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Rapport Moral

Malgré un contexte international qui nous fait craindre un avenir pour le moins préoccupant et trés
anxiogene, notre association a continué, durant 1’année 2025, a porter de beaux projets et de belles
coopérations avec le soutien sans faille de I’ARS.

La société inclusive a laguelle nous aspirons pour les personnes que nous accompagnons doit étre
bienveillante. Que ce soit a 1’école, dans un habitat au sein de la cité ou dans le monde du travail, la
considération et |e respect sont essentiels pour que tous prennent confiance dans leurs capacités.

L’année 2025 a été marquée par les 20 ans de la loi du 18 janvier 2005 sur le handicap, I’intégration et
I’¢cole inclusive.

Avec des professionnels et des partenaires, lors de nombreuses actions ou manifestations, nous avons
pu apprécier le chemin parcouru mais aussi tout ce qui reste afaire !

Quelques échanges ont été organisés, comme la rencontre ministérielle a Penne d’Agenais autour du
projet « 1I’Ecole pour tous », avec des élus, 1I’ARS, I’Education nationale (chargé de mission du ministre,
Recteur, DASEN), professionnels du DITEP Des Deux Riviéres et enseignants par exemple ou a
I’UEMA de I’école maternelle Scaliger d’Agen lors de la journée de sensibilisation a I’autisme.

Par ailleurs, nombre de nos établissements ont participé a divers concerts avec d’autres structures et
associ ations (Musiquenvie) comme 1’orchestre a 1’école et « A tout coeur ».

Cote sportif, j’ai signé une convention de partenariat avec le CDSA 47 (Comité Départemental de Sport
Adapté). De nombreux établissements participent réguliérement aux activités proposées. Nous avons
dans nos structures quel ques champions reconnus !

Pour faire face aux situations budgétaires, 1’équipe de direction travaille avec beaucoup d’implication
pour trouver des solutions, pour s’adapter et aider les équipes.

Je souhaite remercier, avec mes colléegues du bureau, Mme Dewerdt, Directrice Générale,
M. Cornuault, Directeur Général Adjoint et M. Viaud, Directeur Général Adjoint en charge desfinances,
pour laqualité du travail et leur adaptation aux situations nouvelles.

Une stabilisation financiére apparait au regard du bilan comptable de gestion. Malgré 1’énorme travail
d’équipe de la direction générale ainsi que de tous les directeurs et leurs professionnels, nous sommes
encore fragilisés financiérement notamment en Lot-et-Garonne.

Un plan de retour a I’équilibre a été proposé au conseil départemental de Lot-et-Garonne pour leSESMS
concernés.

Dans les Landes, I’association, reconnue pour ses compétences professionnelles, a été retenue pour la
création d’une Maison des Adolescents a Mont-de-Marsan située face aux arénes, qui s’est ouverte en
octobre.

J’ai également signé 1’acte définitif pour 1’acquisition des locaux de ’EAM « Chacun savie, chacun sa
réussite ». Jetiens aremercier le département des Landes pour toute la confiance qu’il nous accorde.

La 9%™ édition nationale du DuoDay 2025 a marqué un nouveau temps fort pour I’inclusion
professionnelle des personnes en situation de handicap. Une mobilisation, toujours en constante
progression, qui témoigne de I’importance croissante accordée a I’inclusion dans le monde du travail.
Un grand bravo et merci a tous ceux et celles qui organisent, s’ impliquent et participent !

Enfin, malgré les conflits entre pays et les carences économiques qui en découlent, je suis confiant en
I’avenir.
Je terminerai mon propos en vous souhaitant a tous un trés bel été.
LePrésident,
Daniel PANTEIX



Rapport d’activité 2025 général

Le secteur socia et médico-social connait aujourd’hui des transformations profondes, rapides et parfois
déstabilisantes. Les politiques publiques évoluent de maniére continue sous I’effet des réformes
nationales, des contraintes budgétaires, des attentes croi ssantes des personnes accompagnées et de leurs
familles, mais aussi des mutations sociétales plus larges autour de 1’inclusion, de I’autodétermination et
de I’acces aux droits.

Dans ce contexte en mouvement permanent, I’ALGEEI poursuit son engagement avec détermination
afin d’apporter des réponses adaptées, humaines et innovantes aux besoins des personnes accompagnées
sur les territoires. Notre association s’attache a inscrire son action dans une dynamique constructive et
responsable, malgré un environnement souvent complexe et parfois particulierement insécurisant pour
les établissements, les professionnels et les personnes accompagnées.

L’année écoulée a été marquée par la poursuite de nombreuses réformes structurantes : déploiement des
orientations issues de la Conférence Nationale du Handicap et de I’objectif des « 50 000 solutions »,
transformation de 1’offre médico-sociae, réforme SERAFIN-PH, évolution des politiques de 1’emploi
et de France Travail impactant notamment les ESAT, développement des dispositifs inclusifs, montée
en puissance des PAS de 1’Education nationale, ou encore prise en compte croissante des situations de
multivulnérabilite.

Ces évolutions traduisent des ambitions légitimes : favoriser des parcours plus fluides, renforcer
I’inclusion scolaire, sociale et professionnelle, développer I’autodétermination des personnes et
rapprocher davantage les réponses des besoins réels des territoires. Toutefois, leur mise en ceuvre
intervient dans un contexte de fortes tensions pour le secteur : difficultés de recrutement,
complexification des accompagnements, augmentation des besoins de soins et de coordination, pression
normative croissante, mais aussi fragilités financieres importantes pour les éablissements relevant du
Conseil départementa de L ot-et-Garonne.

Face a ces enjeux, ’ALGEEI a fait le choix de rester pleinement actrice des transformations en cours.
L’ association poursuit ’adaptation de ses organisations, développe des réponses innovantes et
territorialisées, renforce les coopérations avec |es partenairesinstitutionnels et de droit commun, tout en
veillant a préserver la qualité de I’accompagnement, |e sens des missions confiées aux professionnels et
la place centrale des personnes accompagnées et de leurs familles.

Ce rapport d’activité témoigne ainsi de la capacité de mobilisation des équipes, de leur engagement
quotidien et de la volonté constante de 1’association de concilier adaptation aux politiques publiques,
responsabilité de gestion et fidélité a ses valeurs associatives.

I L’ACTIVITE NATIONALE

DuoDay 2025 confirme la montée en puissance d’un dispositif devenu un rendez-vous majeur de
I’inclusion professionnelle des personnes en situation de handicap. Avec 35 427 duos réalisés,
60 487 candidats inscrits, 53 834 offres déposées et 15 288 empl oyeurs mobilisés, 1’opération témoigne
d’une dynamique collective particuliérement forte.

L’enquéte nationale menée par I’ALGEEI aupres de 9 652 répondants montre que DuoDay est
aujourd’hui largement identifié comme un outil concret de sensibilisation, de découverte des métiers et
d’accés a I’emploi. Les candidats participent principalement pour découvrir un métier (39 %) et trouver
un emploi (30 %), tandis que les employeurs y voient avant tout une occasion de faire connaitre leurs
métiers et de lutter contre les idées recues liées au handicap. Le dispositif mobilise une grande diversité
de secteurs d’activité, avec une implication particuliérement forte du secteur public, du tissu associatif
et du secteur médico-social. Plus de la moitié des entreprises participantes ont réalisé plusieurs duos,



traduisant un engagement durable des employeurs en faveur de I’inclusion. Les résultats mettent
également en évidence 1’impact positif du DuoDay sur la confiance des candidats, la clarification des
projets professionnels et |a création de liens avec les employeurs. De nombreux participants déclarent
avoir obtenu des contacts utiles, des immersions, des stages, voire des perspectives d’emploi a 1’issue
de leur journée de découverte. L’étude souligne que DuoDay contribue afaire évoluer le regard porté
sur le handicap et arenforcer la cohésion au sein des équipes de travail.

Le trés fort souhait de participation a la prochaine édition confirme 1’utilité sociale et professionnelle
désormais reconnue de ce dispositif national que nous portons. Ce sera, pour le Lot-et-Garonne, la
10éme édition cette année !

Le KAPASS constitue également 1’un des projets innovants emblématiques portés par I’ALGEEI dans
le champ de I’autisme et de ’acces aux soins. Créé en partenariat avec le CRA Aquitaine et récompensé
par le trophée « Espoir Innovation FEHAP 2019 », cet outil vise a faciliter I’habituation aux soins des
personnes présentant un Trouble du Spectre de I’ Autisme ou une forte appréhension médicale. Il associe
objets de soins réels, supports visuels adaptés et guide méthodologique. Fabriqué aujourd’hui par
I’ESAT de Castille a Clairac, le KAPASS illustre la capacité¢ de I’ALGEEI a développer des réponses
innovantes a portée nationale, réguliérement présenté et valorisé lors de coll ogues, congres et rencontres
professionnelles.

1. L’ACTIVITE REGIONALE

A Pinitiative de I’ouverture de la Maison des Adolescents de Lot-et-Garonne, I’ALGEEI a aujourd’hui
le plaisir de porter ce projet dans les Landes, ala suite de la réponse favorable obtenue dans le cadre de
I’appel a projets 2025. Cela illustre la reconnaissance du savoir-faire des professionnels de I’association
en matiere d’accompagnement, comme notre volonté de développer des réponses territoriales adaptées
aux besoins émergents.

LESDISPOSITIFSCMPP - CAMSP - PCO

Les CAMSP, CMPP et la PCO du Lot-et-Garonne poursuivent leur structuration en dispositif afin de
proposer des parcours plus fluides, coordonnés et adaptés aux besoins des enfants, des adolescents et de
leurs familles. Cette dynamique repose sur une coopération renforcée entre | es équipes médico-sociales,
sanitaires, libérales et I’Education nationale.

L’année 2025 confirme une augmentation importante des demandes d’accompagnement ainsi qu’une
complexification des situations rencontrées, notamment autour des Troubles du Neuro-Dével oppement
(TND) et des Troubles du Spectre de I’ Autisme (TSA). Les éguipes ont ains renforce les évaluations
diagnostiques spécidisées, les accompagnements pluridisciplinaires, le soutien aux familles et la
coordination des parcours.

L’extension de la PCO aux enfants de 7 a 12 ans constitue une avancée importante pour favoriser le
repérage précoce, accélérer les diagnostics et améliorer 1’accés aux soins. En 2025, 132 enfants ont été
accompagnés par la PCO 0-6 ans.

L’activit¢ des CAMSP est restée tres supérieure aux agréments autorisés, avec 112 enfants
supplémentaires accompagnés sur I’année.

Concernant les CMPP, lafile active a atteint 1 993 enfants pour 39 933 actes réalisés, soit 13 763 actes
supplémentaires par rapport aux prévisions budgétaires.

Les évaluations externes ont souligné la quaité du travail engagé par les équipes, leur mobilisation
quotidienne, la pertinence du fonctionnement en dispositif ainsi que 1’attention portée alacontinuité des
parcours des enfants et des familles.



Lesenjeux pour les années avenir demeurent majeurs : renforcer les moyens humains, réduirelesdélais
d’attente, développer les réponses précoces et poursuivre la transformation de 1’offre afin de répondre a
I’augmentation constante des besoins sur le territoire lot-et-garonnais.

LESMECSO

En 2025, les deux MECS de I’ALGEEI ont poursuivi 1’adaptation de leurs accompagnements face a la
complexification des situations en protection de 1’enfance.

La MECS Notre Maison a accompagné 67 jeunes au sein de ses différentes modalités d’accueil
(internats, placement familial et insertion). Les équipes ont renforcé les accompagnements éducatifs,
scolaires, sanitaires et vers 1’autonomie, notamment pour les jeunes en situation de double vulnérabilité
et les jeunes majeurs. Dans un contexte de fortes contraintes budgétaires et d’augmentation des objectifs
d’activité, I’évolution de 1’autorisation et des activités de 1’établissement constitue un enjeu majeur.

La MECS Les Grenadiers, ouverte dans les Landes en 2024, poursuit le développement de son
dispositif spécialisé pour des jeunes présentant des troubles psychiques et comportementaux importants.
L’ouverture de 4 appartements semi-autonomes en 2025 a permis de mieux répondre aux besoins
d’autonomie et de limiter les difficultés liées au collectif. L’établissement poursuit sa structuration et le
développement de ses partenariats, tandis qu’une extension de son autorisation vers un public plus jeune
est attendue.

LeDITEP

Le DITEP des Deux Riviéres dispose d’un agrément de 99 enfants, adolescents et jeunes adultes de
6 a 20 ans présentant des troubles psychologiques et du comportement impactant fortement leur
socialisation et leurs apprentissages. Organisé en dispositif intégré depuis 2017, il articule différentes
modalités d’accompagnement — ITEP, SESSAD, accueil de jour, internat séquentiel, structure
intermédiaire et pble insertion — afin de proposer des parcours plus souples, individualisés et inclusifs
sur ’ensemble du territoire agenais et villeneuvois.

En 2025, le DITEP a accompagné 68 jeunes sur ’ITEP et 65 jeunes au SESSAD La Passerelle. Les
équipes ont éé confrontées a une complexification importante des situations, marquée par une
augmentation des troubles psychiatriques sévéres, des troubles du neurodével oppement, des conduites
arisque et des contextes familiaux parfois précaires ou traumatiques. Le fonctionnement en dispositif
intégré permet de mieux articuler les différentes réponses éducatives, thérapeutiques, pédagogiques et
préprofessionnelles, en favorisant la fluidité des parcours sans rupture d’accompagnement.

L’inclusion scolaire demeure un enjeu central. Le DITEP développe sa fonction ressource sur le
territoire. Cette dynamique s’est traduite en 2025 par le déploiement du Pole d’Appui a la Scolarité
(PAS) de Penne-d’Agenais, porté conjointement avec 1’Education nationale, afin d’apporter des
réponses rapides et adaptées aux é éves présentant des besoins éducatifs particuliers.

LESDIME

Les DIME de ’ALGEEI s’inscrivent pleinement dans la transformation de 1’offre médico-sociale en
développant des parcours plus souples, modulables et inclusifs pour les enfants et adolescents
accompagnés. Organisés en dispositifs intégrés, ils articulent accompagnements en IME (205 places) et
en SESSAD (122 places), interventions en milieu ordinaire, hébergements inclusifs, unités
d’enseignement, ateliers éducatifs et préprofessionnels afin d’adapter les réponses aux besoins de
chaque jeune et de favoriser I’autodétermination ainsi que 1’inclusion scolaire, sociale et professionnelle.



Cette organisation permet :

* une plus grande fluidité des parcours ;

* une coordination renforcée entre les équipes éducatives, pédagogiques, thérapeutiques et sociales ;
* des accompagnements individualisés et évolutifs ;

« un travail partenarial renforcé avec les familles, I’Education nationale et les acteurs du territoire.

L’ensemble des DIME représente une activité importante avec 249 jeunes accompagnés en IME et
122 en SESSAD. Chaque dispositif développe toutefois des spécificités propres, liées a son histoire, son
implantation territoriale et son expertise.

* Le DIME des Rives du Lot se distingue par une organisation intégrée entre 'IME et le SESSAD
TSA, favorisant la continuité des accompagnements dans tous les lieux de vie du jeune. Reconnu par
ses évaluations externes et seul établissement enfance de 1’association certifié Handéo TSA, il développe
une forte expertise dans I’accompagnement de 1’autisme, 1’inclusion et I’appui ressources aupres des
environnements des jeunes accompagnés. Son SESSAD a bénéficié¢ de deux places supplémentaires,
portant sa capacité autorisée a 9 places.

* Le DIME du Confluent se caractérise par une organisation territoriale particuliérement modulable et
inclusive. Structuré autour de plusieurs poles (santé, thérapeutique, éducatif, pédagogique, scolaire et
préprofessionnel), il propose des réponses séquentielles et diversifiées adaptées aux projets
personnalisés. L’ouverture d’une nouvelle villa inclusive en 2025 vient renforcer cette dynamique. Le
dispositif favorise fortement les activités en milieu ordinaire et les coopérations avec les partenaires du
territoire, salué par ses évaluations externes.

* Le Centre Ressources, organisé lui aussi en logique de DIME, constitue une véritable plateforme de
services sur 1’agenais associant accueil de jour, hébergement inclusif en ville et accompagnements en
milieu ordinaire. Sa spécificité repose sur sa forte fonction ressources aupres des familles, des
établissements scolaires, des partenaires et des environnements d’accueil afin de soutenir les pratiques
inclusives et la fluidité des parcours. Il développe également une expertise reconnue dans le champ de
la formation professionnelle et de 1’insertion.

Dans leur ensemble, ces dispositifs traduisent 1’évolution des IME vers des organisations plus ouvertes,
territorialisées et centrées sur les besoins, les compétences et le pouvoir d’agir des jeunes et de leurs
familles.

LESDISPOSITIFSD’ACCOMPAGNEMENTS POUR ADULTES

Les dispositifs d’accompagnement adultes du Lot-et-Garonne poursuivent leur transformation dans une
logique de parcours inclusifs, gradués et coordonnés, articulant hébergement, accompagnement a
domicile, habitat intermédiaire et soutien renforcé a 1’autonomie. Ils accompagnent des personnes en
situation de handicap, dont un nombre croissant de personnes avec TSA, de personnes vieillissantes et
de situations de parentalité.

L e dispositif de Gar dés, implanté a Tonneins, regroupe :
e un DHA de 36 places ayant accompagné 35 personnes en 2025 ;
e un SAVSde 27 places accompagnant 28 personnes.

La spécificité du complexe repose sur la complémentarité étroite entre hébergement accompagné et
accompagnement a domicile, favorisant des parcours évolutifs vers davantage d’autonomie. Le
dispositif développe des réponses adaptées aux personnes vieillissantes, aux personnes avec TSA et aux
couples, avec uneforte dynamique de pair-aidance, d’activités inclusives et de partenariats de proximité.
Le SAVS est particuliérement mobilisé autour des problématiques de parentalité et d’accompagnement
en milieu ordinaire.



Le dispositif du CHVS de I’Agenais et du SAVS Jasmin développe quant a lui une véritable
plateforme territoriale de services articulant foyer d’hébergement, structures intermédiaires, habitat
autonome et accompagnement adomicile. Le CHV S dispose de 68 places et accompagnait 66 personnes
au 31 décembre 2025.

Le SAVS Jasmin, autorise pour 85 places, accompagnait 86  personnes.
Ledispositif APPART+, intégré au SAV S Jasmin, aaccompagné 20 jeunes adultes, notamment porteurs
de TSA, en habitat partagé ou diffus en partenariat avec Elite Handicap.

Ces dispositifs dével oppent sur leurs territoires respectifs :

des parcours résidentiels progressifs ;

des structures intermédiaires favorisant 1’inclusion ;

le développement de 1’habitat partagé pour jeunes adultes avec TSA ;
I’accompagnement du vieillissement et de la perte d’autonomie ;

une forte mobilisation autour de I’insertion sociale et professionnelle.

LE POLE LANDAIS D’HEBERGEMENT ET D’ACCOMPAGNEMENT

La plateforme de services des Landes de I’ ALGEEI, implantée historiquement a Lit-et-Mixe, constitue
aujourd’hui un dispositif territorial structuré et reconnu, articulant accompagnements éducatifs,
médico-sociaux et soins spécialisés autour de parcours inclusifs et évolutifs. Elle regroupe cing
dispositifs complémentaires : le Foyer de Vie Les Cigalons (50 places), deux FAM spécialisés — Les
Oliviers pour les personnes vieillissantes en perte d’autonomie (11 places) et La Maison Bleue pour les
personnes présentant des troubles du spectre de ’autisme (10 places) — ainsi qu’'un SAMSAH TSA
(10 places) et un EAM innovant de type maison transitoire (5 places) destinés aux jeunes de 15 425 ans
en situation de rupture.

Fortement inscrite dans le territoire landais, cette plateforme développe depuis plusieurs années une
dynamique partenariale importante avec les acteurs locaux, les collectivités, les associations, les
structures culturelles et sportives ou encore les acteurs sanitaires et sociaux. Les accompagnements
favorisent ains une participation active a la vie locale, aux événements du territoire, aux activités
citoyennes, culturelles et sportives, dans une logique d’inclusion sociale et d’autodétermination.
L’année 2025 confirme la montée en puissance du projet innovant « Chacun sa vie, chacun sa
réussite », porté par le Département des Landes et I’ARS, avec 1’ouverture attendue du CAMPUS en
2028. Ce dispositif constitue aujourd’hui une réponse particulieérement innovante.

La qualité des accompagnements et I’engagement des professionnels sont également reconnus a travers
une forte dynamique qualité, reconnue dans le cadre de la certification CAP’HANDEO Autisme et les
évaluations externes. La mutualisation des compétences et la fluidité des accompagnements permettent
d’apporter des réponses sécurisées et évolutives aux personnes accompagnees tout au long de leur
parcoursdevie.

En 2025, I’ensemble des structures a accompagné :

* 48 personnes au Foyer de Vie ;

* 10 personnes au FAM Autisme ;

* 10 personnes au FAM Les Oliviers ;

* 10 jeunes au SAMSAH TSA ;

* 5 jeunes au sein de lamaison transitoire EAM.

L’activité est restée globalement soutenue et conforme aux agréments, traduisant I’adaptation constante
de I’offre aux besoins du territoire.



LESFOYERS

Les foyers de vie de ’ALGEEI s’inscrivent pleinement dans une logique de plateforme territoriale
d’accompagnement favorisant 1’autodétermination, 1’inclusion sociale et la qualité de vie des personnes
accompagnées. Ces établissements proposent des réponses diversifiées et modulables, adaptées aux
besoins et aux niveaux d’autonomie des adultes en situation de handicap, en lien étroit avec les
partenaires médi co-sociaux, sanitaires, associatifs et les collectivités locales.

Le foyer de vie La Couronne accompagne 52 personnes au travers de modalités souples associant
hébergement permanent, accueil de jour, accueil temporaire et accueil modulable. L’établissement
développe une approche centrée sur le projet personnalisé, la pair-aidance, I’accessibilité et
I’autodétermination, notamment grace a I’utilisation du FALC. L’accompagnement intégre les
dimensions éducatives, de soins, de citoyenneté, de vie affective et sociae, tout en développant des
outils innovants comme la rédité virtuelle, la télémédecine ou les supports cognitifs numériques. En
2025, de nombreux projetsinclusifs ont été conduits en partenariat avec leterritoire: médiation animale,
projets culturels avec la commune de Boé, activités sportives adaptées, stages en ESAT, participation
au DuoDay et actions favorisant la citoyenneté et I’inclusion sociale.

LesFoyersde L aFerrette regroupent quant aeux un foyer de vie de 55 places et un FAM de 12 places
spécialisé dans 1’accompagnement de personnes présentant des troubles du spectre de 1’autisme.
L’organisation repose sur plusieurs unités adaptées aux différents niveaux d’autonomie, incluant une
villa de semi-autonomie ainsi que des accompagnements renforcés pour les personnes vieillissantes ou
présentant des besoins spécifiques. Implantés au cceur du territoire rural de Castillonnés, ces
établissements développent une dynamique fortement inclusive a travers de nombreux partenariats
culturels, sportifs et associatifs. Les résidents participent activement alavie locale, aux événements du
territoire, aux projets intergénérationnels, aux s§ours adaptés et au DuoDay. Le FAM poursuit par
ailleurs un accompagnement structuré conformément aux recommandations de la HAS relatives a
I’autisme, avec une approche individualisée favorisant communication, activités sensorielles,
stimulation cognitive et bien-étre.

L’année 2025 a également été marquée par les évaluations externes des établissements, qui ont mis en
évidence la qualité des accompagnements proposés ains que la participation active des personnes
accompagnées dans la démarche qualité et [’¢laboration des projets d’établissement.

Ces foyers illustrent ainsi la volonté de I’ALGEEI de développer des réponses territoriales innovantes,
inclusives et évolutives, conciliant qualité d’accompagnement, participation des personnes, ouverture
sur lacité et adaptation permanente aux besoins des publics accompagnés.

LESESAT

Les ESAT de I’ALGEEI poursuivent leur transformation afin de renforcer 1’inclusion professionnelle,
I’accompagnement médico-social et la sécurisation des parcours des travailleurs en situation de
handicap. Inscrits dans les évolutions du plan de transformation des ESAT et delaloi plein emplai, ils
développent des accompagnements plus souples favorisant les passerelles vers le milieu ordinaire,
I’autodétermination et le maintien dans 1’emploi.

L’ESAT Agnelis, agréé pour 150 ETP, accompagne 152 personnes réparties sur plusieurs sites, avec
une forte proportion de temps partiel. L’année 2025 a été marquée par la fermeture progressive du site
de Pomaret et 1’arrét d’activités déficitaires afin de soutenir le redressement économique et la
réorganisation des ateliers. Parallelement, 1’établissement poursuit le développement des prestations
extérieures, des mises a disposition et des parcours d’insertion en milieu ordinaire : 3 travailleurs ont
accédé a un CDI, 40 personnes ont bénéficié de mises a disposition professionnelles, 18 stages en
entreprise ont été réalisés et 60 DuoDay. L’ESAT a ¢également accueilli 135 stagiaires. Le dispositif
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« Vers un nouvel envol » accompagne par ailleurs 44 personnes vieillissantes ou retraitées afin de
prévenir 1’isolement social et préparer les transitions liées a 1’avancée en age.

L’ESAT de Castille accompagne 74 travailleurs en situation de handicap, avec une expertise spécifique
autour de I’autisme, au travers d’activités de blanchisserie, conditionnement, espaces verts,
multi-services et prestations extérieures. L’établissement poursuit sa dynamique inclusive avec le
développement des stages, des mises a disposition, des formations et de la reconnaissance des
compétences via le dispositif « Différent et Compétent », en lien avec les partenaires de I’emploi et de
I’insertion du territoire. L’année 2025 a également été marquée par une réorganisation des ateliers et la
création d’un atelier multi-servicestourné vers|les prestations en milieu ordinaire. Un projet soutenu par
le FATESAT permettra prochainement 1’ouverture, en centre-ville de Clairac, d’un atelier couture,
tapisserie et repassage favorisant visibilité, inclusion et ouverture sur lacité.

Les deux ESAT confirment ainsi leur role de véritables plateformes d’accompagnement professionnel
et médico-social conciliant activité économique, qualité de vie au travail, inclusion, soutien
médico-social et sécurisation des parcours, dynamiques reconnues lors de leurs évaluations externes
respectives.

