daccuei l ponctuel de structut

- Mettre en Tuvre de nouveaux sc®nari os dgé
ggj:?e Direction + CS + coordinateERHR Responsabilité | Direction

Serviceg - FAF

Organismes | - FGPEP

concernés: | - CHU
- ISP

ESMS du Territoire

ActonsbMoyens ° mettre en Tuvre Acteurs Date do®cHh

Etat des lieux des conventions en cours et réactualisation direction Juin 2016

Evaluatiodes besoins de coopération Groupe projet Déc. 2016

Groupe projet

Formalisation des modalités de partenariat . 20152020
partenaires
Formation/Information des professionnels au travail en partenariat | Equipe pluri 20152020
Indicateurs V Nombre de conventions signées.
V Niveau doéi mplication des partenaires da
V Niveau dbéadaptation des PI A aux besoins
V Nombr e doéi nt e3fparees paaendirespourddeas siC@i@GE&SDA.
Analysglobale
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FICHEACTIONBEt r e

acteur du PASS de |

OH®r aul

IESet SESSAD

Partenariat Education Nationdlee P ASS de | OH®r aul t

Enjeux T Renforcer |l e partenari at avec | 6Educat i (
9 Affirmerla place du CEBDA en t ant dgeu 6laéca cecua mpcaegnnt er nael n t
d®partement de | 6H®r aul t .
T P®Rrenni ser ¥damssdasmiesonsdu CESDA
TArticuler | 6accompagnement #etonddéi bt prave
| 6Educat i on nrhodditésetrteanpoealités diférestes.d e s
1 Répondre aux besoins des personnes accueillies.
Objectifs - D®vel opper des actions p®dagogi ques f av(
- Assurer | a mise en Tuvreét du projet biliH
- Développer les coopérations avec les établissements scolaires du territoire.
- Accompagner la réflexion sur les modalités de scolarisation.
- Renforcer |l es dispositifs de | 6EN par | (
- D®vel opper latos etdedarnationssesprofessidniels de terrain.
- Sensibiliser | es enseignants r ®f ®r ent s (
Groupe Groupe pluridisciplinaire Responsabilité Direction
projet Directioin IENI Chefs de servidies
professeurs CAPEJS
Personnes | - EN
service/ - Equipe pédagogique
Oganismes | - Chefs de services
concernes . | - Centres de formation
- Etablissements scolaires.
ActionsMo y e n s mettre en Tuvre Acteurs Date do®ch
D®f i nir |l e cadre dobéintervent ilEN+direction Juin 2016
Développer les coopérations avec les établissements scolaires | EN + direction 20162017

Sensibilisation des ®tudiant s

Groupe projet

Durée du PES

Associer | l@réflexibriRsurdaescolarsd&idh des éleves

Groupe projet

Durée du PES

Développer la position de pdle ressource du CESDA34

Groupe projet

Durée du PES

Indicateurs
do®l ves
déintervent.
de

V Nombr e
V Nombr e
V Nombr e

ons
participations

V' Nombre de conventions de coopération signées.
accompagn®s.
aupr
aux

de

profes

i nstances

Analysglobale

t



éESDA"

FICHEACTION@L a parti ci pation et | dexpression
IESet SESSAD
La participatiosageret | dexpressi
Enjeux 9 Favoriser le respect de TOUS les droits des usagers, quelle que soit leur situation ¢

ddbaccompagnement propos®es

T Permettre ° chacun doé°tre acteur de | 06®
les modalités de son accueil et de son accompagnement
1 Répondre aux besoins des personnes accueillies
T D®f i nition des | imites et du cadre de | (
Objectifs - Développer le dynamisme du Conseil de Vie Sociale
- Proposer des temps de participatioh etx pr essi on -ipgesnes | es | eu

- Proposer des temps de participation et (

- Favoriser |l a pluralit® dedeladu€vsps de part
- Travailler sur le réglement intérieur
Groupe Groupe pluridisciplinaire Responsabilité | La direction
projet 1 éducateuisl enseignant2 me mbr e s
directioih 1 représentant des jelinkseprésentant de
parents.
Personneé | - Représentants des parerds®feunes
service - Services éducatif et pédagogique
organismes
concernes :
ActionsOMoyens ° mettre en Tuvre Acteurs Date do®c