1. LESPROFESSIONNELS

En matiére de ressources humaines, les effectifs de I’ALGEEI demeurent stables avec 827 salariés. La
forte féminisation du secteur se confirme puisque les femmes représentent 60,66 % des salariés en CDI
et 76,5 % des cadres intermédiaires, traduisant leur place importante dans les fonctions d’encadrement
de proximité.

Toutefois, cet équilibre ne seretrouve pas au niveau des fonctions de direction. Lesfemmes représentent
40,7 % des cadres de direction et 35 % hors fonctions médicales, mettant en évidence la persistance d’un
plafond de verre entre I’acces aux responsabilitésintermédiaires et celui aux fonctions stratégiques. Les
contraintes liées a 1’articulation entre vie professionnelle et vie personnelle, les stéréotypes persistants
ains gue lefaible nombre de candidatures féminines a certains postes de direction demeurent des freins
importants.

Ces constats conduisent I’ALGEEI & poursuivre sa réflexion sur 1’égalité professionnelle, le repérage
des talents et 1’évolution des modéles de gouvernance afin de favoriser une représentation plus équilibrée
des femmes aux postes de responsabilité.

L’année 2025 a également été marquée par plusieurs évolutions au sein des directions d’établissements.

Mme Isabelle Fillol, jusqu’alors directrice des foyers de La Ferrette, a rejoint le DITEP au début de
I’année 2025, tandis que M. Cyril Martz a prisladirection desfoyers de La Ferrette.

Je souhaite enfin remercier I’ensemble des professionnels, cadres, directions et administrateurs pour leur
engagement quotidien. Dans un contexte en constante évol ution, |amobilisation collective constitue une
richesse essentielle et un levier déterminant pour la réussite des projets portés par 1’association.

LaDirectrice Générale,
Magali DEWERDT
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Rapport de gestion 2025

Nous vous avons réunis en Assemblée Générale Ordinaire Annuelle, conformément a la loi et aux
statuts, afin de vous rendre compte, entre autres, de la situation financiere de notre association sur
|'exercice clos le 31 décembre 2025.

Ce rapport de gestion, qui vous est soumis, vous apportera une appréciation sur notre situation
patrimoniale et une traduction financiére de notre activité sur ’année a travers la lecture des documents
comptables joints & ce rapport.

Nous vous rappelons que sel on notre organisation, la Commission des finances propose pour validation
par le Bureau et par le Conseil dAdministration les décisions importantes de gestion et que notre
Commissaire Aux Comptes controle la sincérité et la régularité de nos comptes et il vous fera part de
ses observations en suivant.

Les comptes 2025 de I’ALGEEI ont été arrétés selon les réglements ANC 2018-06, 2019-04, 2022-06
et 2023-03 applicables aux personnes moraes de droit privé a but non lucratif.

Letotal des produits de I’exercice s’établit a 59,2 millions d’euros contre 58,3 millions d’euros en 2024,
soit une progression de 1,6 %. Le résultat consolidé de 1’exercice ressort déficitaire a hauteur de
— 374.313 €, contre un déficit de — 2.309.587 € I’exercice précédent.

L’association dispose désormais de 12,4 millions d’euros de fonds propres contre 12,7 millions d’euros
en 2024. Malgré le maintien d’un déficit comptable, celui-ci est en nette amélioration et la situation
financiére de 1’association demeure relativement stable gréce aux efforts importants réalisés sur
I’ensemble des établissements afin de maitriser les charges de fonctionnement et aune forte mobilisation
des équipes de direction aboutissant sur une meilleure maitrise des équilibres budgétaires.

Concernant cet exercice 2025, et de maniere résumee, ce résultat en |égére perte s’explique par plusieurs
évenements majeurs :

- Un déficit de 281.000 euros sur les établissements financés par le Conseil Départemental du
Lot-et-Garonne lié au manque de financement flagrant et récurrent dont 145.000 € dus au
manque de financement pour le SEGUR. Attention, car un rattrapage par le département sur
I’activité non réalisée devrait engendrer a posteriori une aggravation de ce déficit pour
180.000 €.

- Les ateliers ont cloturé sur un déficit de 131.000 € suite a la fermeture de la cuisine centrale
début 2025 ce qui a engendré 141.000 € d’amortissements exceptionnels.

- L’augmentation du périmétre de 1’association a entrainé des provisions supplémentaires dont
90.000 € de provisions pour congés payes.

D’autres événements importants sont a souligner quant a leur impact sur les comptes 2025 :

- Nous notons la poursuite des effets inflationnistes sur certaines charges de fonctionnement et
notamment les charges d’entretien, méme si globalement leur progression a été plus contenue
gue lors des exercices précédents notamment grace a une diminution de certaines charges
comme 1’¢lectricité et la téléphonie fixe suite a de nouveaux appels d’offres.

- D’autre part, la Sécurisation des systémes d’information et la mise en place d’un nouvel outil RH et de
nouvellesinfrastructures numériques s’est poursuivie tout au long de I’exercice afin de renforcer la qualité
de service et la protection des données.

Nous devons auss souligner la mise en place de quelques projets sur 2025 principalement sur le
département des Landes :
- LaMECSIes Grenadiers avu son agrément augmenter de 4 places en appartements a partir de
mars 2025.
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- L’EAM Chacun sa vie chacun sa réussite a ouvert a partir de novembre une villatransitoire pour
accueillir 5 usagers en attendant la mise en place du projet globa lorsgue le complexe
immobilier prévu a cet effet seralivré soit pas avant 2028.

- Lamaison Landaise des adolescents a accueilli son premier salarié en fin d’année pour une
ouverture en janvier 2026

Concernant les produits de tarification, ceux-ci progressent de 10,6 % pour atteindre 54,6 millions
d’euros, principalement sous ’effet de la comptabilisation nouvelle des aides aux postes sur cette ligne.
Sans ce changement d’imputation, I’augmentation réelle est de 4,7 % en lien avec le financement des
projets nouveaux et des reval orisations budgétaires accordées par |es autorités de controle.

Lestaux alloués par financeur sont lessuivants:

Evolution
Financeur des Commentaires
envel oppes

alouées

Le taux réel obtenu est de 0.93 % mais se rgjoute acelale
ARS/CPAM +1,4% |financement nouveau et partiel pour laMDA Landaise et
I’EAM de Mont de Marsan

Cetaux correspond en fait au financement du SEGUR pour
tous qui n’était pas encore effectif alors que la charge existe
+3,1% | depuis janvier 2024. L’activité demandée sur la MECS Notre
Maison reste toujours infaisable et entraine un rattrapage de
financement prgudiciable sur les années ultérieures.

Conseil Départemental du
L ot-et-Garonne

Cetaux intégre les 4 places supplémentaires sur laMECS les
+6,7% | Grenadiers et e financement nouveau sur ’EAM. Le taux sur
lesfoyersles Cigalons a été de + 3,8 %.

Conseil Départemental
des Landes

Les financeurs ont globalement accompagné les effets des revalorisations salariales et la montée en
charge des nouveaux projets autorisés. Toutefois, des disparités importantes subsistent selon les
autorités de tarification.

Concernant les budgets financés par I’ Assurance Maladie, les résultats restent plutot satisfaisants et la
plupart des excédents constatés demeurent li és a des difficultés persistantes de recrutement sur plusieurs
métiers spéciaisés, notamment les médecins psychiatres, les psychologues ou les orthophonistes.

Le Conseil Départemental des Landes poursuit un accompagnement cohérent des structures implantées
sur son territoire et permet globalement un équilibre budgétaire satisfaisant.

En revanche, la situation des établissements financés par le Conseil Départemental du L ot-et-Garonne
reste beaucoup plus fragile. Magré le financement partiel du SEGUR pour tous a partir de 2025, les
niveaux de financement demeurent toujours insuffisants pour couvrir durablement 1’ensemble des
charges réelles, notamment sur les établissements avec hébergement et nous avons donc lancé un
contentieux contre le département sur le budget 2025 comme pour 1’exercice précédent.

Les négociations engagées en paralléle avec ce dernier demeurent cependant essentielles afin de
sécuriser 1’équilibre économique futur et nous leur avons, a ce titre, présenté fin 2025 des pistes
d’économies qui ont depuis été acceptées.

Pour ce qui concerne les deux ateliers commerciaux, le chiffre d’affaires a diminué de 4,2 % par rapport
a ’année précédente avec un réalisé de 3,2 millions d’euros €t le résultat cumulé est en déficit de
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131.000 € en lien avec des charges exceptionnelles du fait de la fermeture de 1‘atelier cuisine sur Agnelis.
Apres deux exercices tumultueux, 1’avenir budgétaire sur les ateliers devrait désormais €tre plus serein.

En consolidé, le résultat affiché est donc un déficit de — 374.313,37 € se décomposant de la maniére
suivante :

- Les établissements sociaux et médico-sociaux : excédent d’exploitation de 188.517,76 € qui apres
reprise du résultat N-2 se cl6t par un excédent de 225.340,66 € qui est affecté en report a nouveau dans
l'attente de I’affectation définitive a valider par nos autorités de controle.

- Lerésultat global des ateliers de production de — 131.206,24 € affecté en report a nouveau.

- Les autres résultats du secteur statutaire et retraitement affichent un déficit de - 431.624,89 € que 1’on
propose d’affecter au poste report a nouveau pour la totalité.

Nous ne notons pas d’événements importants survenus depuis la cloture de I’exercice susceptibles de remettre en
cause la continuité d’exploitation ou les comptes arrétés au 31 décembre 2025.

LESPERSPECTIVES:

L’exercice 2025 marque une amélioration importante de la situation financiére de I’association apres
plusieurs exercices particulierement difficiles.

Cette amélioration reste néanmoins fragile et nécessite le maintien d’une gestion rigoureuse ainsi qu’une
vigilance permanente sur les équilibres budgétaires des établissements.

Les enjeux des prochaines années demeurent nombreux :

* Consolider durablement les financements des établissements les plus fragiles et préserver les fonds
propres et les équilibres de trésorerie afin de garantir la capacité de 1’association a poursuivre ses
missions dans ladurée

* Poursuivre les négociations avec les autorités de contrdle afin d’obtenir des financements cohérents
avec les charges réellement supportées.

» Stabiliser les équipes professionnelles dans un contexte de tension forte sur les recrutements.

» Renforcer encore les outils numériques, RH et financiers afin d’améliorer le pilotage global de
’association.

L’ensemble de ces orientations devra continuer a s’inscrire dans une logique de prudence budgétaire, de
sécurisation juridique et de maintien de la qualité de I’accompagnement des publics accueillis.

Letrésorier,

Miche BOUCHARD
LeDirecteur Général Adjoint,
Freddy VIAUD
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1M OBILISATIONS INCORPDRELLES
Frais d'établissement

STOCKS ET EN-COURS

sutres immobilisations incorporeiles 881031,14 504 783,34 276 247,80 300 760,50
IMMOBILISATIONS CORPORELLES
Terrain: 1 566 557,27 145 503,86 1421 053,41 1323386,13
Constructions 18 995 046,60 10580 183,52 8414863,08 8486 497,31
Installations techniques, matériels ot outillage 4 848 896,28, 3946 752,85 P07 143,43 945 375 £
autres immobilisations corporelles 14522 062,17 10225 331,57 4296 730,60 4148 768,42
immobilizations en cours 2093620 20 %36,20 431902,91
AVAnCes et acomphes
Biens requs par legs ou donations destinés & étre cédés
IMMOBILISATIONS FIMARCIERES
participations
Créances rattachées a des Participations
Autres titres immobilisés 37056211 370562, 11 509 443 63
Préts
Autres immebilizations financiéres B5 310,63 85 310,63 77 273, 46|
TOTAL ACTIF MMOBILISE 44 290402,40| 25502 555 14| 15787 B47,26 16 283 357,89

Matisras pramigres et fournitures 101 256,32 101 256,32 102 389,46

Autres approvisionnements

En-cours de production

Produits intermediaires et finis 53 960,84 18 342,00 75 618,86 EE 233,71

Marchandizes 20191,35 20191,35 I5 155 48|
AVAMCES ET ACOMPTES SUR COMMANDES 3 927,62 31 927,62 26 832,61
CREANCES

Créances redevables 1 305 230,87 37393638 31 253,99 1035211 48|

Creances recues par legs ou donabions

Autres créances 957 616,48 597 616,48 345 836,12

Charges constétées d'avance 57 743,59 97 743,59 100 667, 48|
VALEURS MOBILIERES DE PLACEMENT 5444695 53 155 382,56 £ 287 316,97 5 752 787,26
DISPOMNIBILITES 6632 452,48 & 632 452,43 E418 942 75
CHARGES A REPARTIR SUR PLUSIEURS EXERCICES

TOTAL ACTIF CIRCULANT 14 727 079,410 554 661,44 14 4T5447,66 14 467 104,36

Al i = s o ey Pt -
TOTAL ACTIF Iq oL Sk F ey
1! 1
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FOMDS PROPRES SANS DROIT DE REPRESE
Fonds propras statutaines
Fonds propres compleémentaines

FONDS PROPRES AVEC DROIT DE REPRISE
Fonds propres statutaines
Fonds propres compleémentaires
ECARTS DE REEVALLATION

RESERVES
dont néserves des octivitds socioles ot médico-sodaies sous gestion conbrdiée
Resarves statutaines ou contractuelles
Reserves pour projet de l'entite
Altres

REPORT & NOUVEAU
dont report 4 nouveay des octhvitds sodlales ef médico-sodales sous gestion contrdide
EXCEDENT DU DEFICIT DE L'EXERCICE
mm#mmnmﬂfﬂmm contrgide

SITUATION METTE (Sous-total)

FONES PROPRES CONSOMPTIBLES
subwentions dinvestizzement
b il s
Provision pour réserve de reésorerie
Provwizion pour renouvellement des immobilizations
Reéserves des ples-values nettes de lactif
TOTAL FONDS PROPRES/FONDS ASSDCIATIFS

FONDS REPORTES ET DEDIES
Fonds reportés liés aux legs ou donations
Fords dediss
TOTAL FORDS REPORTES ET DEDIES

PROVISIONS
Prowvisions pour rsgques
Provisions pour charges
TOTAL PROVISIONS POUR RISQUES ET CHARGES

5459152 249 315 21
1345 463 29 1 345 669 23|
& 168 B28. 7T 5521078, 14
11699 383,38 10961 635_&1
2577 628,26 -30 348 60|
-2 47 B49 15 1 247 447 54
374313,37 -1 309587,09
188 517 74 642 64908
10542064 25| 40947 274,62
06 TI5 62 274169 87
1086 731,18 989 676 45|
1244544803 12731 120,94
Fi2119.22 601267 43
71412523 684 267,43
138 475 76, 15 682 67
4400021,57 4454357 78
4540 467,33 4470080, 45

Emprunts et dettes aupras des Stablissements de cradit (1) £222 474,63 5 570 201 68
Emgrunts et dattes financiéres diverses 1 615,00 1561 00
Instruments financiers a terme
AVENCES BT FTOMPLes SUr commandes en oours
Redevable: creéditeurs 3729 374,31
Dettes fournisseurs et compies rattaches 1762 964,08 2157283, 16
Dettes sociales et ficales 4361 876,00 4905 733,90
Dettes sur immobilisations et comptes rattaches 368267 TETE, T
Autres dethes 196 673,56 A 07,74
43561 44 2790047
42293 210 34 12867 993 43
2ar7439.i0 2518167 45
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ventes de biens et services
vantes de biens
dond ventes de dore an natuve
dont ventes de biers relotives aux octiviiés socioles &t médico-
Ventes de prestations de service
dord parrainoges
dont venles de predtalions de servioed felotives ol octivilds soclales ol mddico- gy
Production stockés ou déstockage de production
Production immobilises
Produits de tiers financeurs
Concours pablics et subventions
dont cortributions fnanciéres des autoritds de tarification relatives sux ootivirds o
versaments des fondateurs ou consommations de la dotation conzomptible
Ressources lides a la générosité du public
Drons manuets
MEcenats
Legs, donations et assurances-vie
Contributions financiéres
Reprises sur amortissements, dépréciations et provisions
Produits des cessions d'immobilisations incorporelles et corporelles
Utitisations des fonds dédies
Autres produits
Quote-part de dotations consamptibles virdes au compte de résultat
Autres produits

.._E - é!- I

B29 202,62

2390845 12

17 385,15

54 E5Z 037,59
54 558099 5%

5ET03,36

£l

477 305,00
126 094,33

141 937,93

474524,36

SB3 B0, 43

1439 219,90)

43 262,11

43 318 243,35
49318243 35

Z2%13,36

s

626 043, 47]
79119,56

E44 391 55

3350632,37

TOTAL 1 - PRODUITS D'EXPLOITATION

58922237 .45

57 311 833,93

CHARGES D'EXPLOITATION

Achats de marchandises 343 40,51 E71 448,30
Variation de stock 6 101,27 131 901,72
Austres achats et charges extemses 11 223 043,67 11 513 025, 47|
aides financiéres 1.050,00 4 750,00
Impdts, taxes et versements assimilés 3 300 465,07 3 349 623,07]
salaires 28 729 029,55 23 116 061,65
Cotisations sociales 12 431 321,01 11934 121,92
Dotations aux amortissements et aux dépréciations 2 BH0 BT, 08 2 487 334,54)
Dokations aux provisions 235 263,46 TIT 614,61
valeurs comptables des immobilisations incorporelles et corporelles cédées I7 192,65 3 350,80
Reports en fonds dedies 74 799,72 76567, 34
autres charges 115 287,58 478 354,00
TOTAL Z - CHARGES D'EXPLOITATION 59 425 555 97

59 248 764,52
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/PRODUITS FINANCIERS

De participarion

Dfautres valewrs mobilieres et creances de Vactif immobilise
Autres inberets et produits assimiles
Reprizes sur dépréciations et provisions

Différences positives de change

produits des immabilisations financiéras cédees

Produits nets sur cessions de valeurs mobilieres de placement

TOTAL 3 - PRODUITS FINAMCIERS

Dotations awx amortissements, aux dépréciations =t auwd provisions
Inkerets e charges assimilées

Differences negatives de change

valaurs compsables des immobilisations financiéres cedses
Charges nettes sur cessions de valeurs mobiliéres de placement

TOTAL 4 - CHARGES FINAMCIERES

TOTAL 6 - CHARGES EXCEPTIOMNELLES

Impdts zur les benéfices

TOTAL DES PRODUITS
TOTAL DES CHARGES

173,84 205,87
128.029,04 162 73,19
13 778,04 14899, 04
172 440,94 715 521,70
314 422 66 393999 80

CHARGES FINANCIERES

F2613,96 102 645,80

12 810,13 137, 64|
7 034,15

112 358,94 102 783 44|

233 256,02

1073 343,41

17 097,00

59 2346 660,14
52640973, 48
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ANNEXE AUX COMPTES ANNUELS 2025

L' ALSEET a pour but, dans le respect des principes de ldicité, de promouvoir et d'assurer léducation, Finsertion
sociale et professionnelle d'enfants et adultes handicapés ou rencontrant des difficultés familiales, scolaires,
sociales ou médico sociales.

Elle assure la création, la gestion et le développement des établissements ou services sanitaires, sociaux et
médico-socioux, en associant les administrations publigues et les collectivités territoriales ainsi que les
représentants des crganismes sociaux

Elle crée, gére, coordenne, organise et contrile le fonctionnement d'établissements ou services médico-sociaux
dans le cadre des dispositions de la législation en vigueur. A ce titre, elle peut créer des structures daide par le
travail et commercialiser les produits ou services provenant de cette activité diinsertion professionnelle.

Réglez comptables :

Le plan comptable de référence est celui des réglements AMC 2014-03, 2018-06, 2019-04, 2022-06 et 2023-
03 de 'Autorité des Mormes Comptables

Mous appliguons les réglements AMC n® 2018-06 relatif aux modalités d'établissement des comptes annuels des
personnes morales de droit privé 4 but non lucratif et n® 2019-04 relatif aws activités sociales et médico-
sociales gérées par des personnes morales de droit privé d but non lucratif.

Changement de méthode comptable et de présentation :

Le nouveau plan comptable émanant des réglements AMNC n*2022-06 du 22 novembre 2022 et n*2023-03 du 7
Juillet 2023 a £+€ appliqué 4 partir de l'exercice 2024.

Changement de méthode d'estimation :
Aucun changement de méthede d'estimation n'est intervenu au cours de |"exercice.

Les comptes de |'exercices 2025 ont ¢té arréteés par le Conseil d'administration du 28/04/2026.
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DETAILS BILAN PASSIF

Variation des fonds propres :

L A I'ouverture | Affectation . Liminution ou | A la clature
Varigtion des fonds propres . . Augmentation i i
de I"exercice du résultat Consommation | de I'"exercice
Fonds propros sans droit de roprise 49 9l5 21 0,00 0,00/ o.00 D49 915,21
Fonds propras avec droit de reprise 1 346 660,29 0,00 0,00 0,00 134866929
Ecarts de rédvaluation 0,00 0,00 o000 0,00
R seres 10961 636,81 637 TBE2.67 0.00 0.,00] 11 699 363,38
LIIE PESErHES Ges e DR Sociles £F medoo BB31076.14 &37 7B BT 0,6 000 & 168 828,71
S LEols ghian contedids
Report 4 nouveau =30 34B8,60| -2 947 339,56 0.00 0.00| -2 977 663,26
LT PEpArtd Rocwnay Oles acthiBEY Socinles £t 1347 447 24 1300 401 21 o.00 oo0| -zedradsis
e soeksles sols gesthon cantaiide
Excédent ou déficit de |'exercice -2 309 687,09 2309 E47.09 -374 313.37 000 -374313.37
Dot Alsuitat des ac Tivitds socialer et méaice
BE2 &45,08 GBE2 &45,08 188 817 Fa Q.00 LT e
sochales sous gestlsn contrdlde
Situation nette 10917 274,62 0,00 =374 313.37 0.00] 10642 951,26
Fonds propres consomptiblas 0,00 0,00 0,00 0,00
Subventions dinveshssemant 824 160,87 -17 444 26 0,00 BOD& 726,62
Provisions réglomentéas QBD &TE 46 76 064,71 0.00| 106673116
TOTAL 12731120,94 0,00 -316 702,91 0.00] 12 416 418,03
Détail variation des fonds propres :
Exercice 2024 | Exercice 2025 Variation
Fonds associatifs 2295574.50 2295574.50 0.00
Réserve de trésorerie 11413708 114137.08 0.00
Excédent of fecté d I'investissement 8189440 68 646350547 27606479
Autres réserves 265803805 3019745.83 36168778
Report 4 nouveau -3034860| -297T7088.26| -2947335.60
Résultat exercice -2 309587 .09 -374 313.37 193527372
Subventions d'investissemernts @24 169 87 806 725,62 -17 444 25
Gifférences sur réalisations d'actif 8IETE 4D 106573116 7605471
TOTAL FOMDSE FROPRES 1273112094 12415418.03 -315702,91

Les fonds propres subissent une légére baisse entre 2024 et 2025 en lien avec le déficit constaté.
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Ventilation des fonds propres :

Secteur Secteur
E‘I'nbli::cmclrd;: Prus:lluc'i'inn et TOTAL
sous autorite irher-
de contréle | établissement
Fonds associatifs 134565929 94991521 229557450
Réserve de trésorerie 114 137,08 0,00 11413708
Excédent af fecté 4 I'investissement 303494580) 543055967 B485505.47
Autres réserves 301974583 0,00 301974583
Report 4 nouveau -2 647 B4S 15 -329839.11) 2977 6E8.26
Résultat exercice 188 517 .76 -36283113 -374313.37]
Subventions d'investissements 80672562 0,00 806 725,62
Provisions réglementées 135082584 -485 094,68 106573116
TOTAL FOMDS PFROFPRES 7412 708,07 00270296 1241541803

Le sectewr sous autorité de contrile représente 59,7 % des fonds propres soit une bonne moitié du total de

|" association.

betail doz fonds dadies

\Hiksations Alla cliture da Mexsrcics
Mzntant global gont fonds né-ljiéa
Varafion des fonds dédiss Beus e ipra Reports gord Trenaferis eomatpondzant 3 das
ﬁimﬂs Montant gisgal S Montant globa pl::ura:l:us;n;;ns::a
TARC 201606 dmisrs sEsrticss
Contrizugons financiéres des autorités os
Jtanification aux entites geationnaires TEISNS |1)
Fonda invesSissements tablses IME Rives Lot 4897.20 0.00 340920 0.00 0,00 148730 000
[Gubventions Tarploitation [1) 0,00 0.00
Facturation CRETON K-1 afectis 3 N1 l5B22 89 103 177 28 J682299 0.00 0,00 103 177,28 0
CNR Eqpt NUMEUs IT2F des Devx Rivigres) 14 750,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1475000
MiEdiataur $ante pair (SANSAR Waet de Marsar) 22 500,00 0,00 22 500,00 0,00/ 0,00 0,00 0
Financemsnts divers 56 636,51 500000 16 684,65 0.00 0,00 42940 B0 000
Contrizudons finameiénes o autres organismas (1)
Subvention CCAH foyer 82 Gandés 133 480,09 0.00 2644211 0.00 0,00 107037 98 000
Subvantion CCAH CHVS de Migenais 2146809 0.00 142017 0.00 0,00 10047 86 000
Subvantion CICAH ESAT Agnelis 115 303,79 0.0 2328 42 0.00 0,00 105975 37 000
Subvantion CCAH Foyer la Couronne 206 626,03 0,00 1308134 0,00 0,00 191 644,58 0,00
Subvantions diverses ESAT Agnelis 134635 203 24 1344 35 0.00 0,00 203,94 0,00
Subvantions FATESAT ESAT Castile 0,00 64 418 50 0,00 0.00 0,00 64 418,50 0,00
[Ressoumea lises 313 genéroails du pubiic (1)
Con famille 68 430 44 0.00 0,00 0.00 0,00 0841644 000
TOTAL GRI26T 43| IT4TOATI( 14193793 0.00 0,00 T4 2022 8 000
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TABLEAU DES SUBVENTIONS D'INVESTISSEMENT

Solde & Solde & la
I'ouverture de | Variations de I'exercice cloture de
I'exercice I'exercice
. . . Montant
Subventions d'investizsement Montant global | Augmention | Diminution | b-:T
glol
Montant nominal :
Affectées 4 des biens non renouvelables 1898 079 12 126 213.18 122 10708| 190118622
TOTAL 1 898 079,12| 125 213,18| 122 107,08(1 901 185,22
Quotes-parts virées au résultat :
Affectées 4 des biens non renouvelables 1073 90925 142 667 43 122 107.08| 1094 45960
TOTAL 1 073 909,25 142 657,43 122 107,08(1 094 459 60
Subventions d'investissement nettes B24 169 87| -17 444 25 0,000 806 725,62

Amortissements des subvertions :

Lo méthode d'amorTigement pratiguds o=t la sufannte

- Sumant le rythme d omortissement de I ivestissement correspondmnt

anartissement de l'exercice +|-;||,|r4_~. s be poste produits dexplaitotio
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Provisions

Valeur d-éhu‘l' . Rigirtas "I'ﬂ.li:il'-fllrl
CXERCICE EXEMCICE
Provizionz pour risgues
- Provisions pour litiges 1568267 111 990,00 15 682 o7 111 920,00
- Provisions pous salaires 0.00 0,00 0.00 0.0
- Provisions diverses 0.00 2648578 .00 2648575
&/T Provizionz pour rizques 15682.67 138475,76 15682, 67) 138475,76
Provizionz pour charges
- Provisions refraoite 4454 397 78 96 787 .70 149163 .91 4 402 021,57)
- Provisions pour travous 0.00 0.00 0.0 0,004
S/T Provisions pour chargez| 445439778 96787, 70 149163,91|  4402021,57|
Provizions réglementées
- Provision pour dif. sur réal. d"actifs FESETH 45 7605471 0,00 1065 731,16
- Provision pour renouvellement immo. 0.00 0.00 0.00 0.0
S/T Provisions réglementées 989 676,45 7605471 000 106573116
Provisions pour dépréciations
- Provision dépréciation imma. financ. 0,00 0,00 0,00 0,00)
- Provisions stocks et en-cours 18342 00 0.00 0.00) 18 342 .00)
- Provisions outres éléments actif
! 262 458 42 37393688 262458 42 37393658
circulant
- Provision pour dépréciation des VMP 287 411,60 0,00 128 029.04 159382 56
&/T Provizions pour dépréciations B68 212,02 373936,88 390447 46 551 661 44|
Total général 6027 568,92 685255,05 BED334.04 615788993
Explaitation 609 200,34 427 305.00
Financier 0,00 128025 04
Exceptionnel 7605471 0.00

Mous constatons quelques provisions litiges concernant 3 anciens salariés de |'association pour 112 K€ et

une provision pour créance doufeuse vis-d-vis du CD 24 en hausse d hauteur de 342 KE.
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Mode de caleul de la provision pour départ retraite :

Le mentant global des engagements retraite a ét€ calculé selon les hypothéses de base suivantes :

- Caleul des dreits acquis selon la convention collective dn 31/10/1951, sur 'ensemble des personnels

- Conditions de départ : départ volontaire,

- Agpe de départ : 65 ans,

- Progression des rémmnérations : 1,0 % par an,

- Taux d’actualisation financiére © 3.705 % par an.

- Application des tables de mortalité générale et de probabilité de présence dans I'association selon
I'dge du salané et le rythme de « Tumover » faible »

Montant global du rizque "départ en retraite”

Provision refroite totale 440202157 € a
Provision effectuée a fin 2024 445439778 € b
Variation nette 2025 4 constater - 5237621€ a-b=c
Provision constituée au 31/12/2025 440202157 € bc=f

La variation d la baisse de la provision retraite s'explique par le fait qu'il y a eu beavcoup de départs sur ces
deux derniers exercices.

2025 2024

Reprise de provision retraite 149163 51 43793578

Provisions pour dépréciation des créances :

Les provisions pour dépréciation des créances tiennent compte du risque de non-recouvrabilite lié -

- En ce qui concerne les établissements sous contrdle, d des créances incertaines et notamment pour le foyer
la Ferrette d des soucis de décompte d'activité pour la facturation avec le département de la Dordegne pour un
montant de 342 KE.

- En ce qui concerne les ateliers, 4 la situation de certains débiteurs (réglements judiciaires ou créances
anciennes non apurées) pour 31,349 €

Le montant de la provisien pour dépréciation des créances s'éléve 4 373.937 €
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Tableau des échéances des dettes

Degré d'exigibilite

Montant brut
Moins 1 an Delabans Plus 5 ans
Emprunts * 2 843035.33 43375946 1637 822,89 T13453.18
Dettes financiéres diverses 161500 161500 0,00 0,00
Redevables créditeurs 3r2.%e 37256 0,00 000
Fournisseurs et comptes rattachés 1762 964 08 1762 964,08 0,00 0,00
Dettes sociales et fiscales 4961 876,00 4951 876,00 0.00 0,00
Dettes sur immobilisations 368267 368267 0,00 0,00
Autres dettes 296673.56 296 673,56 0,00 0,00
Produits constotés d'avance 43561.44 4356144 0,00 0,00
TOTAL 9915781, 24 TH64 505,17 1637 822,89 71345318
Emprumts souscrits : 300.000€ - Emprunts rembourses : 506.998 £
Etat détaillé des emprunts et des engagements donnés au 31/12/2025
E mests
Etablissement (matif emprunt) Date emprunt Banque mg;“ dmri? Narssmar
TS Vet 0 onne

Ateliers AGMELLS (cuisine Pomaret) 18/05/05 Credit coop. 0.00 15000000
Le Landié (irmmobilier) 24/07 /06 Crédit coop. 4599278 0,00
CMPP Marmande (antenne Tonneins) 30,0807 BPO 13069 11 149 355,00
Motre Maison {artenne Tonneins) 30/08/07 BPO 26 305 89 300 645 00
Motre Maison (villa Fumel) 04,/04/08 BPO 14 066 04 120 560,00
CMPP Marmande 03/10/11 Caisse d'Eparg. 163 933,40 0,00
Les Cigalans (FAM) 31/01/11 Credit coop. B3B067.71 1582 091,00
Les Cigalans (FAM) 25/01/12 BPO 182 090 06 639 070,00
Cmpp Agen 12/03/13 Coisse d'Eparg. 258 333.60 70000000
Siege social 24/05/14 BPO 12491595 436 560,00
Ateliers Agnelis 18/05/15 Banque Courtois 35T 434 26 857 842 00
Motre Maison (hébergemert V5L) 23/07 /16 Crédit coop. 233333.21 24000000
IME Les Rives du Lot (Bias) 09/03/24 BPO 295 826,85 0,00
IME du Confluert (Aiguillon) 05/05/25 BPO 281 666 66

|TC|TAL 2845035,53 B176 123,004
Etat détaillé des engagements recus sur emprunt au 31/12/2025

Etablissement (motif emprunt) Date emprunt Organisme: gageur 3 13‘:9;&?-;5

Le Landié (immobilier) 24/07 /06 Conseil Départemental du lot et &. 22 994 39
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Produitz conztatéez d'avance :

Les produits constatés d'avance figurant au passif pour un montant de 43.561 € concernent principalement des

taxes d'apprentissages en attente d'utilisation.

DETAILS BILAN ACTIF

Actif immobilise:

Tableau des mouvements de I'exercice 2025

Immobilisations V“L:tt:m Augmentations |  Diminustions v:f"m_ﬁ"
Fraiz établizsements 0,00 0,00 0,00 0.00)
Autrez immabilizations incorperelles B20874.26 103788.05 43631,17| 8B1031,14
Immebilizations corperelles
- Terrains 1468 412 .27 105 270,00 712500 1566 357 27|
- Constructions 18 987 637 .08 B86 12344 g7a71392| 18995048 60
- Matériel et Qutillage 490309735 249959 35 30416042 48488928
- Autres immobilisations corporelles 14 327434 43 1075282 44 88065470 14522062.17
- Immobilisations en cours 456 761,24 5052823 486 353 27 20936 20
- Avances acomptes 3514167 2624854 63 390.21 0.00
S/T Immebilizations corporelles| 4017848404 239541200 262039752 3995349852
Immobilizations financiéres BA6T17.09 24 218 44 155062, 79 AR 8T2.TYH
TOTAL IMMOBILISATIONS 41 586075, 39 2523418 49 2819091, 48] 41290402, 404
Amortissements Valeur début Dotations Dimirurtions Valeur fin
CXENCICE EXEMCICE
Fraiz établizsements
dutres immobilizations incorperelles 520113.76 128 300,75 43631,17] 604 783,34
Immebilizations corporelles
- Terrains 145 026,14 Te0272 712500 145503 84
- Constructions 1050113977 937 803.87 87876012 10580183 52
- Matériel et Cutillage 395777182 290098 63 301117 60 3946752 85
- Autres immobilisations corporelles 10 178 666,01 106032534 101365298 1022533157
S/T Immebilizations corperelles] 2478260374 2 315830.76 2200662, 70 248597 771,804
TOTAL AMORTISSEMENTS 20 302 717,50 2444131.51 2244 293,87 ZEE’]EEEE.I'H
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Caleul des amortissements

Le plan d*amortissement est la traduction comptable de la répartition de la valewr amortissable d'un actif selon
le rythme de consommation des avantages économigues attendus en fonction de son utilisation probable.

Incidences :

- Le plan d'amortissement est déterminé d ba date d'enfrée du bien d |"actif. Teutefois, ce plan n"est pas figé
et en cas de modification significative dans I'utilisaticn prévue du bien, des ajustements du plan initial sont 4
opérer.

- b'autre part, lorsque des éléments d'un méme actif ont des utilisations différentes, ils doivent Etre
comptabilisés séparément et un plan d'amortissement propre d chacun deit Etre retenu. Il s'ogit de |'approche
par composant.

- Enfin, la base amortissable d'un actif correspond d la valeur brute sous déduction de la valeur résiduelle
évaluée lors de I'acquisition.

Le mede d'amortissement retenu sur |'asseciation est linéaire.

Les dotations aux amortissements sont appliquées prorata-temperis & compter de la date de mise en service de
I'immobilisation concernée.

Les durées d'amertissement d pratiguer sont dennées d titre indicatif, chague immobilisation étant traitée au
cas par cas selon sa durée d'ufilisation potentielle d I'achat et réévaluée d chague début d'exercice.

Immobilisations incorporelles {logiciels) de 12 mois d 5 ans
Agencements terrains de 20 4 30 ans
Constructions
Honoraires et frois divers de 20 a 50 ans
Acquisition de batiments de 20 a 50 ans
&ros ceuvres (charpente, magonnerie) de 20 4 50 ans
Toiture de 20 d 30 ans
Electricité, plomberie, chauffage de 10 4 20 ans
Menuiseries de 10 4 20 ans
Peintures, revétements de sols de 5 d 15 ans
Matériel et outillage de 5 4 10 ans

Autres irmmobilisations corporelles

Installations et agencements divers de 54 10 ans
Matériel de fransport de 548 ans
Matériel de bureau et informatigue de 3a5ans
Maobilier de bureau 10 ans
Mobilier autres (hébergements, etc) de 8 4 10 ans
Autres immobilisations de 5410 ans

27



Stocks et en-cours

Les stocks des ateliers des ESAT sont évalués

- A la valeur d'achat en ce qui concerne les matiéres premiéres et fournitures.

- A la valeur de vente corrigée du pourcentoge de marge en ce qui concerne les produits finis.
Les provisions éventuellement constituées prennent en compte la dépréciation prévisionnelle de certains
éléments anciens ou de qualité inférieure.

Les mentant des provisions pour dépréciation des stocks s'éléve 4 18.342 €,

Créances:
begre de liquidité de |'actif
Mentart Brut | 4 moins d'un
A pluz d'un an
an

Actif immobilize
- Autres immabilisations financiéres 85310 63 0,00 A5 310.63|
detif eirculant
- Créances redevaobles et clients 1305 230,87 130523087 0,00
- Autres créances 997 616,48 997 616,48 0,00
- Charges constatées d'avance a7 743,59 97 743,59 0,00

&/T detif circulant 2 400 590,94/ 2 400 520,94 0,00
TOTAL 2485901 5F 2 400590, 94 Eﬁﬂlﬂ.ﬁ.’!l

Les créances sur autres immobilisations finonciéres correspondent principalement d des cautions.

Charges constatéees d'avance :

Les charges constatées d'avance concernent essentiellement :

- bes avances sur charges (eau, gaz et téléphone, assurances, loyers, ).
- Des contrats facturés sur deux exercices d cheval (maintenance, ).

- s conventions d*honoraires facturées en 20235 et concernant |"exercice 2026.

Le montant de ces avances figure d I'actif du bilan pour un mentant de 97 744 €.

Engagements hors bilan donnés ou regus :

Les seuls engagement donnés ou recus sont ceux indiqués sur |'état défaillé des emprunts plus haut.
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DETAILS COMPTE DE RESULTAT

Le compte de résultat fait apparditre les seules opérations comptables de |'exercice se traduisant par un

selde déficitaire de 374.313 £ se répartissant ainsi :

Exercice 2025

Exercice 2024

Résultats établissements sociaux et médicaus sociaux 18851776 -662 64908
Résultats ateliers commerciaws -131206,24)  -1041139,37
Résultats des placements Tinanciers sur la frésorerie des établissements

) .- . 134 016,84 85 990,17
sociaux et médical sociaue
Secteur associatif (statutaire + prov CP de |"association) -23T 622,06 -179 806,25
Retraitements pour conselidation -328 019,67 -511982.55
TOTAL -374313,37| -2 309 587.09
Ventilation des produits d'exploitation : Exercice 2025 | Exercice 2024|  Variation %
Cotisations 540 00 715,00 -175.00] -24, 5%
Vientes des ateliers (prestations et ventes) 323803289 3379759 27 -141726,38] 4.2
Dotations et produits de tarification (ESMS) DA55809959) 4931824335 5239856, 24] 0L
Dons manuels 5703.36 2923356 2 780 00f 5.1%
Produits divers 550 618,68 342975193] -2879133 25|83,
Reprises amortissements et fonds dédiés 56924293 119044102 -621198 09| 522
TOTAL RB922237 45 BF321833,93 1 600403, 52] = 8%

Le chiffre d*affaires des ateliers commerciauwx a diminué de 4.2% par rapport 4 |'exercice précédent. Cela

s'expligue principalement par la fermeture de la cuisine centrale sur les ateliers Agnelis.
Quarnt aux produits de la tarification, on note une augmentation moyenne de 10,6 % s"expliquant par I'ouverture
d'établissements nouvenux fin 2025 (Maison Landaise des adolescents et EAM Chacun sa vie chacun sa réussite),

par la création de 4 nowvelles places sur la MECS Les Grenadiers mais surtout
par le changement d'affectation comptable des aides oux postes pour 2.915 K€ auparavant affectées en

produits divers.

Résultats établissements sous tutelle Exercice 2025 | Exercice 2024
L'intégration sur le résultat de 'exercice 18B517.75 -562 649,08
bu solde excédentaire des exercices précédents de 3682290 85122 53
i;:::ui:fpliurfmhm devant Etre affecté provisoirement aux budgets 325340 66 577 52&5156
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Ventilation du résultat

1 Report d nouveau imputé sur mesulrar
Budget .:umsfjﬁllzazﬁ EP:GEE mzagé administratif
2025 (o+b)

11 - CMPP AGEM 84 284,20 0.00 0,00 84 284,20
12 - CMPD MARMARMDE 0.00 0.00 0,00 0,00
13 - CMPP VILLEMEIUWVE 600000 0.00 0,00 6 /000,00
14 - CAMSP AGEM 869374 0,00 2281008 869374
15 - CAMSP VILLENEUVE 1500000 0.00 0.00 1500000
16- CAMSP MARMAMDE 26 248 45 0.00 0,00 26 248 45
21 - MECS MOTRE MALSOM 22143218 0.00 -382 487 68 22143218
29 - Maison Londaise des ados 6260 86 0,00 0,00 & 260,86
fSU;SSi;MSAH Chacun sa vie, chacun sa 20348 61 0.00 0,00 29348 61
31 - MECS Les Grenodiers 27 24854 0.00 0,00 27 24894
32 - EAM Chacun sa vie, chacun sa

réussite 373608 0.00 0,00 373608
33 - ITEP DES DEUX RIVIERES -0,00 0.00 0,00 -0,00
34 - TME LALAMIE -35893.38 2699790 40453 89 -8 85548
35 - IME LES RIVES DU LOT 99372.26 0.00 28 455 84 9937226
36 - IME COMFLUENT 1457684 982500 1960573 24 401,84
37 - IME FOMGRAVE -6 176,61 0.00 0,00 -6 176,61
38 - SESSAD LA PASSERELLE 19883,18 0.00 0,00 1988318
39 - SESSAD AGEM 3793985 0.00 0,00 3793985
40 - SESSAD COMFLUENT 1473199 0.00 0,00 1473199
4] - ESAT CASTILLE 3348320 0,00 0,00 3348320
4] - FOYER CASTILLE -30 24810 0.00 -32 692 77 -30248.10
4] - SAVS5 CASTILLE -55650.76 0.00 168091 -55 65076
43 - FOYER LA COUROMNE -36 596,62 0.00 -983 915,41 -96 596,62
44 - FOYER LES CIGALOMS 5003735 0.00 -66 355,91 5003735
45 - CHVS BE L'AGENALS -216 608.67 0.00 -1223227 41 -216 608,67
46 - FOYER LA FERRETTE -100 669,23 0.00 -43379 16 -100 66923
47 - SESSAD LES RIVES DULOT 2000000 0,00 0,00 20000,00
49 - ESAT Agnelis -4 16365 0.00 0,00 -4163.65
60 - SAVS Jasmin 3363453 0.00 0,00 3363453
SIEGE BUDGET 0.00 0.00 0,00 0,00
Sous total budget sociaux 188517, 76 36822.90( -2684672.05 225 340,66
SIEGE HORS BUDGET -431 624.8% 0.00 1164 382 .35

51 - ATELIERS CASTILLE 5614052 0.00 -225 301,81

24 - ATELIERS AGMELLS -187 347 16 0,00 -126891% 65

TOTAL -374313.37 36822,90) -3014511.16
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Prestations réciprogues :

Les prestations réciproques entre établissements de |' Association ont fait I'objet d'éliminations dans le
résultat consolidé pour les montants ci-dessous.

Il s'agit ici de neutraliser toutes les opérations de ventes et d'achats entre les établissements et le siége de
I'ossociation cor ceux-ci, s"ils étaient pris en compte gonfleraient arormalement les chiffres du comptes de
résultat.

Exercice 2025 | Exercice 2024

Charges climinées
Achats matiéres premiéres 2 951,10 5205.17
Achats autres approvisionnements 56 B97 48 96098.45
Achats de marchondizes 0.00 0,00
Autres achats et charges externes 2458100,32| 285393902
Autres impdts et taxes 4,12 527535
Salaires et fraifements -B0 334,69 -97 115,83
Charges sociales 3032483 3320988
Quote-part services communs (frais de siége) 1508 741,73 1447 472 66
Autres charges 0,75 0.00
Charges financiéres -2 232,54 -2580,72
Charges exceptionnelles 0,00 1000000.00
Amortissements 0,00 0,00
TOTAL CHARGES 398145310 5341 493,99

Produits éliminés

Production vendue 227051202 367252542
Subwventions 0,00 0,00
Quote-part services communs (frais de siége) 1508 741,73 144747266
Autres produits 202 199,35 22149591
Praduits financiers 0,00 0,00
Produits exceptionnels 0,00 0,00
Transferts de charges 0,00 0,00

TOTAL PRODUITS 3981453 10 534149399
Cotizations :

Les cotisations se montent pour |"exercice 2025 d un montant de 540 £. Leur comptabilisation a t€ faite selon
la meéthode des engogements.

31



Honoraires du Commissaire aux Comptes :

Le mentant total des honoraires du commissaire aux comptes figurant au compte de résultat de |'exercice
facturé au titre du contrile légal des comptes et entrant dans les diligences directement liées a la mission de
contrile légal des comptes, telles qu'elles sont définies par les normes d'exercice professionnel menticnnées au
IT de I'article L.822-11 se sont montés 4 48.120 € répartis comme suit :

Ocertification des comptes : 48 120 €

DAutres services : 0 €

Résultat exceptionnel :

Au 3171272025 | Av 3171 2/2024

En produitz exceptionnelz figurent

Produits sur cessions d'actif 0.00| 0,00
Les quotes parts de subventions d'investissement virées au résultat 0,00 0,00
Divers produits sur exercices antérieurs 0,00 0,00
Divers produits excepticnnels 0,00 600 000,00
TOTAL o,00] s00000,00

En charges exceptionnelles figurent

La valeur comptable des investissements cédés 0,00 0,00
La dotation au compte Différence sur réalisation d'éléments d'actif 233 256,02 Tizza
Diverses charges sur exercices antérieurs 0,00 0,00
Diverses charges exceptionnelles 0,00 100000000
TOTAL 233256,02 107331341
|Fbéwl+d+ exceptionnel -233286,02| -473313.41

Informations sur les personnels

Mombre de salariés au 31712

Exercice 2025 | Exercice 2024
Employés 488 604
Maitrizse 206 86
Cadres 133 129
TOTAL az7 819

L'effectif est resté stable par rapport 4 2024. Towtefois, la structuration des catégories a €+€ modifiée, du
fait de P'utilisation d'un nouveau logiciel SIRH 4 compter du 1/01/2025, leguel intégre différents postes dans la
catégorie des agents de maitrise selon les mémes modalités que les colléges électoraux.

Rémunérations et avantages en nature

Les rémunérations versées aux trois plus houts cadres dirigeants bénévoles et salariés de |' association se sont
élevés i 0 € et les avantages en nature consentis 4 ces mémes personnes se sont Elevés 40 £.

A
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Compte epargne temps

La somme provisionnée pour les comptes épargne temps sur un fonds collectif de retroite est de 55.295 €

(75.713 € en 2024).

Tableau des Legs, donations et assurances vie

PRODUITS Mantants
Montant pergu au titre d'assurances vie 0,00
Montant de la rubrique de preduits « Legs cu donations » définie d larticle 213-2 0,00
Prix de vente des biens regus par legs ou donations destinés d Etre cédés 0,00
Reprise des dépréciations d'actifs recus par legs ou donations destings d Efre cédés 0,00
UHilisaticn des fonds repertés liés aux legs ou donations 0,00
CHARGES Montants
Valewr nette comptable des biens regus par legs ou denations destings d Efre cédés 0,00
Dotation aux dépréciations d'actifs regus par legs ou donations destinés d Etre cédés 0,00
Report en fonds reportés lids aux legs ou donations 0,00
SOLDE DE LA RUBRIGUE 0,00

]
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Contributions volontaires en nature

Les contributions volontaires en nature ne sont pas comptabilisées fout de pouveir guantifier de maniére fiable
les prestations pergues ou parce que leur impact reste trés faible.

Exercice 2025 Exercice 2024
COMTRIBUTIONS VOLOMTAIRES BN MATURE Dont Dont
TOTAL gENErosite TOTAL genérasite
du public du public
PRODULITS PAR ORISIME
1 - COMTRIBUTIONMS VOLOMTAIRES LIEES A LA
SEMEROSITE DU PUBLTC
Benévolat 0.00 0,00 0,00 0.00
Prestations en nature 0,00 0,00 0,00 0,00
Dons en nature 5703.36 5703.36 2 923,36 202335
2 - CONTRIBUTIONMS VOLOMTAIRES MOM LIEES A
LA GEMEROQSITE DU PUBLIC
3 - COMNCOURS PUBLTICS EM MATURE
Mize d disposition personnel Education Motionale 208 000, 00| Q50 000,00
TOTAL 813 703,306 5703.36] 952923.36 2923.35
CHARGES PAR DESTIMATION
1 - CONTRIBUTIONS VOLOMNTAIRES AUM MISSIONS
SOCTALES
Realisées en France 813 703,36 5703.36] 95292336 292335
Reéalisées 4 I'étranger
2 - CONMTRIBUTIONS VOLOMTAIRES A LA RECHERCHE
DE FOMDS
3 - COMTRIBUTIONS VOLOMTAIRES AU
FOMCTIOMMEMEMT
TOTAL 813 703,36 5703,36] 95292336 292338




SIEGE

Présentation de I’établissement
Le siege administratif de I’ALGEEI est actuellement sur son autorisation accordée a partir du
1¢ janvier 2023 pour 5 ans.
Letaux de frais de siége autorisé est de 2.75 % et il est plutdt faible au regard des taux moyens
pratiqués sur le territoire francais. L’augmentation du périmetre de I’ALGEEI nous permet
cependant de financer les différents services du siege mais la charge de travail reste toujourstres
conséquente au regard des moyens disponibles.

. Evolution de Iactivité

Le siége reste le garant de la politique engagée par 1’association. Il accompagne I’ensemble des
établissements dans leurs quotidiens, sur leurs exigences juridiques et réglementaires, dans
I’animation et I’évolution des pratiques, dans I’innovation et les projets.

Il impul se, accompagne et porte des services et opérations (DuoDay et la Communauté 360/ hors
taux de frais de siege).

L’année 2025 a de plus été marquée par I’accompagnement de quelques projets nouveaux dont
les ouvertures de ’EAM « Chacun savie, chacun saréussite » a Mont-de-Marsan et delaMaison
Landaise des Adol escents.

Se rgjoute a cela un suivi budgétaire plus poussé et des recherches actives d’économies et des
études de réorganisations avec les directions concernées sur les budgets financés par | e Consell
Départemental du L ot-et-Garonne afin de contenir les déficits affichés sur ces établissements.

Le systéme d’information de I’association continue a évoluer de fagon importante tant sur la
sécurisation des données que sur la mise en place de nouveaux outils comme notamment un
nouveau logiciel de paie/RH utilisé depuis janvier 2025, un nouvel intranet et lamise en place a
venir de lafacture dématérialisée mise en ceuvre début 2026.