Groupe de travail

Groupe de travail ~ mettre .
groupe projet

Septembre 2016

Groupe de travail
groupe projet

Groupe de travail sur le régleéntérieur

Juin 2016

Indicateurs V Ecriture du réglement intérieur.
V Participation des représentants des jeunes et des parents au CVS.
V Cr®ation de nouveaux espaces dbéexpressi
V Participation des jeunes et familles du
Analysglobale
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FICHEACTION 8La démarche Qualité

IESet SESSAD

La démarche Qualité

- Favoriser la collaboration interservices.
- Développer le transfert de compétences en interne.
-l nt®grer des pratiques

- Mettre en place une enquéte de satisfaction annuel

Enjeux T Mettre | busager au cifur du dispositif.
I Répondreauxb | i gati ons r ®gl ement aires et aux
1 Accompagner les évolutiohs@eé nst i t uti on.
1 Pérenniser la dynamiquemeariprofessionnalitéar la coordination et la reconnaissance n
T val ori ser | e t rpafessibnhelset | 6engagement d
T Affirmer un management de |l a coop®rat.
Objectifs - Renforcer le travail en équipe au sein des services.

®v al

- Structurer un systéme documentaire, en appui des pratiques professionnelles.

le.

uatives sys

Groupe pluridisciplinaire  + représent
Groupe projet association gestionnaire + représentan Responsabil
familles + représentants des usagers.

ité | RéférenDualité

Service / - CREADRS
Organismes - ARS
concernes . - Organismes doé®valuation
- ASVPDA
- APE
ActionsdbMoyens@net t re en T uvr e Acteurs Date do®cHh
El aboration dbéune politigue Qu al Direction Juin 2016
Direction 1
Constitution doébun Comit® de pi |l { Responsable Janvier 2016
Qualité
Constitution de groupes de travail thématiques COPIL Janvier 2016
Formalisation et communication du PAQ COPIL Mars 2016
Formalisation du Manuel Qualité, outils et procédures (I:Egéljrlgg de Année 2016
Juin 2016 puis
. R o Groupe o
Mi se en place dbébune enqu°te a roiet actualisation chaq!
bro) année
Traitement des r®sultats de | Gro_upe annuel
projet

0
0

Ni veau doéappropriation

Indicateurs V Résultats des enquétes de satisfaction
V Constitutd®®v alowatei gm iddret i nue
V Niveau doéi mplication des pr
V Niveau doéinformation des ac
\% du r

ofessionnel
teurs de | a
®f ®r enti el

Analysglobale




éESDA“

FICHEACTION 8La démarche Compétences

IESet SESSAD
La démarch€ompétences
Enjeux T Questionner | a pertinence do6®qui pes d®d
T D®vel opper une visibilit® de | '"impact d
requi ses des petdo6ESSADi onnel s de | 61 ES
1 Mettre en place une gestion de tous les ages prenant en compte l'intégration des jeune
de sal ari ®s des cat®gories d' Qgre210330du
9novembre 2010 portamirndéé des retraites, de la prévention des risques professionnels et psycho
| 6®vol utijon des m®tiers)
9 Articuler les différents outils de la construction des parcours, de la mobilité etiddalasfte
cadre de la réforme de la faommpttofessionngl® n°2012 88 du 5 mars 2014
signé en mai 2015
9 Associer les acteurs des branches et des territoires pour assurer les transitions et |
professionnelles.
Objectifs - Analysefinanentesbesoins en comp®tences des ®qu
engagey
- Proposetes actionsfermativesrépondant aux besoins identifiés
- Structurer ung ®f | exi on autour de | 6i nt ®gr at
| 6 ampagnermentavengt en | i en avec | 6®vol uti;on
- Prévenir 6i sol emert pref essigurselddbusur e.
. e . I Direction
Groupe projet | Groupe pluridisciplinaire + assistante RH Responsabilité Equipe des cadres
Serviceg - CE
Organismes - CHSCT
concernes : - UNIEAF
ActionsMo y e n s mettre en Tuvre Acteurs Date do®
Mettre en place | édentretien pr cglrectloneteqwm Janvier 2016
es cadres

TOUS |

Structurer yorojet de gestion des compétences en LSF et LPC a des
es

Direction et équipé
des cadres

1éreétape 09/15

professionnels de | 6in 2 étape 09/16

Développer des actions de transfert de compétences en intra

Professionnels Période du PES

fonction.