. Ressources Humaines

Tableau des effectifs :
PERSONNEL TEMPS PLEIN TEMPS PARTIEL TOTAL
Nombre| Nombre |Nombre| Nombre Nombre Nombre
agent ETP agent ETP agent ETP
Direction encadrement 8 8 1 0,5 9 8,5
Directeur Général 1 1 1 1
Directeur Général Adjoint 1 0,5 1 0,5
DAF 1 1 1 1
DRH 1 1 1 1
DSI 1 1 1 1
Responsable Comptable 3 3 3 3
Controleur de gestion 1 1 1 1
Administration gestion 8 8 8 8
Secrétaire de direction 1 1 1 1
Gestionnaire de paie 4 4 4 4
Aide comptable 1 1 1 1
Besponsr—:\ble réseau 1 1 1 1
informatique
Techmcu?n informatique 1 1 1 1
(apprentissage)
Service généraux 0 0 1 0,5 1 0,5
Agent de service 1 0,5 1 0,5
TOTAL 16 16 2 1 18 17
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M ouvements des personnels :

Nous notons la création d’un nouveau poste de responsable financier (responsable comptable)
afin de soutenir le service financier au regard du périmeétre grandissant des budgets a suivre.

NOMBRE HEURES DE FORMATION 2025

INTITULE DE LA FORMATION CADRES MAITRISES | EMPLOYES TOTAL

Séminaire de Direction 56 56
Actualité sociale 4 4

Fiche de poste 14 14

My Report Bulder 63 63
Tuteur Maitre Apprentissage 28 28
Traitement de la maladie en paie 15 15
Risques Routiers 14 8 22

SST 28 28 56

FALC 28 28
CONNAISSANCES DES PUBLICS 21 21

TOTAL 207 100 0 307

IV. Démarche qualité

Le siege est toujours certifié 1SO 9001 (Management de la qualité). Le Manuel Qualité est
réguliérement mis a jour en fonction de ’actualité. Il est une des composantes du Manuel Qualité
Associatif aux services des établissements utilisé pour leurs propres évaluations.

Le siége a été de nouveau certifié pour 3 ans en mai 2025. Un audit de contrdle est réalisé tous
les ans.

V. Rapport budgétaire

Le financement du siége administratif correspond est assuré par les frais de siege facturés a
I’ensemble des établissements de 1’association et cette facturation s’est élevée a 1.508 K€ en 2025
en augmentation de 61 K€ par rapport a I’année précédente soit + 4,2 %. Cette augmentation
s’explique par I’ouverture des nouvelles structures.

Ce complément d’enveloppe a permis d’aborder plus sereinement les différentes missions
transversales et centralisées qui incombent au Siege et cela s’est notamment traduit par la création
d’un poste de responsable financier nécessaire pour faire face au périmétre croissant.

Cela a notamment permis de mieux appréhender la mise en place du nouveau logiciel de paye,
sur sa partie budgétaire.

Total des charges : 1623 980 €

Total des produits : 1 607 272 €

Résultat comptable: 16 708,67 €

Résultat N-2 : 0,00 €

Résultat administratif 2025 avant provisions : + 16 708,67 € que nous souhaitons provisionner
pour laretraite en totalité puisque nous avons un départ alaretraite sur les équipes du siége prévu
début 2027 et que 2 autres personnes devraient partir sur les 2 ans avenir.

Il enressort dorsun RESULTAT ADMINISTRATIF 2025 de 0,00 €
Dans le détail, nous constatons les écarts significatifs suivants :

Groupe 1 — Dépenses afférentes a 1’exploitation : Gain de 9.075,75 €. Les dépenses ont nettement
diminué entre 2025 et 2024 sur les lignes suivantes :
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o Electricité: - 7.983 € (en lien avec un changement de fournisseur et des régul arisations
de factures 2024)

0 Frais d’affranchissement : - 2.910 € (lié a la dématériadisation de plus en plus
importante).

Aprés laforte inflation subie sur 2023 et en moindre mesure sur 2024, le siége a pu revenir sur
un niveau de dépense équivalent a celui de 2022 grace a des économies importantes générées sur
la téléphonie, sur Internet, sur les frais d’affranchissement et 1’électricité.

Groupe 2 — Dépenses afférentes au personnel : Le compte administratif laisse apparaitre un
dépassement de 46.823 € mais aprés déduction de la reprise de provision retraite (compte 781500)
et larefacturation de personnel (compte 641900), il ressort un gain de 19.600 €. Ce gain s’explique
par le retard sur I’embauche de la nouvelle responsable financiére mais aussi par un léger gain de
GVT suite au remplacement d’une gestionnaire de paie partie a la retraite en avril 2025.

Groupe 3 — Dépenses afférentes a la structure : L’inflation a davantage été constatée sur ce groupe
de dépenses et notamment sur :
0 Sur I’audit ISO 9001 pour +2,8 K€

0 L’entretien réparation et la maintenance pour 4,8 K€
0 Les amortissements pour 6,5 K€

Ce groupe ressort ainsi en déficit de 14,2 K€ aprés retraitement des recettes en atténuation
impactant ce groupe de charge.

Conclusion

Le taux de 2,75 % de frais de siége reste bien en deca du taux moyen de frais de siége national et
cela se voit sur les équipes du siége de I’ALGEEI qui restent toujours volontaires mais toujours sur
un rythmetrés soutenu afin de répondre au mieux aux exigences croissantes de notre secteur médico-

social.

La Direction Générale
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Les MECS

Maison d’Enfants a Caractére Social



MECS NOTRE MAISON

PRESENTATION DE LA MECSNOTRE MAISON

La Maison d'Enfants a Caractére Social « Notre Maison » a été créée en 1959 pour répondre al'un des
besoins majeurs en matiere de protection de I'enfance sur le territoire : I'accueil des mineurs en danger.
Elle est habilitée pour la prise en charge judiciaire des mineurs au titre de l'assistance éducative,
conformément a l'article 375 du Code civil, ainsi que pour la mise en ceuvre des placements
administratifs selon I'article L222-5 du Code de I'action sociale et des familles.

DepuisI'habilitation de janvier 2008, la capacité d'admission est passée de 57 a62 jeunes de 0 221 ans.
Cette autorisation administrative a été renouvel ée en ao(t 2022.

L 'établissement propose 3 modalités de prise en charge:
1. Lesunitésde vie (hébergement collectif) — 30 places:
o Fumel : 7 places
o Villeneuve-sur-Lot : 16 places
o Tonnens: 7 places

2. Leplacement familial auprés d'assistants familiaux — 20 places

3. Leservice d'insertion — 12 places, proposant un accompagnement socia individualisé en
studios ou appartements a Villeneuve-sur-Lot et A Tonneins

LESPERSONNESACCUEILLIES

La Protection de I’Enfance s’adresse a des mineurs dont « la santé, la sécurité, la moralité ou les
conditions d’éducation sont gravement compromises ». Il s’agit majoritairement d’enfants dont la
structure familiale présente des carences majeures en lien avec la précarité sociae, les diverses
pathologies ou le handicap.

Au titre de la Protection de I’Enfance nous accueillons également des jeunes mineurs non accompagnés,
des jeunes isolés sur le territoire aprés un long parcours d’errance et de dangers et des jeunes majeurs
en difficulté sociale.

1- Evolution de I’établissement :

m Nombre de places agréées : 62

m Nombre d’usagers inscrits au 31 décembre 2025 : 51

Le nombre d’enfants, adolescents et jeunes majeurs accueillis durant I’année 2025 a varié entre 45 et
52.

Cette variation est intrinséque au fonctionnement de notre structure, puisque principalement dépendante
des décisions des magistrats et de 1’évolution des projets personnalisés.

m Nombre de journées accordées : 20 690

m Nombre de journées réalisées: 17 744, ce qui représente un taux d’occupation (activité
réalisée/activité accordée) de 85.76 % et un taux d’occupation agrément (accueil/agrément) de 78.41%
au 31.12.2025.

Au regard des journées budgétées, I’établissement a réalisé une sous activité de 7.34%.

En ce qui concerne la file active, 1’établissement a accueilli un total de 67 jeunes au cours de I’année
2025.

25.38 % de ces jeunes étaient en situation de handicap.

m Le prix dejournée unique lissé pour 2025 est de : 206.95€.
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Structure de I’effectif selon le sexe, 1’age et la nature du placement :

A Gargons Filles Total
Tranched'éage
Art 375 ASE Sltotal Art 375 ASE Sltotal

0-3ans 0 0 0 1 0 1 1
4-8ans 2 0 2 3 0 3 5
9-12ans 3 0 3 1 0 1 4
13- 15ans 6 0 6 8 0 8 14
16- 21 ans 4 4 8 11 8 19 27
Totaux 15 4 19 24 8 32 51

Les placements de mineurs sont
majoritaires et représentent 76 % de la
population accueillie : 67% de mesures
d’ Accompagnement Educatives, 8% de
Mineurs Non Accompagnés), 2 % de
suivi en séquentiel et 23 % d’accueils de
jeunes majeurs (APIM).

Larépartition par modalité est la suivante :

Répartition par modalité

HD
25%

PF
25%

Nature des mesures

SEQUENTIEL
2%

APJM
23%

MNA
8%

HMAE HEMNA HAPJM ®SEQUENTIEL

Au 31 décembre 2025, les placements sont ains
répartis:
- Internat (unités d’hébergement collectif)
50 %
- Placement Familia (PF) 25 %
- Hébergements diversifiés (HD) 25%
L’hébergement « hors les murs » (PF+HD) représente

B Internat PF HD
Entrées 2025 Sorties 2025
Gargons Filles Gargons Filles
Internats 7 6 4 6
Placement Familial 0 0 1 0
Hébergement Diversifié 1 2 0 5
TOTAL 8 8 5 11
GLOBAL 16 16
Les sorties:
G F T
Nombre de sorties 5 11 16
Orientations:
= Départ aprés majorité en autonomie : 0 5 5
= Retour en famille  aprésmgjorité: 0 1 1
= Retour en famille  avant majorité : 2 4 6
= Orientation vers un autre établissement : 3 1 4
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Ce sont au total 16 jeunes qui ont quitté I’établissement au cours de I’année 2025.

Lesentrées:

16 jeunes sont entrés dans I’établissement au cours de 1I’année 2025 :

Nombre d'entrées

Age a I'admission

0/3ans 4/8ans
0% 6%

9/12ans
13%

16/21ans
56%

G

13/15ans
25%

= 0/3ans w4/8ans =9/12ans w=13/15ans = 16/21ans

On constate que plus de la moitié de
sortie des effectifs sont danslatranche
16/21 ans (56 %) soit dans le cadre
d’un retour auprés de la famille
d’origine soit d’un accés direct a une
vie autonome

= 0/3 ans

Durée des placements (sortants)

Hm<2ans

Ede2a3ans

m>3ans
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Cette année la magorité des
admissions est dans la tranche des
16 a 21 ans pour 56 %.

La tranche 16 a 21 ans représente
plus de la moitié des admissions.

Age a la fin de I'accompagnement

0/3ans || 4/8 ans

0% 6%

9/12 ans

'l 13%
16/21 ans
56% 13/15 ans
25%

m4/8ans m=9/12ans = 13/15ans = 16/21 ans

La durée moyenne d’accompagnement a la
M.E.C.S pour les jeunes sortis durant 1’année
2025 est de 7 ans et 4 mois.

Durée minimale 2025 = 2 jours

Durée maximale 2025 = 20 ans et 6 mois



L’ACTIVITE ET SON EVOLUTION

Activité de I’établissement Nombre de places : 62
2023 2024 2025
Journées proposées 19003 19003 19150
Journées accordées 19003 20 690 20 690
Journées réalisées 19614 18848 17744

L’exécutoire 2025 prévoyait 20.690 journées a réaliser (18.900 au titre des situations 47 et 1.790 au titre
des situations hors 47). Nous avons réalisé 17 744 journées dont 17 465 journées pour des situations
rattachées au CD47 et 279 au titre des situations hors 47. Nous constatons donc une sous activité globale
de 2 946 journées :

+ 1435 journées de sous activité pour ’accueil de jeunes relevant du département 47
#+ 1 511 journées de sous activité pour I’accueil des jeunes relevant des autres départements.

EVOLUTION DESPROJETS

UNITE DE VIE DE VILLENEUVE

L’unité d’hébergement de Villeneuve sur Lot a une capacité d’accueil de 16 jeunes, 4gés de 7 a 18 ans,
(groupe vertical et mixte). Lesfamilles de ces jeunes résident sur plusieurs secteurs du département : le
Villeneuvois, le Marmandais, le Néracais, ce qui génére des transports fréquents pour 1’équipe éducative
pour les droits de visite ou les entretiens éducatifs et/ou familiaux.

Dans une perspective d’accroissement de I’activité nous allons axer le projet de I’internat de VSL sur
I’accueil de jeunes a double vulnérabilité. Au regard des statistiques actuelles nous accueillons dgja, et
ce, depuis plusieurs années, des jeunes relevant de la MDPH et qui devraient bénéficier de prises en
charge en établissements spécialisés, mais qui, par mangue de places restent dans les établissements
scolaires ordinaires avec des aménagements de temps de classe ou des AESH ou autres dispositifs
tentant de palier aux mangues.

De méme nous constatons une évolution de jeunes allant jusqu’a leur majorité ou plus, toujours
accueillis sur les internats, de par leur fragilité, leur autonomie restreinte pour un passage a I’insertion,
ce qui nous conforte dans la perspective d’appartements tremplin, ou/colocations, pour ces profils de
jeunes.

Scolarisation :

Ces jeunes sont scolarisés dans des établissements différents, selon leurs besoins et leurs projets.

Parmi eux, sur I’année 2025, 5 relévent de la MDPH, tous ont un suivi avec un psychologue, 4 avec un
psychiatre. Des PAP (plan d’accompagnement personnalisé¢) sont mis en place.

Lestroubles de ces jeunes amenent a des parcours scolaires en discontinu, ce qui génére la présence des
jeunes sur site en journée et une réadaptation de 1’organisation du service.

Sur I’'unité¢ de Villeneuve, les déplacements s’effectuent tous les jours en périodes scolaires sur 5
colléges différents (Paul Froment a Sainte Livrade, Anatole France a Villeneuve, Crochepierre a
Villeneuve, St pierre a Casseneuil, Damira Asperti & Penne d’ Agenais).

Les autres jeunes de 1’unité sont scolarisés au lycée Couffignal a Villeneuve, au lycée Georges
LEYGUES aVilleneuve, laMFR de Pujols, le CFA LaPame a Agen.

Certains jeunes se rendent dans leur établissement scolaire en autonomie (bus ou a pied), et les autres
sont accompagnés par les éducateurs.
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Les rendez-vous avec les professeurs nécessitent des déplacements important au cours de 1’année
scolaire.

Droitsdevisites:

Les droits de visite se déclinent sous plusieurs formes :
- Médiatisés pour 3 jeunes (a la quinzaine, au mois)
- Semi médiatisés pour 3 jeunes (a la quinzaine)
- Libres avec et sans hébergement pour 3 jeunes

Certains droits de visite semi médiatisés demandent aux éducateurs un accompagnement auprés du
domicile de lafamille, ce qui nécessite un temps de transport important (Barbaste, Feugarolle).

Les jeunes n’ayant pas de possibilité d’hébergement en famille, ou pas de maniére réguliére, bénéficient
d’un accueil sur certains week end, a La Marsale, site dans le villeneuvois avec lequel un partenariat a
été éabli. Celieu permet un « ailleurs », hors des murs de la MECS, ou sont accueillis sur I’année lors
des week end, les jeunes de la MECS Notre Maison uniquement.

Un séjour d’une semaine aux vacances de Paque a également pu étre mis en place.

De par leur problématique une partie des jeunes accueillis ne peuvent bénéficier de sé§jours en colonies
de vacances. Plusieurs d’entre eux ont été renvoyés car leurs comportements étaient inadaptés, ce qui
nous oblige arester ouverts méme sur les temps de vacances scolaires.

Soins:
Laplupart des rendez-vous médicaux s’effectuent dans le Lot et Garonne.
Toutefois, les rendez-vous chez des spécialistes, au vu de la désertification de certains praticiens
nécessitent des déplacements hors département, notamment pour les dentistes ou les dermatol ogues ou
les soins se font dans la région Toulousaine ou Bordelaise.
La carence de psychologues dans I’établissement nous a orientés vers des prises en charge en libéral ou
au CMPP. Depuis le mois de septembre une psychologue argjoint lesinternats de VSL et Fumel.

- Prises en charge dentiste dans le 31

- Prises en charge psychologue EMDR dansle 47

- Prises en charge par un psychiatre dans le 47 pour 4 jeunes

- Prises en charge par le médecin généraliste dansle 47 pour tout le groupe

- Prises en charge par un orthopédiste dans le 47

- Prises en charge par un ophtalmologue dans le 47

- Priseen charge par le PSYREV dans le 47 pour 3 jeunes

- Prise en charge par un podologue dans e 47

- Prise en charge par une sage-femme dans le 47 pour 1 jeune

- Priseen charge par le CSS (centre de santé sexuell€) dans le 47 aprés un projet de groupe.

- Priseen charge par le SMARTE (centre de soins pour les jeunes de 18 a 25 ans dépendant de la

Candelie)
- Priseen charge au CLAT 47 (centre de lutte anti tuberculeux) pour 2 jeunes.

Dans le cadre de la formation des ¢éléves infirmicres, I’ISFI nous a demandé d’intégrer un groupe de 4
¢léves en stage sur I’internat. Parmi les thémes de travail proposés, il a été choisi le théme autour de la
sexualité, relations intimes, moyens de contraception, consentement...

Les éléves infirmiers sont intervenus sur le premier semestre 2025(plusieurs soirées entre le mois de
janvier et le mois de mai) et une nouvelle équipe s’est positionnée pour 1I’année scolaire 2025/2026. Le
bilan aététréspositif tant du coté des jeunes que de celui des futuresinfirmieres. Lesjeunes de’internat
ont été tres participatifs.
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Loisrs:

Les activités de loisirs ont licu tout au long de I’année.

Certaines activités sont effectuées en fonction d’un projet de groupe, réfléchi et pensé avec I’équipe
éducative et les jeunes accuelllis.

Ainsi, depuis plusieurs années, un projet suit son cours avec 1’association « clowns en route », qui
permet aux jeunes accueillis de se mettre en scene et de pouvoir dépasser certaines de leurs difficultés,
au niveau du langage, de la gestuelle, de la prise de parole. Ce projet perdure au fil des ans car porteur
d’interventions éducatives positives.

Sur les temps de vacances scolaires des sorties diverses et variées permettent aux jeunes des moments
deloisirstout en joignant un esprit culturel.

L été 2025 : sortie au parc aguatique Ludo parc NERAC, lac de lougratte, castelmoron, Vertigo activité
péche, concerts (black M aV SL), animations proposées sur le villeneuvois.

Letournoi annuel de ping pong delaMECS apermisaux jeunesdetouslesservicesains quelessalariés
de se retrouver autour d’une journée festive.

UNITE DE VIE DE FUMEL

L’unité d’hébergement de Fumel a une capacité d’accueil de 7 jeunes agés de 7 a 18 ans (groupe vertical
et mixte.

L’unité dispose d’un petit studio pour les jeunes dans le cadre de la préparation a I’autonomie.

Les familles de ces jeunes résident principalement dans le secteur du Fumélois, hormis une jeune dont
les parents résident a Villeneuve sur Lot et un jeune dans le secteur du Marmandais.

Sur une partie de I’année ’internat de Fumel a accueilli 8 jeunes, pour un effectif de 7, une jeune étant
dansle pré studio en attente de son orientation vers le service insertion.

Scolarité:

En fonction des projets de chaque jeune et de leurs besoins les établissements scolaires sont
différenciés. Parmi eux, 3 relévent delaMDPH.

Un jeune est scolarisé au collége de Monsempron libos, 3 au collége de Fumel, une au CFA de Sainte
Livrade dans le cadre d’un apprentissage, 2 au lycée de Fumel, un a la MFR de Miramont de Guyenne.
L es accompagnements sont assurés par les éducateurs ou en autonomie viales transports en commun.

L es rendez-vous avec | es enseignants nécessitent des déplacements a Villeneuve et Sainte Livrade pour
2 d’entre eux, Miramont de Guyenne pour un.

Soins:

3 jeunent ouvrent droit alaMDPH ; 1 en dispositif ULIS avec 1’aide d’une AESH (accompagnant des
¢léves en situation de handicap), un avec une AESH a la MFR, un qui reléve d’un ITEP avec notification,
mais pas de place.

Un jeune bénéficie d’une prise en charge par le CMPE, un autre par le CMPP, un jeune suivi par le
RESEDA, 2 jeunes en prise en charge par une infirmiére psy du PSYREV, une autre bénéficie d’accueils
en séquentiels a I’unité Mozart (psychiatrie infanto juvénile).

Au regard de la désertification des médecins dans |e département, surtout dans le secteur du Fumélois,
laplupart des rendez-vous médicaux ont lieu dansle Lot (Cahors) ou larégion Toul ousaine, notamment
les rendez-vous dentiste, orthodontiste, podologue.

L’infirmiére psy du PSYREV se déplace sur I'unité de vie pour les entretiens avec les jeunes. Des
rencontres fréguentes ont lieu entre les éducateurs, le cadre du service et les centres de soins.

Loisrs:

Lesactivitésdeloisirsont lieu essentiellement lors desweek-ends d’ouverture et les vacances scolaires.
Les rendez-vous médicaux et les droits de visites famille éant prégnants sur la semaine, il est difficile
de mettre en place des activités sportives les mercredis.

Des sorties ont été organisées autour de la journée du patrimoine, dans un cadre culturel.

Durant la période d’été des sorties ont permis de visiter le gouffre de Padirac, des sorties baignades
(Lougratte, piscine...). Des petits séjours d’une semaine a la Marsale, notre partenaire pour accueillir
lesjeunessur I’année, ont permis a certains jeunes de découvrir le bivouac, 1’équitation, I’activité cirque.

44



Afin de joindre I’utile a I’agréable, des sorties a Toulouse, a la journée ont permis de réaliser les achats
de véture, tout en visitant laville rose.

Letournoi de ping pong annuel delaMECS apermisaux jeunesdetouslesservicesains quelessaariés
de se retrouver autour d’une journée festive.

UNITE DE VIE DE TONNEINSPETIT PARIS

Dispositif et capacité:
e 7 places pour adolescents de 15 & 18 ans (et au-deld)
e Uneunité de vie callective + un appartement en semi-autonomie
e Accompagnement vers |'autonomie avec protocoles individualisés

Evolution du public : maintien au-dela de 18 ans

L'année 2025 a été marquée par I'augmentation de I'age des jeunes accompagnés, avec un maintien de
['accompagnement au-dela de 18 ans. Cette évolution nécessite une adaptation du projet de service et
pose la question des solutions d'accompagnement pour ces jeunes majeurs qui ne peuvent parfois pas
prétendre aux dispositifs existants : Insertion, DAJMA... Ou par manque de place a I’insertion.

Double vulnérabilité : un enjeu central

Lathématique de la double vulnérabilité (jeunes placés en situation de handicap ou porteurs de troubles
psychiques) reste centrale dans nos préoccupations. Ce public, qui arrive massivement sur les MECS,
nécessite un accompagnement renforcé et mobilise particulierement les professionnels. Cette
problématique souligne plus que jamais l'importance du psychologue au sein de I'équipe
pluridisciplinaire, alors que la pénurie actuelle entraine de sévéres difficultés dans I'accompagnement
de cesjeunes.

Tempsforts pour 2025

e Durant I'été 2025, le service a mis en ceuvre le programme « Unplugged », une initiative de
prévention des addictions adaptée aux adolescents. Illustration concrete de la difficulté a
tenir des projets structurants, tout en constatant leur pertinence pour les jeunes.

e Réussite 47 : 3 lauréats avec Nantenin, Yoann et Lyssia

e L'équipe éducative continue de proposer une diversité d'activités favorisant I'ouverture
culturelle et sociale : sorties concerts, cinéma, activités en pleine nature, ateliers cuisine,
séances sur la vie affective et sexuelle...

Axesdetravail au quotidien

Travail avec lesfamilles

Association systématique des familles aux projets :
e Entretiensréguliers et visites adomicile
e Accompagnement des postures éducatives parentales
o Respect des droits de visite selon ordonnances

Scolarité et insertion professionnelle

Partenariats actifs : MFR de Miramont, lycée agricole de Nérac, collége Germillac, IMPro de Vérone,
lycée Val de Garonne, CFA... Liens avec le droit commun : mission locale, Croix-Rouge, Point
Jeunes...

Autonomie et mobilité

o Apprentissage des déplacements (proximité gare SNCF et bus)
e Passage du permis AM et préparation au permis B
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Insertion sociale
Constat d'isolement pour la majorité des jeunes accueillis. Enjeu : penser I'avenir au-delade laMECS
vialavie associative, culturelle, sportive, les espaces jeunes, les BIJ...

Acces aux droits
Accompagnement systématique a l'approche de la mgjorité : journée d'appel, compte bancaire, code de
laroute, recensement. Acculturation aux démarches spécifiques pour les jeunes étrangers.

Santé globale
Accompagnement global avec une attention particuliere ala santé mentale, déterminante pour la
mobilisation des jeunes sur leurs objectifs de vie.

PLACEMENT FAMILIAL

M ouvement desjeunes : (Activité sur ’année = 60% ; sous-effectif — 4 — 8 depuisenviron 2 ans)
Sur I’année 2025, le service de Placement familial a accueilli et suivi 14 jeunes (12 jeunes au 01/01/25
et 13 jeunes au 30/11/25), avec 2 accueils (fin aolt et septembre 2025), en externe (propositions FDE
CD47) et 1 sorties du dispositif PF pour 1 jeune orienté sur I’hébergement collectif (Tonneins) (+ 1
réorientation suite au départ a la retraite d’une assistante familiale). Sur cet effectif de 14 jeunes
accompagnés, 3 ont moinsde 6 ans, 5 avaient entre 6 et 12 ans et 5 jeunes plus de 13 ans.

Sur I’ensemble de I’année, 1’effectif s’est maintenu entre 12 a 13 jeunes accueillis chez 7 assistants
familiaux pour 15 places d’agrément (MECS NM) a partir de septembre 2025 (13 places, dont 1’accueil
PAI s besoin...).

Les jeunes avec un besoin d’accompagnement spécialisé (4 sur 13 avec un dossier MDPH en cours : 2
jeunes en IME, 1 en Ulis et 1 avec suivi SESSAD) représentent plus de 30% de 1’effectif pris en charge
par le PF, dont 2 enfants avec un dossier de sujétion exceptionnelle, signifiant une prise en charge trés
lourde car trés peu autonome dans le quotidien.

La durée moyenne d’accompagnement par le service est de 3 ans et 6 mois, vu le départ vers I’internat
d’un jeune accompagné depuis plus de 8 ans. L’effectif est trés stable, avec peu de mouvement car peu
de place disponible en famille d‘accueil.

Malgré la professionnalisation des assistants familiaux, la difficulté de recrutement de professionnels,
pour I’accueil des jeunes, limite a ce jour I’admission de 7 jeunes de plus pour une capacité de 20 jeunes
a I’origine pour 11 familles d’accueil.

Tempsfortsdu service

M oments collectifs:

15janvier : Latraditionnelle « galette » du Placement familial, avec |a présence des enfants, et de tous
les professionnelsintervenant sur le Placement Familial a Tonneins, avec le Film « FLOW » au cinéma
REX aTonneins.

02 juin : Temps convivial sur la journée au Centerpark avec piquenique et jeux au parc Aquatique
organisé pour tous les enfants du PF, avec les éducateurs et les assistants familiaux, et [’adjoint de
direction sur Casteljaloux.

Fin Ao(t et début septembre: Accueil de2jeunessur leservice

19 octobre: Temps convivial pour féter le départ a la retraite d’une assistante familiale avec tous les
enfants du Placement familial et les saariés...

Partenaires mobilisés :

Sur I’année, 1’équipe du PF a mis en ceuvre des relais entre les assistants familiaux afin de trouver des
solutions alternatives aux colonies de vacances pour certains jeunes ainsi qu’aux périodes de congé des
collégues et afin d’assurer une continuité d’accompagnement et de prise en charge dans un cadre
securisant pour |es jeunes.

Le partenariat avec les établissements spécialisés (IME/ITEP/CMPP/CMPI/Hépital dejour/CADS/
équipe mobile PSY-REV ...), 1la MDPH et le CD47 est de plus en plus conséguent pour coordonner les

46



accompagnements pour les jeunes a double vulnérabilité, au plus prés de leurs besoins, avec chague
dispositif.

Cette année particuliérement, nous avons di développer de nombreux partenariats avec des
professionnels libéraux du soin : psychomotricien, ergothérapeute, psychologue, orthophoniste... Ce
besoin apparait devant le paradoxe entre 1’urgence des besoins des jeunes que nous accueillons, et les
temps d’attente entre une inscription en CMPP et assimilé, et la mise en ceuvre des soins. Il arrive
é¢galement quun CMPP ou un IME soit dépourvu d’un professionnel spécifique (orthophoniste par
exemple) et que nous devions aller vers un professionnel libéral.

INSERTION

Présentation du service:

Le Service Insertion de laMECS accueille et accompagne desjeunes de 16 a 18 ans, voire 21 ans, dans
des appartements autonomes pour 12 places, sur les sites de Tonneins et Villeneuve/Lot, dans le cadre
de mesures administratives (AP/APIM) ou judiciaires (MAE), ains que des jeunes Mineurs Non
Accompagnés (MNA).

Mouvement desjeunes:

Sur I’année 2025, la structure a accueilli 19 jeunes, dont 14 jeunes femmes (4 MNA interne) et 5 jeunes
hommes (Dont 2 jeunes sur 2 mois seulement), avec 6 départs de jeunes (dont 1 MNA et 5 jeunes du
47), et les autre jeunes sur plusieurs mois (moyenne durée d’accompagnement 13 jeunes
accueillis actuellement: 9 mois ; maxi 19 mois et mini 1 mois).

En terme d’insertion professionnelle, sur les 6 départs, 3 jeunes avaient un travail ou une formation, 2
autres des CDD et une sortie « séche » sans projet construit. Sur les 6 départs, 3 jeunes ont été accueillis
plus de 10 ans (19 ;11 ;10 ans, parcours internes).

Insertion sociale : 4 avaient un logement et 1 avec sa sceur et 1 chez sa mére

Inter nes/externes:

Sur les 8 arrivées sur I’année, 2 jeunes filles MNA était déja pris en charge a la MECS dans le cadre
d’un parcours d’accompagnement déja connu + 3 accueils internes des internats (5/8 en interne) et 3
accueils externes ont été organisés sur ’année (actuellement : 7/12 accuell en interne, sur 10/19 sur
I’année).

La durée d’accompagnement sur le service Insertion est en hausse, suite a la Loi TAQUET, qui valide
pratiquement automatiquement les demandes d’APJIM faites par les jeunes, et actuellement acceptées
par le CD47. De ce fait, contrairement a I’année derniére, la durée d’accompagnement était de 1 an et 6
mois, cette année, elle s’établit 1 an et 1 mois sur 2025, avec une arrivée des jeunes a 1’age de 17 ans et
2 mois. Grace a cette durée plus longue d’accompagnement pour les sortants (21 mois), nous constatons
une plus grande insertion sociale, avec des jeunes qui prennent en charge leur appartement personnel
(4) pendant leur APIM.

Tempsfortsdu service:
- 1¥janvier : repas BRUNCH au service a Tonneins
- 21 janvier_: Repas restaurant « Mémé Cocotte » avec tous les jeunes
- Atelier Code delaroute avec 1 jeune
- Plusieurs Ciné-débats au cinéma Rex
- Sortie Bowling a Villeneuve
- 6a8 Sortiesété: Plage ; accrobranche ; véture ; Jeux Vertigo
- 30 Septembre: Réunion Insertion Participations financiéres Jeunes, Information CVS et
Proposition de sorties sur I’année + Soirée de départ de 2 jeunes avec 10 jeunes
- Brunch Nod avec quelquesjeunes

En complément sur I’année, des ateliers culinaires individuels ou en groupe ont pu &tre mis en place
occasionnellement afin d’apprendre au jeune a diversifier leur alimentation mais aussi de passer un
moment convivial. Ces espaces collectifs ou individuels participent a I’insertion des jeunes dans la cité,
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favorisent une dynamique de groupe positive au sein du service mais aussi transversalement. Ils
s’approprient ainsi leurs droits et devoirs en tant que citoyens, leur permettant de se projeter dans un
acces concret a I’autonomie et une vie future sous le signe de 1’indépendance.

Ces différents espaces contribuent a favoriser I’insertion sociale de ces jeunes, tout juste majeurs, a
évaluer leur comportement, leur capacités et potentialités qu’ils peuvent et doivent mettre en ceuvre dans
la société. La Pair-Aidance est aussi un vecteur important dans ce service, en s’appuyant sur les
compétences de chaque jeune, en bindbme ou a quel ques-uns.

Partenaires mobilisés:

Scolarité/ Vie professionnelle:

Etablissements scolaires et/ou professionnels : CFA, MFR, ADES, GRETA, Lycées (3 jeunes
doivent passer leur BAC en juin 2026...)

Mission Locale: Tous les jeunes sont inscrits a la Mission Locale, partenaire essentiel du
service, avec lequel un lien régulier est fait afin d’accompagner le jeune dans une dynamique
globale. Certains jeunes ont pu bénéficier d’un Contrat d’Engagement Jeune.

Employeurs : Garants de la vie professionnelle et/ou scolaire (contrat d’apprentissage), un lien
régulier avec les employeurs lors d’entretiens téléphoniques et/ou de rencontres sur le service
ou le lieu de travail. Les jeunes sont aussi accompagnés dans leur recherche d’emploi.

Soutien scolaire: Mise en place d’un financement avec des prestataires extérieurs ou
associations (Pour Mieux Lire, Syllabe, Zéro faute...)

GENDARMERIE : Projet pour rentrer ala Gendarmerie

L’équipe du service Insertion s’emploie a rendre les jeunes acteurs de leurs projets

professionnels et scolaires grace a un soutien et une guidance tendant a rendre leurs choix et leurs
projets possibles et réalisables. Les jeunes ont besoin d’étre rassurés, valorisés dans leur réussite,
dans I’accomplissement de leurs projets s’écoulant parfois sur plusieurs années.

Soins:

Médecin généralistes et specialistes: dentistes, ostéopathes, kinésithérapeutes, gynécologue,
ophtalmologue, podologues, pédiatre, cardiologue, infirmiers...

Contact avec la CPAM : lien avec 1’Assurance Maladie afin de faciliter les démarches
administratives des jeunes tout en les accompagnant dans la réalisation de ces derniéres. Nous
accompagnons régulierement des jeunes au Centre de Santé de Boé pour leur faire passer un
bilan complet.

Acceés aux soins psy : Lavacation du poste de psychologue du service insertion ne nous a pas
permis de proposer un suivi en interne aux jeunes. Nous les avons tous orienté vers des
professionnels en libéral (psychologue, hypno thérapeute, sophrologue, ...). Nous les avons
soutenus dans la prise de rendez-vous et nous les véhiculons systématiquement lorsgue cela
s’avere nécessaire. Ces prises en charge sont financées par la MECS.

CMP : Nous avons pu inscrire 2 jeunes au CMP de Tonneins et ils ont pu bénéficier du suivi
d’un psychiatre, dont une a I’hopital de jour d¢ MARMANDE dans le cadre d’une thérapie
EMDR.

RESEDA : Nous avons été en lien avec le RESEDA pour le suivi de deux jeunes.
CSAPA/AANPA

L’équipe soutient les jeunes dans la recherche des professionnels de santé, dans la prise de rendez-
vous (soit par le biais du secrétariat ou sur I’application Doctolib), les transports et si cela s’avere

nécessaire le financement. Cela s’ajoute a un travail de prise de conscience de son corps et de sa
santé, tant dans la prévention que dans |a prise de traitements.
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L ogement/sortie du dispositif ASE :

Accés au logement : Un accompagnement aupres des jeunes dans la prise de leur logement
autonome. L’équipe reste présente pour assurer les droits de ses jeunes lors des états des
lieux, signatures du bail de location, I'ouverture des compteurs d’eau et d’électricité ou encore
lors de la signature des différents contrats d’assurance.

Accés aux droits: Un travail important et essentiel avec la Mission Locale est réaisé afin
d’accompagner les jeunes dans leurs démarches, afin qu’ils puissent, le cas échéant, bénéficier
des aides de I’Etat auxquelles ils peuvent prétendre (CAF ; FSL, Garantie Visale ...)

DAJMA : Cette année, pas d’orientation DAJMA pour les sortants (pas pertinent ou pas voulu
par les jeunes).

L 'éguipe reste présente a chague étape de la prise d’un logement autonome et de 1’évolution, a

lafindelaprise en charge alaMECS afin de soutenir et rassurer |esjeunes dans ces étapes cruciales
et déterminantes qui restent importante & sécuriser.

Autres:

Café Partenaires : Initié par Services Jeunesse avec les nombreux partenaires. ..

Permis de conduire : Auto-école, La Sauvegarde, Région Aquitaine, CFA...

Insertion professionnelle : Mission locale, Pole emploi, associations diverses

Accés aux droits: Mandataires, Asso Info droits, Banques, CAF, Mairies, gendarmerie,

Assistants sociaux...

Accompagnements des MNA : avocats, Association Syllabe, CIMADE, Préfecture, Association

Pour mieux lire, Ligue des droits de ’homme

Point Commun, Point Jeune : Nous sommes en lien avec ses partenaires pour pouvoir proposer

des activités aux jeunes ou lesinscrire aux Chantiers jeunes. Participation au Café Partenaires.
PJJ: Dans le cadre de 1’accueil d’un jeune, nous sommes en lien avec son éducateur PJJ. Des
rencontres et des échanges ont lieu réguliérement.

AEMO : Noustravaillons en collaboration avec |es différents i ntervenants autour des situations
familiaes.

Préfecture du Lot et Garonne : Nous sommes régulierement en lien avec la préfecture afin
d’établir les Titres de s¢jour des MNA.

Lesdifférentsmembres de I’équipe prennent part a des Cafés Partenaires (organisés par le point commun
a Tonneins ou par la Prévention Spécidisée a Villeneuve/Lot) ou a des conférences organisées par
I’ADES afin de pouvoir enrichir et développer les différents partenariats.

L’accompagnement du service Insertion se fait a partir du désir du jeune. Ainsi, de nombreux entretiens
sont organisés afin de recueillir ses souhaits et les orientations qu’il souhaite donner a son projet. Ceux-
ci se font autour de la signature des DIPC/Contrats de séjour, de 1’écriture des Projets Personnalisés
mais également d’entretiens moins formels permettant un échange au quotidien.
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LESACTEURSDE LA PRISE EN CHARGE AU SEIN DE LA MECS

Organigramme (titulaires et remplagants) :

Secteur Fonction Equivalent Equivalent Total
ETP titulaire | ETP
remplacant

Direction/Encadrement | Directeur 1 0 1
Adjoint de direction 3 1 4

Administratif Chef de service 0.65 0 0.65
administratif
Comptable 0.42 0 0.42
Secrétariat 2,75 0.06 2.81
Technicien 1 0 1
administratif
Contrat Alternance RH 1 0 1

Logistique Agent entretien 1 0 1
Factotum
Contrat Aidé Factotum 1 0 1
Agent de service 3 0.79 3.79
Veilleur de nuit 5 0.40 5.40
Commisde cuisine 1 0.31 131

Educatif Educateur spécialisé 7,80 0.12 7.92
Moniteur éducateur 12,25 0.77 13.02
Maitresse de maison 25 / 25
Contrat Alternance ME 2 0 2
Contrat Alternance ES 2 0 2
Psychologue 0.45 0 0.45

Autre Assistants Familiaux 9.42 0 9.42
TOTAL 57.24 3.45 60.69

Mouvements du personnel

Fonction Entrée Sortie

Directeur

Administratif 1 1

Agent de service

Moniteur éducateur 3 4

Veilleur de nuit

Psychologue 1

Assitant Familid 2 1

Contrat Alternance ES 1 1

Contrat Alternance ME 1 1

Contrat Alternance RH

Contrat Aidé Factotum 1

TOTAL 9 7

Départs :

Un comptable — Mutation sur un autre établissement de I’ALGEEI

Quatre Moniteurs Educateurs — Une rupture de période d’essai, une mutation sur un
autre établissement de I’ ALGEEI et deux démissions

Un Assistants Familiaux — Départ alaretraite

Un Contrat d’Apprentissage ES — Fin de contrat

Un Contrat d’Apprentissage ME — Fin de contrat

Un Contrat d’Apprentissage RH — Fin de contrat

Uy

ey
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Embauches :

Un Chef de Service Administratif
Trois Moniteurs éducateurs

Un Psychologue

Un Contrat d’ Apprentissage ME
Un contrat d’ Apprentissage RH
Un contrat Aidé Factotum

Deux Assistants Familiaux

Lo duudl

Actionsdeformation :

4 salariés ont assisté au Colloque ANMECS

1 salarié participe a une formation CAFERUIS

1 salarié a participé & la formation Habilitation éectrique

23 salariés ont participé a la formation Bientraitance

2 salariés ont participé a la formation FALC — Facile a lire et a comprendre

3 salariés ont participé a la formation PSSM — Premiers secours en santé mentale
2 contrats en alternance de Moniteur Educateur sont en cours

2 contrats en alternance d’Educateur Spécialisé sont en cours

1 contrat en alternance de gestionnaire RH est en cours.

YVVVVVVVVY

LA DEMARCHE QUALITE

En ce qui concerne 2025, les objectifs consistaient a:
- Réactualiser les procédures internes (astreinte, plainte et réclamation, courrier famille...)
- Amélioration de la procédure permettant de développer ’'usage du volet personnalisé sur le
logiciel IMAGO.

Les membres du COPIL se sont réunis 6 fois et le CODIR 3 fois. Au cours de ces réunions, le bilan du
traitement des événementsindésirables a ététraité. Ainsi, misapart un événement en attente de décision
de la Justice, tous ont été pris en compte et cloturés.

RAPPORT BUDGETAIRE

Evolution de I’établissement :

m Nombre de places agréées : 62

m Nombre d’usagersinscrits au 31 décembre 2025 : 51

Le nombre d’enfants, adolescents et jeunes majeurs accueillis durant 1’année 2025 a varié entre 45 et
52.

m Nombre de journées budgétées : 20.690

m Nombre de journées réalisées : 17 744, ce qui représente un taux d’occupation (activité
réalisée/activité demandée) de 85.76 % et un taux d’occupation agrément (accueil/agrément) de
78.41% au 31.12.2025.

Au regard des journées budgétées, 1’établissement a réalisé une sous activité de 7.34%.

m Le prix dejournée moyen pour 2025 est de : 206.95 €.
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< - LES CHARGES DE LA SECTION D’EXPLOITATION

GROUPE 1 : Dépenses afférentes a I’exploitation courante :
m Alloué : 670 500,00 €
m Réalisé - 514 382.48 €
Legroupel présente une économie de 156 117.52€ (-23.28%).

Elle s’explique notamment par :

- des colts réduits des contrats tel que I'électricité, le carburant...

- des interventions de prestataires extérieurs (psychologues...) désormais comptabilisées dans
le groupe ll ;

- une baisse du co(t des transports des usagers évoquée ci-dessus.

GROUPE 2 : Dépenses afférentes au personnel

m Alloué : 3150 584.00 €
m Réalisé : 3066 012.05 €

Le groupe 2 des dépenses afférentes au personnel se solde sur un excédent réel de: 84 571.95 € (-
2.68%).

L’écart s’explique par le fait que 7 postes d’assistants familiaux ne soient pas pourvus.
Une indemnité de départ alaretraite a été versée pour 4 437€.
GROUPE 3 : Dépenses afférentes a la structure.

m Alloué : 526 111.00 €
m Réalisé : 523 565.61 €

Legroupelll présente une économie de 2 545.39€ (-0.48%).

Elle s’explique par :

- des économies sur les loyers ;
- des renégociations a la baisse des contrats de maintenance ;
- la diminution des dotations aux amortissements ;

Suite a des cessions de véhicules, des provisions reglementées ont été abondées a hauteur de 15 404€.

% - LES PRODUITS DE LA SECTION D’EXPLOITATION

GROUPE 1 : Produits de la tarification et assimilés

m Prévu : 4 323 326.00€
m Réalisé : 4291 261.02€
m Ecart de - 32 064.98€

m Nombre dejournées accordées: 20 690
m Nombre de journéesréalisées : 17 744
m Le prix dejournée moyen pour 2025 est de : 206.95€

Cet écart est d0 a un déficit de journées hors département : 308 487€ (-1 511 journées).
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Cedernier est minoré par le rappel du Ségur 2022-2024 de 276 422€.

GROUPE 2 : Autres produits relatifs a I’exploitation
m Prévu . 2 750,00 €
m Réalisé : 1301255 €
m Excédent de 10 262.55€
Cet écart s’explique par la cession de 2 véhicules pour 10 000€.
GROUPE 3: Produitsfinanciers et produits non encaissables :
m Prévu: 2111900 €
m Réalisé : 21 119.00€
m Ecart: 0.00€

11 s’agit de la reprise de provision pour renouvellement desimmobilisations prévues au PPl en cours.

Résultat administratif 2025 : 221 432.18€

Si onretraite le rappel du Ségur des années 2022-2024 versé sur ’exercice 2025, ce dernier présente un
déficit de 54 989.82€. 11 s’explique uniquement par un déficit de 2 946 journées dont 1511 hors
département.

En effet, depuis|e mois de septembre, laMECS accueille exclusivement des jeunes du L ot-et-Garonne.

Conclusion :

L'année 2025 sinscrit dans la continuité de 2024. En effet, les difficultés de recrutement d'assistants
familiaux, |'absence de jeunes originaires d'autres départements, |'impossibilité d'assurer |es placements
éducatifs a domicile et I'accueil de jeunes présentant une double vulnérabilité ont nécessité de fare
évoluer nos pratiques, dans I'intérét supérieur des jeunes comme des professionnels.

L'accompagnement des équipes face aux évolutions du secteur et aux problématiques des jeunes est
travaillé au quotidien, notamment a travers les formations, les séminaires, les GAPP, les réunions
institutionnelles et la présence active de |'équipe de direction sur le terrain.

Dans cette dynamique dévolution constante, nous avons réaisé en juin 2025 une étude du
fonctionnement de la MECS, qui a mis en évidence des besoins difficilement couverts et a conduit a
repenser le dispositif. Nous avons déposé aupres du département un projet de réactualisation de I'offre
de services, a colt constant, tout en augmentant le nombre de jeunes accompagnés. Ce projet n'a
mal heureusement pas été validé par le département.

Malgré cela, la structure sest toujours mobilisée pour répondre au plus prés aux besoins des personnes,
dans le cadre d'un accompagnement individualisé, bienveillant et respectueux, favorisant l'inclusion
sociale et mobilisant les différents partenaires sur les territoires d'intervention.

Nous adressons nos plus vifs remerciements aux professionnels de la MECS Notre Maison pour leur
engagement et leur créativité au quotidien.

LeDirecteur,
Stéphane BEAUMONT
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MECS LES GRENADIERS

PRESENTATION DE L’ETABLISSEMENT

La Maison d’Enfants a Caractére Social « Les grenadiers » a ouvert ses portes le 8 janvier 2024 pour
répondre aux besoins du territoire en matiére d’accueil des mineurs et jeunes majeurs dits « double
vulnérabilité ». Elle est habilitée pour la prise en charge judiciaire des mineurs au titre de 1’ Assistance
Educative, conformément al’article 375 du Code Civil, ainsi que pour la mise en ceuvre des placements
administratifs selon ’article 222-5 du Code de I’Action Sociale et de la Famille. Selon I’arrété
d’autorisation datant du 16 octobre 2023, |a capacité d’admission est de 16 jeunes. La tranche
d’age visée est 11 a 21 ans.

Le village de Grenade sur I’ Adour possédait les biens immobiliers adaptés permettant de proposer un
habitat de qualité aux jeunes accueillis ainsi qu’une offre de services de proximité en adéquation avec
les besoins. Le Conseil Départemental des Landes a fait 1’acquisition de deux villas qui ont ensuite été
aménagées et sont louées par 1’association. L’hébergement, de type collectif mixte, est donc réparti sur
deux sites accueillants respectivement 8§ jeunes toute [’année.

En avril 2025, une augmentation de 4 places en appartement semi-autonome, loués dans le parc
immobilier privé au sein des communes de Mont de Marsan et Saint Pierre du Mont, a éé autorisée
portant ainsi I’effectif total a 20 places.

PERSONNESACCUEILLIES

La Protection de I’Enfance s’adresse a des mineurs dont « la santé, la sécurité, la moralité ou les
conditions d’éducation sont gravement compromises ». Il s’agit majoritairement d’enfants dont la
structure familiale présente des carences majeures en lien avec la précarité sociae, les diverses
pathologies ou le handicap. La plupart du temps le fonctionnement est altéré et une carence de soinsa
I’égard des enfants est constatée. Certains parents sont dans 1’incapacité d’assurer leurs fonctions
parentales du fait de différentes problématiques.

Lesjeunesaccueillisont diversprofilsavec desbesoins et attentes spécifiques, ils présentent cependant
deux caractéristiques communes :

- Des mineurs ou jeunes majeurs pris en charge par I’ Aide Sociale a I’Enfance.

- Des mineurs ou jeunes majeurs en situation de handicap présentant des troubles du dével oppement
d’ordre psychologique, affectif, cognitif etc...

Structure de I’effectif selon le sexe, 1’4ge et la nature du placement au 31/12/2025:

Pour le collectif :

REPARTITION PAR SEXE

M Garcons Filles

Les jeunes accueillis sont
maj oritairement de  sexe
masculin, il y a 8 filles et 17
garcons.




CIRCONSCRIPTION D'ORIGINE

B LABOUHEYRE ® MDM B PARENTIS MDAX = HAGETMAU ® TARTAS . . 0 5
Les jeunes viennent pour 36% d’entre eux

de la circonscription de Mont de Marsan.
On note une plus grande proportion
venant des deux plus grande
circonscription.

JEUNES PAR TRANCHE D'AGE

HW9-12ANS E12-15ANS M 16-18 ANS M 18-21 ANS

Lestranches d’age des jeunes accompagnés sur la
MECS ne sont plus réparties de maniere
équivalente comme en 2024. Cette année la
tranche d’age 12-18 ans est la plus représentée et
on note une forte proportion de jeunes en dessous
de12 ans.

NATURE DU PLACEMENT

W Administratif M Judiciaire WCM

s | =% Les placements judiciaires sont
majoritaires et représentent 84% de la
population accueillie. 8% sont des
placements administratifs et 8% des
contrats jeunes majeurs.

L es mouvements entrées/sorties en 2025 :

ADMISSIONS PAR TRANCHE D'AGE

9-12ans mW12-15ans M16-18ans

Il'y aeu 9 admissions en 2025 et 6 sorties.

On note une proportion égale d’age dans les admissions.

MOTIFS DE SORTIE

W Retour Famille ~ M Réorientation M Départ service appartement

Sur les 4 sorties, lamoitié étaient des retours en
famille. Il y a également eu une fin d’accueil
provisoire et 1’aboutissement d’un projet
d’accueil vers un foyer d’accueil médicalisé.
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Appartements 2025 :

REPARTITION PAR SEXE MOTIF SORTIE
Garcons H Filles M Retour a domicile M Réorientation Exclusion

Nous accueillons davantage d’hommes au sein de ce dispositif.

EVOLUTION DE L’ACTIVITE

Données de I’établissement :

Nombre de places agréées : 16 de janvier a mars puis 20 a compter d’avril
Nombre de jeunes inscrits au 31 décembre 2025 : 23

Lenombred’adolescents et jeunesmajeursaccueillisdejanvier a marsavariéentre 16 et 18 puis d’avril
a décembreentre 20 et 24.

Nombre de journées budgétées : 6 840
Nombre de journées réalisées : 5163, ce qui représente un taux d’occupation activité réalisé/
activité demandée de 75.48 % au 31.12.2025.

Au regard des journées budgétées, 1’établissement aréalisé une sous activité de 1 677 jour nées
soit 24.52%.

Cette sous activité s’explique du fait du séquentiel organisé pour chaque jeune avec d’autres structures
partenaires. De plus, |es hospitalisationsimpactent également |e nombre dejournées réali sées, pour 2025
celareprésente 390 jours ce qui porterait le taux d’occupation a 81,18%.

Le prix de journée moyen pour 2025 est de : 473.74 €.