Mettre en place un parrainage des nouveaux professionnels pour

Professionnels Période du PES

Développer les actions de tutorat.

Professionnels Période du PES

Développer la participation aux colloques profegs®mnélsa n g e s
renf orcement

Professionnels Période du PES

du

r®seaué)

Indicateurs V Nombre doactréalzées de f or mati on
V Augmentation du niveau doOoexpertise, n
V Généralisation de la maitrise dé&SHa du LPC et de tous les moyensatemunicatio
augmentée
V Nombre doéactions de formation encadr ®
Analysglobale
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FICHEACTION 10L e

syst me doéinformati on

IES et SESSAD

Le syst me dodinformati on
Enjeux 1 Favoriser une communication interne fluide, intra et interservices
T Mettre en place | e dossier unique, i nf
1 Dynamiser la communication externe pour offrir une meilleure lisibilité des missions,
man#stations et événements du CESDA
9 Proposer un environnement et des outils conviviaux et porteurs de travail collaboratif
Objectifs - Renforcer le travail en équipe au sein des services,
- Favoriser la collaboration interservices,
- D®vel opper | e partage doéinformations ¢
- Permettre aux jeunes, aux parents, au
une communication réguliére et actualisée.
Groupe projet Equipe de direction Responsabilité Suivi opérationnel
Représatants ISI Direction et équipe de cadrg PRSI
Représentants Ressourcial
Serviceg - Ressourcial
Organismes - 1Sl
concernés : - CVS
- FGPEP
ActionsMo y e n s mettre en Tuvre Acteurs Date do®c
Nouvelle messagerie Ressourcial Sep. 2015
: A : Service RH +
Mi se en place doébun outil de 9 €S| cadres Sept. 2015
Mi se en place des outils r gl e m|Administration| Janvier 2016
Mi se en place dbébun syst me i nf o|Cadres PRSI 2017
D®vel oppement dbébune communicati |PRSI 20152016
R®f |l exi on autour dobébun dossi er p|Equipe pluri Sept. 2015
Optimisation du site Internet PRSI 20152016
D®vel oppement dobéoutils de ¢ ommu|Equipeluri 2017
Indicateurs V. Am®l i oration du niveau doinformation
V Niveau dbéutilisation des platefor mes
V Niveau dé®qui pement de | 6l ES et du S
V Am®I| i oration de | astructuresi bi |l it® de | 6a

Analysglobale




éESDA"

FICHEACTION 1dLe projet architectural
IESet SESSAD
Le projet architectural

Enjeux 1 Respecter les obligationsentefrbea c cessi bi | i t ®

1 Engager les travaux de réhabilitation pour condtietibédiér ebnfort de vie.

T Penser |l es |l ocaux c¢comme un permettteilel dépiemerst e

nouvelle offre de services et notamment |e gdégeloe nt ddédun accueil

1 Proposer wmvironnement de tras@ilvivial et porteuttiderail collaboratif.
Objectifs - Mettre en place des travaux de réhabilitation nécessaires (unités de vie)

- Optimiser les espaces au sein des lespaces de travail (professionnels), espaces de vie

dodactivit® (usagers)

- Structurerdess paces dbéaccueil temporaire (dont
Groupe projet | Association Saint VinderRaul Responsabilité Responsable opérationne

Equipe de Direction L6associ at| Architecte

Equipe technique direction

Association des parents

Jeunes

Cabinet dbéarchitec
Servic_es’ - Les repr®sentants de | 6association
Orgamsmes - Les représentants des jeunes et des parents
concernes . - Services Educatifs, Pédagogiques et technigues

- Ladirection

- Les partenaires restauration
ActonsbMoyens ° mettre en Tuvre Acteurs Date do®cHh
D®&f inition dobéun plan de travai Equipe de Février 2016

direction
Structuration des réunions et participation des parents Groupe projet Février 2016
Groupe de travail autour desd&atiieux et des besoins Groupe Projet Septembre 2016
Communication de | 6avanc®e du E_qu_ede Septembre 2016
direction
. . . Equipe de

Communication aux |Jeunes et au direction Septembre 2016
Indicateurs V Ecriture du plan de travail et d®finiti

V Travail de réflexion autour de nos missions en lien avec la dimension architecturale

V Etat des |lieux de | 6existant qui foncti

V Communication diesites dans la projection en lien avec le financement.

V Etat des lieux des besoins
Analysglobale
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