Apres un an d’accompagnement des 16 jeunes accueillis, un bilan met en évidence a la fois des progres
chez certains et des difficultés persistantes pour d’autres, notamment dans la gestion du collectif, qui
reste complexe pour plusieurs jeunes et impacte 1’ensemble du groupe. Certaines orientations MDPH
apparaissent inadaptées au regard des parcours marqués par des comportements auto et hétéro-agressifs.

Face a ces constats et aux inquiétudes concernant 1’avenir de certains jeunes a I’approche de leurs 21
ans, une extension de 4 places a été¢ mise en place avec I’ouverture d’un service d’appartements en avril
2025, portant la capacité totale a 20 places. Aprés une phase d’ajustement, |es accompagnements se sont
stabilisés, permettant de travailler davantage 1’autonomie et les projets individuels. Une premiére sortie
du dispositif est envisagée via un bail glissant pour un jeune.

Concernant le collectif, 1’établissement a su s’adapter aux demandes du Département en modulant les
accueils, mais ce fonctionnement montre ses limites face aux retours imprévus liés aux difficultés des
jeunes. Malgré des partenariats désormais opérationnels, des enjeux d’organisation subsistent. Les
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troubles du comportement restent fréguents, rendant essentielles |es activités éducatives et sportives, qui
favorisent la socialisation et apaisent les tensions.

Loisirs, découverte et vie sociale

Sur le site du Casse, les actions sont centrées sur la découverte (s§ours, sorties culturelles et nature), le
sport et le vivre-ensemble. Les jeunes participent a des activités variées comme des randonnées, sorties
a la mer, visites culturelles, activités sportives et de loisirs, avec des objectifs de socialisation,
dépassement de soi et développement de compétences.

Sur le site du Caluchet, les activités mettent davantage 1’accent sur 1’ouverture culturelle, la découverte
de I’environnement local, les expériences nouvelles (canoé, cheval, festivals) et les moments de détente.
Des projets spécifiques comme les fétes, ateliers créatifs ou événements saisonniers renforcent la
cohésion et I’expression personnelle des jeunes.

Dans les appartements, les activités proposées (karting, piscine, sorties) visent a développer
I’autonomie, la gestion des émotions et ’intégration sociale.

Enfin, de nombreuses activités communes aux deux sites permettent derenforcer lelien entrelesgroupes
. sport, sorties, ateliers créatifs et cuisine, événements festifs, projets collectifs et sé¢jours. L’ensemble
de ces actions contribue a I’apprentissage du vivre-ensemble, a la responsabilisation et a
I’épanouissement des jeunes dans un cadre éducatif et structurant.

Scolarité promotion de’autonomie et soutien alaparentalité

Les jeunes qui sont accompagnés par des structures comme les DITEP et les IME ont un temps de
scolaritéinclus dansleur prise en charge. Ces accompagnements ont pour but d'intégrer une classe ULIS
ou SEGPA dans le milieu ordinaire. Trois jeunes sont accueillis au sein d'établissements scolaires, une
en CM1, un en classe de 5éme au collége, une en classe de 4°™ et une en classe de 5°™ ULIS,

11 est cependant important de noter que pour un jeune il n’y a aucune scolarité. Une jeune est en attente
de notification pour étre inscrite au sein d’un IME.

ACCEs aux soins

L’accompagnement a la santé est un volet important du projet individualisé du jeune. Il se construit tout
au long de la mesure avec le mineur, sa famille, tous les professionnels de 1’établissement et les
partenaires. L’adhésion aux soins est travaillée tout au long du parcours. Les équipes assurent le suivi
des divers rendez-vous médicaux et accompagnent les jeunes aupres des divers professionnels de santé.
Un médecin généraliste de Grenade sur I’Adour assure le suivi médica de tous les jeunes et les
infirmiéres libérales préparent matin et soir, 7 jours sur 7, les traitements médi camenteux.

La pédopsychiatre coordinatrice de la MECS assure le lien avec ses confréres, rencontre les jeunes s
nécessaire, facilite la compréhension des comportements des jeunes aupres des équipes et permet une
fluidification des parcours.

Travail avec lesfamilles

Les Maisons d’Enfants a Caractére Social (MECS) ont pour mission d’accompagner des enfants,
adolescents et jeunes adultes confrontés a des situations familiales difficiles. Certains de ces jeunes
présentent des troubles majeurs du comportement, rendant leur prise en charge complexe, nécessitant
une approche spécifique.

Ils sont acteurs a part entiere de leur parcours de prise en charge. Bien que leur placement découle de
difficultés familiales, personnelles, il est essentiel de les considérer comme des partenaires dans
I’¢élaboration de leur projet de vie. La famille, doit étre vue comme un des piliers du parcours du jeune,
en fonction des capacités de chacun, son implication dans les démarches éducatives et thérapeutiques
est incontournable. Il peut étre complexe pour certains jeunes de bénéficier d’un cadre familial
structurant, en raison de diverses difficultés.
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Partenair es mobilisés

Partenaires
Estancade College Lubet Barbon
IME Saint-Exupéry Pédopsychiatrie Accueil Ado
IME Départemental Pédopsychiatrie Maison d'Oze
Pédopsychiatrie Hopital de jour
IME Lesperon Saint-Pierre-du-Mont
IME Les Pleiades Escale de vie
DITEP de Gascogne Heikin Hendaye
DITEP Caminante Parentis ASE Landes
Pédopsychiatrie unité Bastide MECSSI
Lycée EREA Pyramide
College Grenade sur Adour Espace jeune Grenade
Centre de Formation des
Gendarmerie Professionnels de Santé de Mont
de Marsan

Projet d’extension pour une tranche d’age inférieure

Depuis I’ouverture, nous avons accueilli a plusieurs reprises des jeunes agés de 10 ans et méme de 9
ans en 2025. Compte tenu de 1’urgence des situations, nous avons répondu aux sollicitations en
émettant, malgré tout, des réserves quant a la balance bénéfice/risque pour les plus jeunes qui se
retrouvent hébergés en collectif avec de grands adolescents ou des jeunes adultes. Il n’apparait pas
adapté de faire cohabiter deux tranches d’age (enfants/ado) du fait d’une part de la différence dans
le stade de développement psycho-affectif et biologique puis d’autre part des besoins qui sont
totalement différents et nécessitent des accompagnements spécifiques. De plus, 1’exposition
d’enfants a des comportements inadaptés d’adolescents « difficiles» ne fait que renforcer leurs
troubles et favoriser potentiellement 1’émergence de nouveaux traumatismes et d’identifications
négatives.

Compte tenu des besoins recensés sur le territoire en matiére d’accueil de jeunes aux profils
complexes dont 1’age est inférieur a 10 ans, il apparaissait nécessaire de pouvoir leur offrir un
dispositif d’accueil spécifique adapté a leur tranche d’age. Un projet d’extension de la MECS de 12
places pour les 6-11 ans a été travaillé en fin d’année pour étre transmis au Conseil Départemental
etaI’ARS.
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ORGANIGRAMME

Effectif au 31/12/2025:

Secteur Fonction Equivalent ETP
Encadrement Directeur 1
Administratif Technicien administratif 0.7

Médical Pédopsychiatre 0.1

Educateur spéciaisé coordinateur 2
) _ Moniteur éducateur 2
Educatif Accompagnant éducatif et social 4
Auxiliaire socio-éducatif 10
Maitresse de maison 4
Veilleur de nuit 8
L ogistique Agent entretien 1
TOTAL 32.80

M ouvements du personne :
Départs:
- Une monitrice éducatrice : démission
- Une secrétaire comptable : licenciement pour inaptitude

- Une AES : mutation sur une autre structure de I’ALGEEI
Embauches :
- En2025il y aeu au total 6 embauches

Actionsdeformation :
- LeDirecteur a participé au séminaire ALGEEI.
- Une sdariée aparticipé alaformation Formateur SST
- Une salariée a participé au recyclage de laformation AFGSU Niveau 2
- 2sdariésont participé alaformation CENTAURE
- L’Agent d’entretien a participé a la formation Habilitation électrique initiale Manceuvre
- S saariésont participé alaformation Habilitation éectrique non éectricien
- 9 sdariésont participé alaformation incendie
- 2 saariésont participé alaformation HACCP

- 29 ont participé alaformation Psychopathologie de I’ Adolescent

- 30 salariés ont bénéficié de deux séances de formation (cycle de 4 séances se terminant en
février 2026) sur la gestion de I’agressivité et de la violence avec un moniteur de judo/self-
defense

- Un psychologue qui anime des groupes d’analyse de pratique 2h/mois/équipe.

Accuell de stagiaires:

Par le biais d’un partenariat avec le Centre de Formation des Professionnels de Santé du Centre
Hospitalier Intercommunal de Mont de Marsan et du Pays des Sources, nous avons accueilli des
stagiaires en formation Accompagnant Educatif et Social des e mois de septembre.

Nous avons également été sollicité par des éudiants en formation Moniteur-Educateur et nous avons
donné des suites favorables dés que cela été possible.

Certains étudiants ont par la suite effectué des remplacements au sein de 1’établissement.
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DEMARCHE QUALITE

En 2025, nous avons lancé le travail sur le projet d’établissement dans une démarche participative,
intégrative mélant les salariés ainsi que les jeunes accompagneés. |l devrait aboutir a la fin du premier
semestre 2026.

Le référent qualité est nommé, elle ceuvre a construire et a structurer les outils qualité (procédures,
référentiels, manuel qualité...). Elle déploie les recommandations de bonnes pratiques professionnelles
et participe a I’acculturation des équipes a la démarche afin de construire dés aujourd’hui des réponses
adaptées qui seront évaluées par desindicateurs.

RAPPORT BUDGETAIRE

L es charges dela section d’exploitation :

Le groupe 1 des dépenses afférentes a I’exploitation courante se solde sur un bénéfice réel de 69
680,06 €

Cet écart est lié a moins de dépenses de charges (Moins de réception : 5 K€, moins de transport : 9 K€,
moins de dépenses pour les prestations médico-sociales: 34 K€ ligne surdotée en 2025 qui est
rééquilibrée sur le BP 2026, ...).

Legroupe 2 des dépenses afférentes au personnel se solde sur un déficit réel de : 88 503,34 €
Ce déficit est dii a de nombreux arréts maladie et accidents de travail avec des remplacements par des
personnes diplédmées. De plus, nous avons subi deux embauches de CDD pour un accompagnement
spécifique dont le cotit s’éléve a 27 K€ alors que nous n’avons pas eu de compensation financiére.
Le groupe 3 des dépenses afférentes a la structure se solde par un bénéfice réel de : 20 375,94 €
Cet écart est di:

- Aux dotations aLx amorti ssements suite aux investi ssements réalisés moindres (-16 K€).

- A moinsdetaxesfonciéres (- 2 KE€)

- A moins de location mobiliéres (- 5K€)

Les produits de la section d’exploitation :

Le groupe 1 des produits de la tarification et assimilés se solde par un résultat a 0 € puisque nous
sommes en dotation globale.
Le groupe 2 des autres produits relatifs a I’exploitation se solde par des recettes : 25 696,28 €

Cet écart est li¢ a la subvention d’investissement accordée courant 2025 ainsi que des produits de cession
dus alavente de véhicules.

Le groupe 3 des produits financiers et produits non encaissables : (0 €

Résultat :

Malgré un dépassement sur la masse salariale, la diminution des charges du Groupe 1 et les produits de
cessions permettent d’effectuer, pour I’exercice 2025, un excédent de 27 248,94 € que nous proposons
d’affecter en réserve de compensation.
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CONCLUSION

En conclusion, I’année 2025 confirme la consolidation progressive de la MECS Les Grenadiers apres
une ouverture marquée par I’urgence et la complexité. Malgré des débuts difficiles, 1’établissement a su
structurer son organisation et développer des modalités d’accompagnement adaptées a des jeunes
présentant des profils particulicrement complexes. L’extension du dispositif, notamment avec
I’ouverture des appartements semi-autonomes, constitue une réponse pertinente aux limites du collectif
et aux enjeux liés a I’autonomie des jeunes majeurs.

L’activité témoigne toutefois de contraintes importantes, notamment en matiére de taux d’occupation,
impacté par les hospitalisations et |es accompagnements séquentiels. Ces élémentsillustrent la nécessité
d’une grande souplesse dans les pratiques professionnelles et d’un travail partenarial renforcé. A ce titre,
la qualité des liens avec les acteurs du territoire apparait comme un levier essentiel pour sécuriser les
parcours. Méme s’il demeure toujours difficile de stabiliser 1’équipe de maniére pérenne, les actions
éducatives et sociales menées tout au long de I’année ont contribué a favoriser ’inclusion, la
socialisation et le développement des compétences des jeunes, tout en soutenant leur santé et leur
autonomie. Le travail engagé avec les familles reste un enjeu central, malgré sa complexiteé.

Enfin, les perspectives d’évolution, notamment le projet d’extension de la MECS au profit des plus
jeunes, traduisent la volonté de 1’établissement de s’adapter aux besoins du territoire. Ainsi, la MECS
Les Grenadiers s’inscrit dans une dynamique d’amélioration continue, au service d’un accompagnement
individualisé et cohérent.

Le Directeur
Thomas RONCIN
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La PCO, le CAMSP et le CMPP
d’Agen
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La PCO, le CAMSP et le CMPP d’Agen

Dans un contexte visant a améliorer la lisibilité de 1’offre de service et a décloisonner les interventions,
les trois services, la Plateforme de Coordination et d’Orientation 47 (PCO), le Centre d’Action
Médico-Sociale Précoce (CAMSP) et le Centre Médico-Psycho-Pédagogique d’Agen (CMPP)
s’inscrivent pleinement dans une logique de fonctionnement en dispositif. Cette organisation permet de
dépasser |es approches segmentées afin de construire des parcours centrés sur les besoins des enfants,
desjeunes et de leursfamilles.

Cette collaboration vise a simplifier ’entrée dans les parcours et a garantir la continuité des
accompagnements. La complémentarité des missions constitue, a cetitre, un levier essentiel : repérage
précoce et coordination pour la PCO, diagnostic et accompagnement médico-socia de proximité pour
le CAMSP, évaluation, bilans et suivi thérapeutique pour le CMPP.

En effet, la prise en charge précoce des enfants de moins de 12 ans avec suspicion de troubles du
neurodével oppement (TND) définit comme priorité de la stratégie nationale autisme/TND 2018-2022,
et renforcée par la Nouvelle Stratégie nationale pour les troubles du neurodével oppement 2023-2027 a
permis la création en Lot et Garonne d’une Plateforme de Coordination et d’Orientation (PCO). Les
CAMPS d’Agen et le CMPP d’Agen ont ainsi été désignés respectivement porteurs de la PCO 47.

* par ’arrété du 10 aout 2021 signé par le Directeur général de 1’ Agence Régionale de Santé
Nouvelle Aquitaine pour laPCO 0-6 ans;;

* par I’arrété du 2 févier 2025 signé par le Directeur général de 1’Agence Régionale de Santé
Nouvelle Aquitaine pour [aPCO 7-12 ans.

L’articulation de ces trois services que sont la PCO, le CAMPS et le CMPP permet de structurer une
offre a la fois diversifiée et spécialisée, capable de répondre aux spécificités des troubles du
neurodével oppement (TND). Plusieurs actions illustrent concrétement cette dynamique :

o des groupes thérapeutiques coanimés par des professionnels du CMPP et du CAMSP, facilitant
latransition desjeunes dgésde 5 a6 ans d’un service aun autre ;

o des parcours mixtes pour poser des diagnostics mobilisant les ressources du CAMSP, du CM PP
et de la PCO. Cela se traduit notamment par la réalisation de bilans spécifiques (bilan
orthophonique complexe, passation de I’ADOS, bilan neurologique), ainsi que par des temps de
synthése partagés entre les médecins du CAMSP et dela PCO ;

e lacréation d’un groupe BARKLEY destiné aux familles accompagnées par le CMPP. Ce groupe
impulsé par la PCO est coanimé par les professionnels;;

e L’accompagnement avec laméthode DENV ER proposé & certains jeunes suivis par le CAMSP,
et assuré par une professionnelle de la PCO.

Ce fonctionnement en dispositif repose sur une dynamique de coopération renforcée entre les
professionnels. Celle-ci se traduit notamment par des actions de formation et de sensibilisation
communes. A titre d’exemple, en 2025, les équipes des trois services ont bénéficié de formations sur les
troubles du spectre de I’autisme (TSA), incluant le kit ABC ou encore le PEP-3.

Ainsi, cette organisation contribue a sécuriser les parcours en limitant les ruptures et en gjustant les
interventions au plus prés des besoins identifiés. A noter enfin, que les directions médicales et
administrative des trois services travaillent en étroite concertation, notamment a travers des rencontres
réguliéres, permettant de partager et d’harmoniser les orientations stratégiques et opérationnelles.
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CAMSP D’AGEN

L’année 2025 a été marquée par la poursuite et le renforcement des actions engagées, notamment autour
de plusieurs axes structurants :

» Un accompagnement toujours plus spécialisé, au plus pres des besoins des jeunes et de leurs
familles, dans un contexte d’augmentation continue des demandes. Les équipes ont adapté leurs
pratiques afin de garantir un accompagnement individualisé et répondant aux attentes des
personnes.

* Une démarche d’amélioration continue de la qualité, qui s’est traduite par la mise en conformité
sur deux critéres impératifs identifiés lors de I’évaluation externe, ainsi que par la création de
nombreux outils destinés a structurer et harmoniser |es pratiques professionnelles.

» Une dynamique interne en matiére de réalisation des bilans, en particulier les bilans ADOS et
CARS, conformément aux objectifs fixés dans le projet de service. Cette orientation a permis
d’affiner I’évaluation clinique et d’améliorer I’orientation des jeunes accompagnés.

* Des actions de formation ciblées, centrées sur les Recommandations de Bonnes Pratiques
Professionnelles (RBPP) et sur les outils préconisés par la HAS, afin d’assurer une actualisation
réguliére des compétences.

* Une mobilisation collective autour de projets liés a la Qualité de Vie au Travail (QVT),
impliquant 1’ensemble des salariés et contribuant a renforcer la cohésion interne ains que les
conditions de travail.

Par ailleurs, le CAMSP d’Agen assure le portage de la Plateforme d’Orientation et de Coordination
(PCO) de Lot-et-Garonne, dispositif destiné a faciliter I’orientation des enfants de moins de 7 ans
présentant des signes évoquant un Trouble du Neurodéveloppement (TND). L’agrément de cette
plateforme a évolué en 2025 pour permettre désormais I’accompagnement des jeunes jusqu’a 12 ans.
Cette extension s’est traduite par la création de la PCO 7-12 ans, dont le portage administratif a éé
confié au CMPP.

Ce dispositif a eu des répercussions significatives sur le fonctionnement interne du CAMSP ainsi que
sur le profil des usagers accompagnés. || a notamment permis une meilleure fluidité des parcours pour
les familles souhaitant étre orientées vers un service médico-social (ESMS). Les éléments saillants de
I’activité de la PCO 47 seront détaillés dans le corps du présent rapport d’activité.

Présentation du service

Le développement du jeune enfant est étroitement lié a son environnement familial, social et éducatif.
Dans ce contexte, le Centre d’ Action Médico-Sociale Précoce (CAMSP) a pour mission d’accompagner
I’enfant, sa famille ainsi que 1’ensemble des adultes participant & son éducation et a sa protection.
L’action du CAMSP s’inscrit dans une démarche globale associant prévention, dépistage, diagnostic et
soins précoces. Elle comprend également un travail de soutien a la parentalité et d’accompagnement
familial, au travers d’entretiens, d’actions de guidance parentale et d’interventions coordonnées.

Les accompagnements sont réalisés dans les locaux du CAMSP, au domicile de I’enfant. Ils reposent
sur un travail étroit de coordination et de coopération avec les partenaires sanitaires, sociaux, éducatifs
et médico-sociaux. Le CAMSP constitue par ailleurs une des rares structures médi co-social es permettant
un acces direct aux familles, sans notification préaable de la MDPH, favorisant ains une intervention
précoce.

Le Centre d’Action Médico-Sociae Précoce intervient auprés des nourrissons et jeunes enfants, de la
naissance jusqu’a 1’age de six ans, susceptibles de présenter :

» des troubl es psychol ogiques ou comportementaux,

« des difficultés relationnelles intrafamilia es,

« des retards ou troubles du dével oppement psychomoteur ou du langage,

* des difficultés d’adaptation sociale ou scolaire.
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Au-dela des missions de prévention, de dépistage, de diagnostic et de traitement, le CAMSP congtitue
¢galement un lieu d’accueil, d’écoute et de soutien destiné aux parents, attentif a leurs questionnements,
attentes et préoccupations. L’agrément délivré a I’ ALGEEI pour le CAMSP d’ Agen prévoit précisément
« la prise en charge de 160 enfants &gés de 0 a 6 ans présentant des troubles neuropsychiques ou du
comportement ». A ce titre, le service occupe une position de premiére ligne dans ’accueil des familles,
notamment lors des étapes sensibles telles que 1’annonce d’un handicap, 1’évaluation des besoins ou
I’orientation vers les dispositifs adaptés.

Description des enfants pr ésents en 2025

On dénombrait 119 enfants présentsau 31/12/2025. Dans la grande magj orité des situations, la demande
émane des partenaires institutionnels, de I’Education nationale et des services associés. Dans prés d un
qguart des cas, €elle est initiée par les familles ellessmémes. Ces sollicitations nous parviennent
généralement a la suite de questionnements ou d’évaluations réalisées par des professionnels libéraux —
médecins ou praticiens paramédicaux — qui recommandent alors une orientation vers le CAMSP ou
encore pour les enfants scolarisés les équipes pédagogiques. Par ailleurs, un nombre croissant de
situationsissues de la PCO 47 est désormais orienté vers le CAMSP.

Cette évolution influe sur le profil des enfants accompagnés, avec une proportion accrue de jeunes
présentant des caractéristiques compatibles avec un TSA. Au-dela de la proximité géographique, les
compétences présentes au sein du CAM SP encouragent également certaines familles a privilégier un
accompagnement institutionnel plutoét qu’un suivi exclusivement libéral. Le CAMSP demeure ainsi un
établissement clairement identifié et reconnu par son environnement partenaria, reconnaissance
d’ailleurs soulignée lors de 1’évaluation externe.

File active des quatre derniéres années

Comme les derniéres années, la file active du CAMSP en 2025 est supérieure a I'agrément soit 184
jeunes en fille acte sur ’année. Pour rappel, la file active correspond au nombre d'enfants venus au
moins une fois dans I'année au CAMSP. Nous avons un «turn over » conséquent au niveau des
accompagnements avec 61 jeunesinscrits en 2025 et 72 sorties.

File active — e Agrément
190 187 184
179 178

180 -

170

160 -

160 160
150 -

140

2022 2023 2024 2025

Pour les enfants nécessitant la poursuite des soins a 1’issue de leur accompagnement au CAMSP, les
équipes engagent des démarches d’orientation vers d’autres structures et établi ssements médico-sociaux.
Le CMPP constitue a ce titre un partenaire privilégi¢, aux cotés d’autres dispositifs tels que les UEEA,
IME ou SESSAD. Toutefois, la continuité des parcours de soins demeure aujourd’hui un enjeu majeur,
en raison de difficultés persistantes d’accés aux dispositifs de relais.

En effet, pour les enfants atteignant la limite d’age réglementaire de 6 ans, le CAMSP rencontre des
obstacles significatifs dans I’organisation de 1’orientation, du relais et de la coordination des soins. Ces
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difficultés sont principalement liées aux délais d’attente importants au sein des établissements et services
adaptés (CMPP, CMP, hopital de jour, ITEP, IME, SESSAD...), ainsi qu’aux listes d’attente dans les
dispositifs de soins ambulatoires. Dans ce contexte, un travail spécifique est engagé afin d’améliorer
I’articulation entre le CAMSP et le CMPP, d’autant plus que les deux services sont implantés sur un
méme site. L’objectif partagé demeure 1’amélioration de la fluidité des parcours de soins des enfants. A
ce titre, un groupe d’accueil conjoint CAMSP-CMPP a été mis en place a destination des jeunes en
situation de transition liée a la limite d’age.

Par ailleurs, au cours de I’année, les équipes ont orienté les familles vers différents dispositifs de relais,
notamment des dispositifs de répit, des PCPE, des professionnels éducatifs exercant en libéral, ainsi que
vers le dispositif Communauté 360. Le CAMSP a également éé force de proposition dans la mise en
ceuvre de solutions individualisées, notamment par la sollicitation de Groupes Opérationnels de
Synthése (GOS) et 1’élaboration de Plans d’ Accompagnement Global (PAG).

L es évolutions constatées

L es évol utions maj eures observées| es années précédentes se confirment, avec une complexité croissante
des situations rencontrées qu’elles soient sociales, environnementales ou clinique.

Cette rédlité conduit les professonnels du CAMSP & mener des investigations de plus en plus
approfondies et a réaliser des évaluations spécifiques, telles que les bilans ADOS, ADI ou CARS,
indispensables pour affiner le diagnostic et adapter I’accompagnement.

Par ailleurs, la présence accrue de jeunes présentant un profil TSA setraduit par des accompagnements
plus conséquents, tant en termes de fréquence que de densité. Cette évolution implique également une
mobilisation renforcée des partenariats, notamment avec les équipes de soins, les établissements
scolaires et les différents acteurs du parcours des enfants. A cela s’ajoute un travail important de
formalisation exigeante des dossiers MDPH, incontournable pour garantir 1’accés aux aides et aux
orientations nécessaires.

L es accompagnements r éalisés en 2025

On décompte en 2025 la réalisation effectives de 5811 séances, décomposées administrativement en
trois groupes les consultations et bilans, les séances de traitement et lesliens partenariaux. Ce chiffre est
en augmentation par rapport a I’année derniére ce qui peut s’expliquer par 1’accroissement des séances
de bilans compte tenu de la complexification des situations accompagnée, la multiplication des lien
partenaires.

L es accompagnementsindividuels

Bien évidemment, | es psychothérapiesindividuellesreprésentent unetréslarge part des prises en charge.
C'est une constante au fil des années, ce qui correspond al'agrément de I'établissement, a ses ressources
humaines et a son projet de service. Enfin, il est a noter que I’année 457 bilans ont été réalisé par les
professionnels qu’il s’agisse d’ADOS, de la passation de CARS, de profils sensoriels, Bilans
psychol ogiques, ou en orthophonie

Les entretiens familles se sont fortement dével oppés vue aussi |a complexification des situations sur le
plan social et administratif. Ainsi sur ’année 2025, 732 entretiens famille ont été réalisés.

Actions de groupes

Bien que I’offre de service soit plutot centrée sur I’accompagnement individuel, le service propose des
actions collectives a travers la constitution de petits groupes de type :

> Educatif / Habiletés sociales : 624 séances sur ’année

» Psychomotricité : 8 séances sur I’année

» Groupe CAMSP-CMPP : 18 séances sur I’année
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Cette congtitution des groupes repose sur une évaluation approfondie des besoins identifiés chez les
jeunes, ainsi que sur 1’appréciation de la pertinence clinique d’un travail en dynamique collective. Cette
organisation permet de proposer des groupes variés, tels que les ateliers d’habiletés sociales ou les
groupes d’évolution coordonnés par les éducatrices spécialisées, mais aussi des dispositifs menés par
des professionnels du secteur paramédical, comme la psychomotricienne ou 1’orthophoniste.

Partenariat
Actions Partenariales 2025
Equipes Educatives et Suivi de scolarisation 80
Autres actions partenariales spécifiques autour d’une situation 329
(Avec ou sans déplacements)
Partenariat intérieur (réunions dans nos murs) 175
Totaux 584

Le nombre d'actions partenariales est en constante augmentation depuis plusieurs années. Nous avons
donc opté pour une valorisation des actions spécifiques (conférence téléphonique, Visio conférence)
comme des actions partenarial es spécifiques car ils ne se limite pas a un simple échange d’information
rapide mais bien une co-construction avec lesfamilles et les partenaires (sanitaire, social, médico-social)
du projet thérapeutique et du parcours de soins.

En ce qui concerne les équipes éducatives ou équipes de suivi de scolarisation toutes les intervenantes
de I'¢équipe sont susceptibles de s’y rendre et les sollicitations sont toujours croissantes, notamment en
lien avec I’augmentation des situations complexes et les profils de jeunes porteurs de TSA. Nous
sommes passés de 69 participations en Equipes Educatives et Suivi de scolarisation & 80 cette année.
Cette collaboration avec leslieux de scolarisation est indispensabl e pour permettre |e soutien aux projets
inclusifs en milieu ordinaire et le maintien de la qualité de I'accompagnement. Elle n'en demeure pas
moins chronophage et impacte 1’activité.

La population accueillie sur ’année

Cette année nous comptons 61 entrées (pour 70 en 2024) avec des prescripteurs trés différents comme
le montre le graphique et |e tableau ci-dessous.

ORIGINE DE LA DEMANDE 2025

AUTRE PROF. PARAMEDICALES -
5% ORTHOPHONISTES
3% PCO
PMI 23%
2%
PARENTS - ENTOURAGE SERVICES l;;)‘SPlTALIER
FAMILIAL
2% CRECHES-HALTES
GARDERIES
3%
DIVERS SERVICES ET ETS
MEDICO SOCIAUX
5%
EN (MEDECIN SCOL-
AUTRE CAMSP ENSEIGNANT-PSYCHO
3% SCOL)
28%

Une collaboration étroite et constructive a été mise en place entre le CAMPS et |a PCO et permet une
continuité de parcours pour les familles qui optent pour certaines a I’issue du parcours PCO pour un
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accompagnement par un service médico-social ; cela représente désormais 23 % des situations ce qui
n’est pas sans impact pour le fonctionnement du service et son offre de soin.

L e tableau présente larépartition des diagnostics pour les enfants présents au 31 décembre. La catégorie
la plus représentée est celle des enfants sans trouble avéré a ce jour (45). Toutefois, cette donnée doit
étre nuancée, dans la mesure ou certains enfants sont encore dans une phase d’observation ou
d’investigation diagnostique, et peuvent nécessiter un suivi complémentaire avant de conclure a
I’absence définitive de trouble.

Diagnostics CIM 11 Enfants présents au 31 12

AUCUN TROUBLE AVERE A CE JOUR
TROUBLES DU DEVELOPPEMENT MOTEUR
TROUBLES PSYCHIQUES
TND NON SPECIFIES
TROUBLES DU SPECTTRE DE L'AUTISME
TROUBLES DU DEVELOPPEMENT DU LANGUAGE OU DE...

TROUBLES DU DEVELOPPEMENT INTELLECTUEL

Par ailleurs, les troubles du spectre de 1’autisme constituent une part importante des diagnostics
identifiés (34), confirmant la prévalence de ces troubles au sein de la population accompagnée. Les
troubles neurodével oppementaux non spécifiés (TND) sont également représentés de maniére notable
(16), traduisant la complexité de certaines situations cliniques et la nécessité d’évaluations
pluridisciplinaires approfondies. Les troubles psychigues concernent 14 enfants, tandis que les troubles
du développement intellectuel (6), les troubles du dével oppement du langage ou de la parole (3) et les
troubles du dével oppement moteur (1) sont moins fréquemment observés. Dans I’ensemble, ces données
mettent en évidence la diversité des profils accompagnés et soulignent I’importance d’un suivi évolutif,
tenant compte du caractére parfois progressif et évolutif des diagnostics chez I’enfant.

Le délai moyen d’attente pour une admission au CAMSP est de 127 jours, Il se calcule entre la demande
d’inscription et le premier rendez-vous avec ’assistante sociale. Ce délai est en hausse par rapport a
I’année précédente, ou il était de 89 jours. Il convient de préciser que ce premier entretien ne marque
pas le début de la prise en charge thérapeutique, mais congtitue la premiére étape dans le processus
d’accompagnement. Par la suite, un premier temps en groupe est fréquemment proposé dans les
meilleurs délais, permettant d’apporter une réponse initiale aux familles en attente. Le délai entre le
premier rdv et la phase de bilan ou accompagnement est de 88 jours. En tant qu’établissement de soins
précoces reconnu et identifié sur le territoire, le CAMSP fait face a une augmentation constante des
demandes d’inscription.

Enfants sortis et fluidité des parcours pour I’année 2025
L’année 2025 compte 72 enfants sortis. Les jeunes bénéficient de maniére importante d’un relais vers
une structure de type CMPP et essentiellement vers le CMPP d’Agen. Nous notons cependant un

accroissement des orientations vers le secteur sanitaire ceci est a mettre en lien avec 1’évolution des
popul ations accompagnées.
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Motifs de sortie 2025

LIBERAL W 2%
IMEIEMITEP W 2%

SESSAD = 0%

Sanitaire CMP HDJ CATTP 33%
RELAIS DES SOINS AU CMPP 51%
Sans nécéssité de soins 13%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

W Poucentage

Il arrive réguliérement que des jeunes enfants atteignent la limite d’age réglementaire de six ans,
marquant la fin de leur accompagnement au sein du CAMSP, sans qu’un dispositif relais effectif puisse
étre mis en place.

Par ailleurs, certaines structures relais traditionngl du service ont été amenées, au cours de ’année, a
suspendre les nouvelles admissions en raison de I’augmentation significative de leurs listes d’attente.
Au 31 décembre nous avions 27 % des enfants avec notification en attente de place. A noter enfin, que
nous avons eu 11 départs non concertés (non pris en compte dans les pourcentages ci-dessus.)

Focus sur 1laPCO 0 - 6 ans

Afin de soutenir les familles confrontées aux premiéres difficultés de leurs enfants, aider au diagnostic
et éviter les sur-handicaps, il est mis en place, un parcours de bilan et d’intervention précoce, dans le
cadre de plateformes de coordination et d’orientation (PCO). La PCO est amenée a structurer et garantir
aux enfants porteurs de signes évocateurs de troubles neuro-développementaux un parcours de
dépistage, de diagnostic et d’accompagnement conforme aux recommandations de bonnes pratiques
professionnelles (RBPP) publiés par la haute autorité de santé¢ (HAS), en s’appuyant sur un réseau de
partenaires.

La plateforme PCO 47 est le fruit d’une action commune d’acteurs lot-et-garonnais représentant les
associations de famille, les établissements sanitaires et médico-sociaux et le centre référent (CRA). En
2022, 1aPCO 47 adémarré son action pour lapopulation des0— 6 ans. Suite a I’extension d’age jusqu’au
12 ans, en juin 2025, et au regard de la spécificité des besoins des enfants agés de 7 & 12 ans, 1’ Education
nationale s’est associé en tant que partenaire déterminant dans le repérage et dans la mise en ceuvre des
adaptations nécessaires aux jeunes. Une convention est éablie entre les parties et est en cours de
signature.

Uactivite de la PCD deouis Fouverbane jusauau 30 sepbembre 2025

Erfants sdruisi £l af 4
Erlants dmis 1 LK 2
Trclury sufucde ou H5 [ L}
fbardnes

[n srivaie osdminne FF L6 i
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Une demande forte des textes est la question de I’intervention précoce donc la réduction des délais.
Ceux-ci sont respectés acejour Actuellement les dossiers sont traités par ordre chronologique d’arrivée,
exception pour les tous petits (moins de 36mois) que nous priorisons pour I’UEMA et ceux ayant un age
limite (bient6t 12ans).

Les delals moyens PCO 0-6ans
l=nuws e debut e | anrie
* La dalzl mayen entro b staff [antrde dans e parcours)

atle 17 rendez-vous pour wn bilam est de @ 3 maois oF 16 jours

s Le détlai mayen entee ke staff (entree dans e parcouwrs)
rt la pose de diagnostic est de @ € mols £1 18 jours

* La durée moyenne du parcours PCO pour kes enfants sortis
st de ;. 13 meois et 22 jours.

Fin 2025, 187 diagnostics ont été posés sur les 0-6 mais certains de ces enfants étaient encore en cours
de parcours (attentes de retours des dossiers MDPH, places structures...).

Au jour de I’écriture de ce rapport, les chiffres actualisés témoignent d’une dynamique départementale
avec

132 enfants en file active PCO 0-6 et plus de 41 professionnels libéraux conventionnés (8

ergothérapeutes, 21 psychomotriciens, 12 psychologues)

L a démarche qualité

La démarche qualité est structurée autour d’instances : Le CODIR a lieu tous les 2 mois avec les
médecins chefs de service/directeurs médicaux (CAMSP, CMPP et PCO) et un CODIR qui est I’organe
qui pilote I’opérationnalité de la démarche qualité. Il se réunit réguliérement. Il est en lien avec les
groupes travail et est I’interface avec la direction.

Les 2 référentes qualité font remonter les documents a valider en CODIR soit lors des COPIL ou lors
des « points qualité ». Ensuite ces documents sont présentés en CODIR pour validation. Ces nouveaux
documents sont aors classés dansle MAQ (Manuel Associatif Qualité) Etablissement par lesréférentes
qualité.

Les groupes de travail : les professionnels se réunissent tous les deux mois pour travailler sur les
thématiques ci-dessous. Ils ont travaillé par exemple sur I’actualisation du livret d’accueil enfants et
parents, mais aussi sur les procédures avec la PCO et la cartographie des partenaires du CAMPS;; ci-
dessous les différents groupes de travail .
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Vu d’ensemble sur les groupes de travail du CAMSP

-

Les conclusions de I’évaluation externe, menée au cours du dernier trimestre 2024, sont globalement
positives, avec des résultats cohérents sur I’ensemble des trois chapitres éval ués.
Plusieurs points forts ont ainsi été identifiés:
» Une équipe pluridisciplinaire investie, bienveillante envers les personnes accompagnées et leurs
familles
+ Une satisfaction globale des personnes accompagnées quant a la qualité de leur prise en charge
» Une attention portée a la continuité¢ de 1’accompagnement, notamment a travers la fluidit¢ des
parcours et les liens avec les partenaires extérieurs, ainsi que les passerelles entre les services PC,
CAMSP et CMPP
* Une présence médicale significative, tant en interne qu’en externe
* Une priorité donnée aux prises en charge non médicamenteuses
+ Une politique de ressources humaines structurée

Par ailleurs, plusieurs axes d’amélioration ont aussi été identifiés : la co-signature des documents DIPEC
et de leurs avenants, la formalisation de la stratégie de bientraitance, la centralisation des informations
relatives aux prises en charge, I’optimisation du projet thérapeutique dans I’ensemble de ses dimensions.
Ces axes ont fait I’objet d’un travail approfondi par les équipes tout au long de ’année 2025, dans une
démarche d’amélioration continue du service rendu :

1/ Dans le cadre de la démarche qualité, une réflexion est engagée sur la création d’un nouvel
outil : un formulaire de remise des documentsliés alaloi 2002.

2/ Concernant la stratégie de bientraitance, deux groupes de travail constitués en 2025, dans le
cadre de I’actualisation du projet de service, travaillent actuellement sur ce théme ainsi que sur la
prévention de la maltraitance.

3/ La centralisation des informations liées aux prises en charge s’appuiera sur le développement
du logiciel IMAGO en interne, avec un abandon progressif du dossier papier prévu a I’horizon
2026.

4/ L’ optimisation du projet thérapeutique fera 1’objet d’une vigilance particuli¢re de la direction
médicale, notamment en ce qui concerne la formalisation des syntheses et le classement des
documents danslelogiciel IMAGO.
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Enfin, a la suite de cette évaluation, un plan d’actions a été transmis aux autorités de contréle et de
tarification afin de répondre aux 3 critéres de conformité suivants :

1/ Critére 4.3.11.1 : définition, avec les professionnels, d’un plan de prévention et de gestion des risques
de maltraitance et de violence au bénéfice des personnes accompagnées

L’objectif est de mettre en ceuvre des actions permettant de réduire ces risques et de favoriser leur
appropriation par les professionnels. Un travail est actuellement mené a 1’échelle associative afin de se
conformer aux décrets récents (février 2024), notamment par I’intégration de ces éléments au projet
d’établissement via un avenant.

Dans ce cadre, des groupes de travail « démarche qualité » ont éé constitués en 2025 (CMPP et
CAMSP), avec pour objectifs de:
» Réaliser une cartographie des risgues de maltraitance
* Préciser la politique interne de prévention et de lutte contre la maltraitance
* Définir des actions en matiere de gestion des ressources humaines, de formation et de contrdle
* Proposer des indicateurs de suivi pertinents

2/ Critere 3.14.1 : ¢élaboration d’un plan de gestion de crise et de continuité d’activité et Critére 3.14.2
communication de ce plan en interne et en externe. Il s’agit ici de formaliser une organisation structurée
face aux situations de crise, notamment atravers un « plan bleu », permettant une mobilisation rapide et
coordonnée des moyens nécessaires. Cette démarche vise également a renforcer la culture du risque au
sein de 1’établissement. Cet outil permet :

« D’anticiper les conséquences des risques identifiés

» D’améliorer la réactivité en cas d’alerte

» D’adapter 1’organisation afin de préserver au mieux la santé et le bien-étre des personnes
accompagnées
L’ensemble de ce plan d’actions et de mise en conformité a été transmis a 1’ Agence Régionale de Santé
en septembre 2025.

L es Ressour ces humaines

Nous avons tous |es postes occupés et par les professionnels en CDI.

Ml . VolumeETP
Fonctions VolumeETP . Types de contrat
alariés autorisés

1 Directeur Administratif 0,300 CDI

1 Directeur Médical 0,500 S CDI
1 Secrétaire de direction 0,500 CDI

1 Secrétaire de direction 0,250 CDI

1 Secrétaire de direction 0,200 1,400 CDI

1 Employée administrative 0,200

1 Comptable 0,250 CDI

2 Agents de service 0,475 0,475 CDI

1 Assistante de service social 0,895 0,895 CDI

1 Orthophoniste 1,000 1,000 CDI

1 Psychomotricien 1,000 1,000 CDI

3 Psychologues 2,500 2,500 CDI

2 Educatrice spécialisée 1,500 1,500 CDI
17 TOTAL 1 9,570 9,570 100,00%
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CAMSP PCO

1 Directrice médicale 0,260 0,260 CDI
1 Secrétaire de direction 1,000 1,000 CDI
1 Psychologue 1,000 1,000 CDI
1 Psychomotricienne 0,350 0,350 CDI
1 Neuropsychol ogue 0,500 0,500 CDI
5 TOTAL 2 3,110 3,110 100,00%
22 TOTAL 1+2 12,680 12,680 100,00%

En termes de formation, dans le cadre de la mise en ceuvre du plan de développement des compétences,
plusieurs actions de formation ont été conduites au cours de 1’année. Ces actions s’inscrivent dans les
orientations stratégiques portées par 1’association et visent notamment 1’adaptation des professionnels a
leur poste de travail, le maintien dans 1’emploi ainsi que la garantie de la sécurité des personnes
accompagnées et des équipes. Les formations déployées ont couvert différentes thématiques, parmi
lesquelles:

* La prévention et la sécurité, avec des actions relatives aux risques routiers, a la formation de
Sauveteur Secouriste du Travail (SST) ainsi qu’au Premier Secours en Santé Mentale (PSSM).

 L’accompagnement des publics présentant des troubles du neurodéveloppement (TND), a
travers des formations visant 1’approfondissement des compétences professionnelles. Ces actions ont
porté sur 1’appropriation d’outils et de méthodes spécifiques comme le PEP 3 ou le KIT
Accompagnateur ABC par exemple.

Compte rendu d’exécution budgétaire 2025

Groupes: fonctionnels BP 2025 CA 2025 Ecart
DEPEMNSES
Groupe 1 26000,00 € 14885,57 € 11113,43 €
Groupe 2 879 409,00 € 890 682,37 € 11 273,37 €
Groupe 3 714468,00€ 82 454,68 € 109864.68 €
Total 7687700 € P88 023,62 € 11 144,62 €
RECETTES
Groupe 1 Q74 51700€ P74 517,00 %€ - %
Groupe 2 - € 235509 € 235509 €
Groupe 3 236000 € 245779 € Q779 E
Total PY&B7700€ PP 32988 € 2 452,88 €
Résultat exercice - 8469374 €
Charges nettes : 988 023.62 €
Produits nets : 979 329.88 €
Soit un résultat de 1I’exercice déficitaire et un résultat administratif au 31/12/2025 de : -8 693.74 €

Le budget cette année est déficitaire essentiellement par le portage de la PCO et sera reporté sur N+1.
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Le CAMSP d’Agen termine I’année sur un bilan positif avec :

Une activité conforme aux objectifs CPOM.

Un résultat |égérement déficitaire sur le plan comptable suite au portage de la PCO.

Une action d’amélioration et de mise en conformité sur deux critéres impératifs suite a

I’évaluation externe et transmis 1’ Ars durant 1’été 2025.

Une dynamique interne de réalisation de bilans ADOS, CARS conformément aux

objectifs.

Desformations en lien avec |les Recommandations de Bonnes Pratiques Professionnelles

sur les outils et les méthodes préconisées par I’Haute Autorité de Santé.

Une dynamique Qualité de Vie au Travail et Démarche qualité mobilisant I’intégralité
des salariés.

Une nouvelle fois, nous posons le constat d’une complexification des situations des jeunes tant que le
plan clinique que social, ce qui nécessitent des professionnels du CAM SP, desinvestigations de plus en
plus poussées et |e montage de partenariats avec e secteur social et sanitaire. Lesjeunes avec des profils
TSA sont plus présents dans I’accompagnement ce qui a un impact sur la densité des accompagnements
mais aussi sur la durée d’accompagnement faute de partenaires en capacité de prendre le relais.

Les équipes sont donc trés sollicitées en interne mais auss en externe : réunions cliniques avec des
équipes de soins ou professionnels en libéral, participation aux Equipes de Suivi de Scolarisation,
programmation des rendez-vous partenaires pour organisation du parcours de soin, de la formalisation
des dossiers aupres de la Maison Départementale des Personnes Handicapées afin d’orientation et/ou
attributions des droits. Bien évidemment cela n’est pas neutre sur 1’activité et sur la mobilisation des
équipes car cela peut amener a un alourdissement des taches administratives.

En termes de perspectives, nous avons plusieurs dossiers en cours dans les mois a venir. Nous avons en
effet avancé sur plusieurs dossiers initiés en 2025 qui trouveront leur traduction sur 1’année 2026,
notamment :

» L’actualisation du projet de service : les groupes qui travaillent sur les axes du projet
d’établissement se sont réunis réguliérement et un état d’avancée est réguliérement réalisé a
travers la démarche qualité et notamment le COPIL.

« Lapoursuite du travail engagé pour la production d’outil de pilotage de I’activité a partir des
données entrées puis extraites du logiciel IMAGO

Jean-Robert NORTIER, Directeur

administratif

Fabienne CASTEJON, Directrice médicaledela

PCO

Dr Imad CHAABAN, Directeur médical du CAMSP d’Agen
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CMPP D’AGEN

Au cours de I’année 2025, les actions engagées avec les équipes se sont poursuivies et consolidées. Elles
ont porté a la fois sur la recherche de solutions d’accompagnement adaptées aux besoins spécifiques des
jeunes et de leurs familles, sur le développement des compétences a travers laformation, ains que sur
la poursuite de la démarche d’amélioration continue de la qualité. Les initiatives liées a la Qualité de
Vieau Travail (QVT) ont également continué a se déployer, renforcant la cohésion interne et le mieux
étre au travail sein des services.

Comme chaque année, des mouvements ont eu lieu en mati¢re de ressources humaines, avec 1’arrivée
de nouveaux collaborateurs. L.’un des changements majeurs a été la création d’un poste de cadre de santé
au CMPP, fonction qui s’inscrit pleinement dans la dynamique de professionnalisation des services. Ce
nouveau role facilite ’articulation entre le CMPP et la PCO, dont I’agrément a évolué¢ pour permettre
désormais I’accompagnement d’enfants et de jeunes agés de 0 a 12 ans, a travers la création de I’équipe
PCO 7 — 12 ans validé par I’arrété du 2 févier 2025 signé par le Directeur général de I’ Agence Régionale
de Santé Nouvelle Aquitaine. Cette proximité opérationnelle adéjapermislamise en place de houvelles
réponses adaptées, telles que le groupe BARKEY,, coanimé par |laPCO et le CMPP.

Le CMPP d’Agen et ses antennes poursuivent par ailleurs leurs collaborations avec différents dispositifs
spécialisés. Dans une logique d’inclusion, le CMPP travaille étroitement avec des professionnels de
terrain, notamment au sein du Programme de Réussite Educative (PRE), en mettant & disposition des
thérapeutes notamment deux psychologues et une psychopédagogue. Sur le territoire de Nérac, les
équipes s’engagent également dans les actions du Lieu d’Accueil Enfant-Parent (LAEP) “1,2,3 soleil”
ains gue dans celles définies par le Contrat Local de Santé Mentale, contribuant ainsi a un maillage
territorial riche et cohérent au service des familles.

Présentation de I’établissement

Le CMPP est un établissement spécialisé dans le diagnostic et le traitement des enfants et adol escents.
Dans le cadre d’actions ambulatoires de prévention et de soins, il met en ceuvre des prises en charge
pluridisciplinaires intégrant les dimensions familiale, scolaire et sociale de 1’enfant ou de 1’adolescent.
Ces interventions ont pour objectif principal de favoriser le maintien du jeune dans son environnement
de vie ordinaire. Sous autorité médicale, le CMPP assure des missions de diagnostic et de traitement
aupres d’enfants relevant d’une prise en charge thérapeutique d’ordre médical, psychothérapeutique,
psychopédagogique, orthophonique ou psychomoteur. L’accompagnement vise a permettre a 1’enfant
de mobiliser au mieux ses ressources intellectuelles, affectives, somatiques et sensorielles, dans une
perspective d’épanouissement global de la personne. Les difficultés rencontrées peuvent se manifester
sous différentes formes :

Focus sur la création dela PCO 7- 12 ans

Afin de soutenir les familles confrontées aux premiéres difficultés de leurs enfants, aider au diagnostic
et éviter les sur-handicaps, il est mis en place, un parcours de bilan et d’intervention précoce, dans le
cadre de plateformes de coordination et d’orientation (PCO). La PCO est amenée a structurer et garantir
aux enfants porteurs de signes évocateurs de troubles neuro-développementaux un parcours de
dépistage, de diagnostic et d’accompagnement conforme aux recommandations de bonnes pratiques
professionnelles (RBPP) publiés par la haute autorité de santé (HAS), en s’appuyant sur un réseau de
partenaires.

La plateforme PCO 47 est le fruit d’une action commune d’acteurs lot-et-garonnais représentant les
associations de famille, les établissements sanitaires et médico-sociaux et le centre référent (CRA). En
2022, laPCO 47 a démarré son action pour la population des 0 — 6 ans.
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Suite a ’extension d’age jusqu’au 12 ans, en juin 2025, et au regard de la spécificité des besoins des
enfants 4gés de 7 212 ans, I’Education Nationale s’est associé en tant que partenaire déterminant dans
le repérage et dans la mise en ceuvre des adaptations nécessaires aux jeunes. Une convention est établie
entre les parties et est en cours de signature.

Suite a ce déploiement, le tableau des effectifs de 1’équipe PCO est désormais comme suiit :
* 0.50 ETP Médecin
 0.35ETPAdjointe dedirection
« 2 ETP Psychologues spécialisées en neuropsychologie
+  0.30 ETP Psychomotricienne
*  0.20 ETP Orthophoniste (en cours de recrutement)
« 2 ETP Secrétaires de Direction

A noter que dans le cadre du déploiement de ce service, des travaux ont di étre réalisés, pour accueillir
les nouveaux membres de 1’équipe, dans les locaux de la PCO du rez-de-chaussée du bétiment occupé
par le CMPP. Les travaux permettant de créer 3 nouveaux espaces de travail ont été financés par le
CMPP a hauteur de 15 000 euros.

Au jour de I’écriture de ce rapport, les chiffres actualisés témoignent d’une dynamique départementae
avec 132 enfants en file active pour la PCO 0-6 et 69 enfants pour la PCO 7-12 ans. De plus, 41
professionnels libéraux ont conventionné avec le service (8 ergothérapeutes, 21 psychomotriciens, 12
psychol ogues)

Activité et Enfants présents au CM PP au cours de I’année 2025

Le nombre d’enfants présents au 31.12.2025 est de 599 enfants ou adol escentsinscrits pour 625 en 2024
et 606 a la méme date en 2023 cela s’explique par une légeére baisse sur I’antenne de Nérac qui est
circonstanciée a 1’absence de professionnels (poste vacant de médecin et d’assistante sociale). Cette
baisse a été jugulée par I’arrivée d’une cadre intermédiaire en 2026 financé par redéploiement sur le
temps médical vacant depuis plusieurs années. A noter que nous avons 124 jeunes avec un dossier de
reconnaissance de handicap ouverts ou en cours d’instruction par les services de la MDPH 47. Ils
étaient 109 en 2024 et 84 en 2023. |l y a donc une augmentation constante de la popul ation en situation
de handicap.

Activité 2025

Concernant I’origine des demandes, I'école demeure le partenaire essentiel du CMPP avec un peu moins
de 50 % des demandes. La part occupée par les démarches personnelles des familles est sensiblement
stable d'une année sur l'autre. L’intégralité des jeunes scolarisés est en milieu ordinaire. Le CMPP aune
activité conforme a 1’agrément.

Nombre de séances agréées : 12 700 séances
Nombre de séances réalisées : 12 747 séances

Nous avons réalisé 100 % de I’activité prévisionnelle, et ce malgré un contexte marqué par I’absence
de plusieurs professionnels au sein de 1’organigramme.

File active 2025

La file active 2025 est en hausse par rapport a ’année derniere. Pour rappel, la file active correspond
aux jeunes ayant eu au moins un accompagnement dans 1’année. Nous avons eu notamment plus d’entrée
en 2025.Sur les 741 jeunes de lafile active :

189 jeunes ont bénéficié d’un diagnostic (25 % de la cohorte)
552 jeunes ont bénéficié d’un traitement (suivi thérapeutique)
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Sur I’année, nous avons eu un « turn over » de situations comme suit :

Sorties : 218 enfants

Entrées: 229 enfants
Ces chiffres sont a mettre en lien avec letravail mis en place pour mieux anticiper le parcours desjeunes
(rencontres partenaires, lien avec laMDPH) et organiser desrelais de types SESSAD, IME ou DITEP.
Mais hélas, nous constatons une compl exification des situations et une difficulté en termes derelais dans
le parcours des jeunes, qui devrait se confirmer en 2026. Enfin, sur la cohorte des 599 jeunes présents
au 31 12 2025, nous avons 78 % des jeunes ayant pu bénéficier d’un traitement (accompagnements) et
22 % d’une phase de diagnostic (cf. Tableau ci-dessous)

L esinterventionstotales r éalisées 2025

Le CMPP d’Agen et ses antennes a réalisé 12747 actes sur ’année 2025, réparties comme suit :

Nombre d'actesréalisés par les professionnels avec

I'enfant, |I'adolescent ou lejeune adulte Nl e EaEs

Nombre d'actes réalisés en situation collective 1942

Nombre d'actes réalisés situation individuelle 10 805

L es accompagnements individuel s restent majoritaires soit 84 %. Les psychothérapies en individuel ou
en collectif représentent prés de 47 % des accompagnements en 2025. Cette pratique thérapeutique reste
donc au ceeur de l'activité de 1'établissement.

La psychomotricité et |'orthophonie restent importantes particuliérement pour les enfants ayant de
multiples prises en charges et/ou des problématiques complexes ce qui explicite 1’augmentation des
prises en charge rééducatives et la val orisation des accompagnements en groupes.

A titre d’exemple, sur les trois derniéres années, nous avons comptabilisé en termes d’actes en
orthophonie en individuel : 1634 actes en 2023, 1920 actes en 2024, 1689 actes en 2025 (avec I’impact
d’un mi-temps d’orthophonie non pourvu en 2025).

L e tableau ci-dessous montre la répartition par type de professionnel (hors rdv médicaux)

. Auprésd'un Auprésd'un R

Nombre d'actes par les , Aupresdes parents
) S enfant, groupe d'enfants, a
inter venants médicaux, et (en présence ou non de

o . adolescent ou adolescents ou
médico-sociaux . . leur enfant)

jeune adulte jeunes adultes

Psychologue 4188 1195 644
Personnel de rééducation 3641 361 438
dont orthophoniste 1366 161 162
dont psychomotricienne 2275 200 276
Psychopédagogue 898 106 98
Assistant social 0 0 310
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M odalités de prises en charge et typologie de Stuations de handicap

La grande mgjorité des enfants accompagnés nécessite des prises en charge multiples, lesgquelles
peuvent étre mises en ceuvre de maniére concomitante et/ou successive. Il est en effet fréquent qu’un
enfant débute son parcours thérapeutique par un premier soin, auquel viennent s’ajouter, au fil de
1I’évolution de sa situation, un ou deux autres accompagnements supplémentaires. En fonction de leur
pathologie, de nombreux enfants requierent ainsi plusieurs types de suivis thérapeuti ques articul és entre
eux dansle temps atour d’un projet thérapeutique.

Par ailleurs, un nombre croissant d’enfants suivis au CMPP reléve du champ du handicap et nécessite
un accompagnement vers les dispositifs de la compétence d’orientation de la MDPH. Cette démarche
implique un travail institutionnel et partenarial soutenu, a la fois exigeant et chronophage, mais
indispensable. A ce titre, 124 jeunes accompagnés ont une reconnaissance de handicap au cours de
I’année 2025.

Nous constatons une forte hétérogénéité des situations cliniques, avec une grande diversité de troubles
représentés. Les TND non spécifiés dominent traduisant lacomplexité diagnostique et aussi |es parcours
encore en cours d’évaluation. Les troubles du spectre de 1’autisme (11 %) et les troubles anxieux (13 %)
apparaissent également trés présents. A I’inverse, certains diagnostics restent marginaux, avec des
effectifs faibles voire trés faibles. L’ensemble souligne la pluralité des profils et la nécessité d’une
approche individualisée des accompagnements.

Equipes Educatives et Equipes de Suivi de Scolarisation

La participation des professionnels est particulierement importante pour 1’accompagnement des jeunes
et des familles mais cela n’est pas sans impact sur la réalisation des actes. Ce travail avec
I’environnement du jeune est déterminant et on peut déplorer 1’absence de valorisation en actes. Nous
notons la hausse du nombre d'équipes éducatives et de suivi de scolarisation soit : 144 en 2025

Fluidité des parcours au CMPP sur I’année 2025

Le CMPP d’Agen dans son ensemble accueille toujours une part conséquente d'enfants dans la tranche
d’age 6/10 ans. A noter que l'antenne de Nérac regoit des enfants & partir de 3 ans (4ge de 5 ans révolus
pour les autres sites). Cette spécificité s’explique par la situation géographique, ¢loignée d'Agen et de
Marmande.

Elle ne dispose pas cependant de la complémentarité offerte par le CAMSP.

AEE Effectif total Pourcentage
3a5ans 9 4,1%
6al0ans 150 68,5%
11al5ans 50 22,8%
16 al7 ans 10 4,6%
18 ans ou plus 0 0

Concernant I’origine géographique des entrées en 2024, comme chaque année les enfants qui consultent
proviennent majoritairement d’un secteur géographique proche du CMPP et ses antennes. Il faut noter
que nous répondons au besoin en proximité mais qu’un peu moins de 5 % des jeunes ont un lieu
d’habitation a plus de 30 minutes de trajet ce qui n’est pas neutre dans le cadre de leur accompagnement.
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Seuls 23 jeunes bénéficient d’un transport financé par le CMPP. Concernant les modes de scolarisation,
il faut noter aussi que 94 % des jeunes sont scolarisés en milieu ordinaire et 3,4 % en ULIS et 8 jeunes
sont déscolarisés. Enfin, 100 % sont en domiciliation en milieu ordinaires. Enfin, au 31 décembre on
décomptait 28 jeunes en placement judiciaire en famille d’accueil et 18 jeunes en accompagnement
éducatif judicaire.

L’année 2025 compte 229 enfants sortis pour 204 en 2024 et 243 en 202. Nous avons donc une légére
hausse des sorties. Il ne faut cependant pas en conclure qu’un relais en structures de type SESSAD, IME,
PCPE a pu étre concrétisé. Les durées d’accompagnement avant sortie du CMMP sont assez variables.
On peut noter cependant que 21 % des jeunes sortent du service au terme d’une année
d’accompagnement, souvent des adolescents et que 50 % des enfants sortis sont dans la tranche d’age
des11-15ans.

Pour les situations de sorties concertées avec les familles, les pourcentages d’orientations sont les
suivants :

Nombre d'enfants, adolescents et jeunes adultes

concernés par au moins un des parcours envisages Effectif total Pour centage
suivant aprésfin de prise en charge concertée

San_s nécessité de soins ni d'accompagnement meédico- 54 43,5%
social

Suivi libéral 16 12,9%
Autre CMPP ou BAPU (ou CAMSP) 1 0,8%
Secteur psychiatrique 9 7,3%
Service médicosocia (SESSAD, SAFEP, SAVS..) 14 11,3%
Etablissement médicosocia (IME, IEM, ITEP...) 3 2,4%
Maison des adol escents ou autres dispositifs 3 2,4%
Autre orientation* 2 1,6%

Nous constations gue la trés grande majorité des sorties correspond a une fin de nécessité de suivi soit
43 %. Comme chague annéeil y aun faible taux d'orientation vers des établissements du médico-social.

Par contre, ces situations sont complexes donc nous avons mis en place des rencontres partenaires
régulieres notamment avec les SESSAD, IME afin d’éviter les ruptures et améliorer les continuités des
soins et nous avons décompté 17 jeunes ayant une notification CDAPH non réalisée pour une structure
médico-sociae.
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L esressour ces humaines

N(S);ln:rri:e Fonctions Volume ETP Vc,:lljtrgﬁg i 'I;)g?]?;e
1 Directeur Administratif 0,700 CDI
1 Directeur Médical 0,350 1.050 CDI
1 Cadre de santé 0,650
1 Médec? n chef de service 0,250 L 508 CDI
Médecin PCD 0,058 ' CDI
1 '\P"é‘a‘l%cs';cﬁ?;frge service 0,550 CDI
1 Secrétaire de direction 0,500 CDI
1 Secrétaire de direction 0,800 CDI
1 Secrétaire de direction 0,750 3550 CDI
1 Employée Administrative 0,240 ’ CDI
1 Technicienne administrative 0,510 CDI
1 Comptable 0,750 CDI
3 Agents de service 1,645 1,645 CDI
1 Assistante de service social 1,000 1,250 CDI
2 Orthophonistes 1,565 2,065 CDI
4 Psychomotriciens 3,150 3,150 CDI
12 Psychologues 7,825 7,825 CDI
1 Rééducateurs 0,652 0,652 CDI
34 TOTAL 1 21,945 22,695 96,70%
PCO 7-12
Nombre de .
. Fonctions VolumeETP Vc::trgﬁgP -I-C}é?]?:te
) Directrice Méfjicale 0,300 0.650 CDI
Cadre de santé 0,350 CDI
1 Secrétaire de direction 0,500 0,500 CDI
0 Orthophoniste 0,000
1 Psychologue - coordinatrice 1,000 1,000 CDI
4 TOTAL 2,150 2,150 100,00%
38 TOTAL 1+2 24,095 24,845 96,98%

Les postes alloués au CMPP d’Agen (hors PCO) sont a hauteur de 22.695 ETP. Les postes sont pourvus
par des salariés en CDI pour 21.945 ETP au 31.12.2025 ce qui représente plus de 96 % des effectifs.

L’un des principaux mouvements en termes de ressources humaines est la création d’un poste d’adjoint
de direction par la transformation d’un temps médical sur 1’équipe de Nérac pour 0.65 % du poste et
0.35 % sur le budget de laPCO 7 — 12 ans portée par le CMPP.
Pour rappel, les principales missions de la cadre sont :

- Assurer le suivi des actions engagées auprés des partenaires, des jeunes et de leur famille.
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- Organiser ’activité de I’antenne et assurer le management de 1’équipe médico-sociale de 1’antenne
deNERAC.

- Assurer la mise en ceuvre des conditions d’une coopération entre la PCO, les établissements scolaires,
les ESMSS, les professionnels libéravix, les éablissements sanitaires et les dispositifs départementaux
de coordination.

- Veliller au respect de laréglementation et des RBPP de la Haute Autorité de Santé.

Dans le cadre de la mise en ceuvre du plan de développement des compétences, plusieurs actions de
formation ont été conduites au cours de l’année. Ces actions s’inscrivent dans les orientations
stratégiques portées par 1’association et visent notamment 1’adaptation des professionnels a leur poste
de travail, le maintien dans I’emploi ainsi que la garantie de la sécurité des personnes accompagnées et
des équipes. Les formations déployées ont couvert différentes thématiques, parmi lesquelles :
« La prévention et la sécurité, avec des actions relatives aux risques routiers, a la formation de
Sauveteur Secouriste du Travail (SST) ainsi qu’au Premier Secours en Santé Mentale (PSSM).
+ L’accompagnement des publics présentant des troubles du neurodével oppement (TND), atravers
des formations visant 1’approfondissement des compétences professionnelles. Ces actions ont porté
sur 1’appropriation d’outils et de méthodes spécifiques et ont pris différentes formes, telles que des
actions de supervision des équipes, des formations mutualisées, notamment autour du Profil Psycho-
Educatif 3.
« La guidance parentae, avec des formations permettant aux professionnels de développer et de
porter des actions a destination des parents, en particulier atravers le programme Barkley.
* L’accessibilité et la participation des personnes accompagnées, grace a des formations dédiées a la
facilitation de 1’accés a I’information, au soutien de 1’expression et a la participation des usagers,
notamment par 1’utilisation du FALC (Facile aLire et a Comprendre).

Ces actions de formation contribuent au renforcement des compétences des professionnels et a
I’amélioration continue de la qualité de I’accompagnement proposé par I’association.

Ladémarche qualité et évaluation externe

La démarche qualité au CMPP est structurée autour d’instances :

Le CODIR alieu tous les 2 mois avec les médecins chefs de service/directeurs médicaux (CAMSP,
CMPP et PCO) et le directeur administratif ; il est en charge du pilotage stratégique de la démarche
qualité et valide la production des groupes de travail, aprées approbation du COPIL.

Le COPIL est I’organe qui pilote I’opérationnalité de la démarche qualité. Il se réunit réguliérement. 11
est en lien avec les groupes travail et est ’interface avec la direction.

Les 2 référentes qualité font remonter |es documents a valider en CODIR soit lors des COPIL ou lors
des « points qualité ». Ensuite ces documents sont présentés en CODIR pour validation. Ces nouveaux
documents sont alors classés dansle MAQ (Manuel Associatif Qualité) Etablissement par lesréférentes
qualité.

Les groupes de travail : les professionnels se réunissent tous les deux mois pour travailler sur les
thématiques ci-dessous. Ils ont travaillé par exemple sur 1’actualisation du livret d’accueil, mais aussi
sur I’organisation d’une rencontre familles, partenaires autour du film « Loup y es-tu ? » et un travail
sur les Recommandations de Bonnes Pratiques professionnelles. Le tableau ci-dessous présente les
fiches actions du projet d’établissement et |es différents groupes.
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L’Evaluation externe

Les conclusions de I’évaluation externe, menée au cours du dernier trimestre 2024, sont globalement
positives, avec des résultats cohérents sur 1I’ensemble des trois chapitres évalués. Plusieurs points forts
ont ains ééidentifiés:

 Une équipe pluridisciplinaireinvestie, bienveillante enversles personnes accompagnées et leurs
familles

+ Une satisfaction global e des personnes accompagnées quant ala qualité de leur prise en charge
* Une attention portée a la continuité de I’accompagnement, notamment a travers la fluidité des
parcours et les liens avec | es partenaires extérieurs, ainsi que les passerelles entre les services PC,
CAMSP et CMPP

» Une présence médicale significative, tant en interne qu’en externe

* Une priorité donnée aux prises en charge non médi camenteuses

+ Une politique de ressources humaines structurée

Par ailleurs, plusieurs axes d’amélioration ont aussi été identifiés : la cosignature des documents DIPEC
et de leurs avenants, la formalisation de la stratégie de bientraitance, la centralisation des informations
relatives aux prises en charge, I’optimisation du projet thérapeutique dans I’ensemble de ses dimensions.
Ces axes ont fait ’objet d’un travail approfondi par les équipes tout au long de I’année 2025, dans une
démarche d’amélioration continue

1/ Dans le cadre de la démarche qualité, une réflexion est engagée sur la création d’un nouvel
outil : un formulaire de remise des documentsliés alaloi 2002.

2/ Concernant la stratégie de bientraitance, deux groupes de travail constitués en 2025, dans le
cadre de I’actualisation du projet de service, travaillent actuellement sur ce théme ainsi que sur la
prévention de la maltraitance.

3/ La centralisation des informations liées aux prises en charge s’appuiera sur le développement
du logiciel IMAGO en interne, avec un abandon progressif du dossier papier prévu a 1’horizon
2026.
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4/ L’optimisation du projet thérapeutique fera 1’objet d’une vigilance particuliére de la direction
médicale, notamment en ce qui concerne la formalisation des synthéses et le classement
informatique des documents

Enfin, a la suite de cette évaluation, un plan d’actions a été transmis aux autorités de contrdle et de
tarification afin de répondre aux 3 critéres de conformité suivants:

1 Critére4.3.11.1: définition, avec lesprofessionnels, d’un plan de prévention et de gestion des risques
de maltraitance et de violence au bénéfice des personnes accompagnées

L’objectif est de mettre en ceuvre des actions permettant de réduire ces risques et de favoriser leur
appropriation par les professionnels. Un travail est actuellement mené a 1’échelle associative afin de se
conformer aux décrets récents (février 2024), notamment par 1’intégration de ces éléments au projet
d’établissement via un avenant.

Dans ce cadre, des groupes de travail « démarche qualité » ont été constitués en 2025 (CMPP et
CAMSP), avec pour objectifs de:

» Réaliser une cartographie des risques de maltraitance (physique, sexuelle, psychologique,
matérielle et financiére, négligences, abandons, privations, discriminations, exposition a un
environnement violent)

* Préciser la politique interne de prévention et de lutte contre la maltraitance

* Définir des actions en matiere de gestion des ressources humaines, de formation et de contrdle

* Proposer des indicateurs de suivi pertinents

2/ Critére 3.14.1: élaboration d’un plan de gestion de crise et de continuité d’activité et Critere 3.14.2
: communication de ce plan en interne et en externe. Il s’agit ici de formaliser une organisation structurée
face aux situations de crise, notamment atravers un « plan bleu », permettant une mobilisation rapide et
coordonnée des moyens nécessaires. Cette démarche vise également a renforcer la culture du risque au
sein de I’établissement. Cet outil permet d”’anticiper les conséquences desrisquesidentifiés et améiorer
la réactivité en cas d’alerte mais aussi adapter 1’organisation afin de préserver au mieux la santé et le
bien-étre des personnes accompagnées. L’ensemble de ce plan d’actions et de mise en conformité a été
transmis a 1’ Agence Régionale de Santé en septembre 2025.

Compte rendu d’exécution budgétaire 2025

Groupesfonctionnes BP 2025 CA 2025 Ecart

DEPENSES

Groupe 1 88 181,00 € 64 137.76 € - 24 043,24 €

Groupe 2 1715173,00 € 1553516,30 € - 161 656,70 €

Groupe 3 244 141,00 € 247 550,06 € 3 409,06 €

Total 2047495,00 € 1865204,12 € - 182 290,88 €
RECETTES

Groupe 1 2012995,00 € 2012995,00 € - £

Groupe 2 14 000,00 € 13 993,36 € - 6,64 €

Groupe 3 20 500,00 € 20499,96 € - 0,04 €

Total 2047495,00 € 2047488,32 € - 6,68 €

Résultat exercice 182 284,20 €

En conclusion sur ce point, nous avons donc au titre de I’année 2025 :
0 Charges nettes: 1865204,12 €
0 Produitsnets: 2047 488,32 €
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Résultat administratif au 31/12/2025 : 82 284,20 €

Affecté comme suit :

Provision Formation : 25 000 €

Provision Retraite : 23 000 €

Provision Travaux : 50 000 €

Excédent affecté aux investissements compensation fond de roulement investissement
négatif : 84 284.20 €

YV VYV VY

Conclusion
Comme nous ’avons vu tout au long de ce rapport, le CMPP d’Agen termine I’année 2025 sur un
bilan trés positif avec :

Une activité conforme aux objectifs CPOM

Un résultat excédentaire sur le plan comptable

Un portage de la PCO 7-12 ans en complément du CAMSP qui porte la PCO 0-6 ans

Une action d’amélioration et de mise en conformité sur deux critéres impératifs suite a I’évaluation
externe et transmis 1’ Ars durant 1’été 2025.

Une dynamique interne de réalisation de bilans conformément au cahier des charges des CMPP
Des formations en lien avec les Recommandations de Bonnes Pratiques Professionnelles sur les
outils et les méthodes préconisées par I’Haute Autorité¢ de Santé

0 Une dynamique de projets Qualité de Vie au Travail et Démarche Qualité mobilisant I’intégralité
des salariés.

OdoO

04

En termes de perspectives, nous avons plusieurs dossiers en cours dans les mois a venir. Nous avons en
effet avancé sur plusieurs dossiers initiés en 2025 qui trouveront leur traduction sur 1’année 2026,
notamment :

*  L’écriture d’un projet de service : les groupes qui travaillent sur les axes du projet
d’établissement se sont réunis réguliérement et un état d’avancée est réguliérement réalisé a
travers ladémarche qualité et notamment le COPIL.

*  Recherche de nouvelles solutions d’aménagements intérieurs sur le site d’Agen pour améliorer
les conditions d’accueil et de travail et pour I’antenne de Nérac un projet de déménagement a
venir en partenariat avec les services de lamairie de Nérac.

*  Poursuite du travail engagé pour la production d’outil de pilotage de 1’activité a partir des
données extraites du logiciel IMAGO.

En conclusion, de ce rapport de présentation I’action de la PCO, du CAMSP et du CMPP, nous pouvons
dire que ’organisation conjointe de la PCO, du CAMSP et du CMPP illustre la pertinence d’un
fonctionnement en dispositif, fondé sur ’articulation étroite des compétences. L’intrication des services
favorise I’émergence d’espaces de travail collaboratifs, ou les professionnels croisent leurs expertises et
construisent des réponses coordonnées.

En s’appuyant sur cette complémentarité, les équipes sont en capacité d’apporter des réponses plus
adaptées. Ce fonctionnement en dispositif constitue ainsi un levier essentiel pour sécuriser les parcours,
renforcer la continuité des accompagnements et soutenir la qualité des interventions proposées aux
familles.

Jean-Robert NORTIER, Directeur administr atif
Fabienne CASTEJON, Directrice médicaledela PCO
Docteur Olivier JACQUIEZ, Directeur médical du CMPP



Le CAMSP et le CMPP de
Villeneuve-sur-Lot
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Le Dispositif du CAMSP et du CMPP de Villeneuve-sur-Lot

Le CAMSP de Villeneuve/lLot et le CMPP de Villeneuve/Lot ains que ses antennes (Fumel,
Monflanquin et Sainte-Livrade) sont organisés en dispositif sur le territoire du Nord-Est de
L ot-et-Garonne dans une logique de responsabilité populationnelle. C’est ainsi que dans le cadre de
notre offre de soins en ambulatoire d’accés direct, les enfants de moins de 5 ans au moment de leur
inscription et domiciliés sur le bassin du villeneuvois sont plutét orientés versle CAMSP de Villeneuve
alors que, pour les enfants/adolescents plus &gés ou pour ceux de moins de 5 ans étant plus éoignés,
nous proposons des soins en CM PP par secteur géographique au plus prés du lieu de vie.

Concrétement, nous accueillons des enfants, adolescents et jeunes adultes &gés de 0 & 20 ans suspects
de présenter des troubles du neurodéveloppement ou ayant des difficultés psycho-affectives ou
psycho-sociales. Nous assurons leurs diagnostics ainsi que leurs traitements et nous inscrivons en
paraléle dans une dynamique de travail partenarial avec pour objectifs de favoriser leur inclusion
sociétale et de limiter autant que possible les ruptures de parcours. Au regard des principes liés a
I’autodétermination, nos accompagnements sont centrés sur les aspirations et les besoins des personnes

accueillies.
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CAMSP DE VILLENEUVE-SUR-LOT

|-1) Présentation de I’établissement

[-1-a) Principales missions

C’est a la suite de la loi d’orientation sur les personnes handicapées du 30 Juin 1975 que les CAMSP
ont vu leur fonctionnement technique précisé par le décret n° 76-389 du 15 Avril 1976 (Annexe X XXI1
bis). Leur r6le est ainsi défini :

"Les centres d’action médico-sociale précoce ont pour objet le dépistage, la cure ambulatoire et la
rééducation des enfants des premier et deuxieme ages qui présentent des déficits sensoriels, moteurs
ou mentaux, en vue d’une adaptation sociale et éducative dans leur milieu naturel et avec la
participation de celui-ci. | Is exercent des actions préventives spécialisées. Ces centres exercent auss,
soit au cours des consultations, soit a domicile, une guidance des familles dans les soins et I’éducation
spécialisée requis par I’état de I’enfant. L e dépistage et | es traitements sont effectués et la rééducation
mise en ceuvre, sans hospitalisation, par une équipe composée de médecins spécialisés, de
rééducateurs, d’auxiliaires médicaux, de psychologues, de personnels d’éducation précoce,
d’assistants sociaux et, en tant que de besoin, d’autres techniciens..." .

Conformément a ce texte, le CAMSP de Villeneuve-sur-Lot réunit une équipe pluridisciplinaire et
assure, dansle cadre de son agrément qui stipule laprise en charge de 90 enfantsde0 a 6 anspr ésentant
des "troubles des conduites et de I’adaptation sociale", |es missions suivantes :

o Le dépistage et la prévention précoce des difficultés du jeune enfant afin d’éviter la structuration
de troubles dommageabl es pour son dével oppement avenir ;

e Le diagnostic et la prise en charge en cure ambulatoire de I’ensemble des troubles et difficultés
somatiques, psychiques, sociales du petit enfant dans sa globalité en le maintenant dans son
cadredevie;

e [’annonce d'un handicap ;

e L’accueil et I’accompagnement des familles;

o Le travail en réseau avec les différents professionnels de la période périnatale et de la petite
enfance, ainsi qu’avec les structures existantes (publiques, associatives et libérales) ;

e L’orientation vers d’autres modes de prise en charge si besoin ;

e Lasensibilisation et laformation des personnels concernés.

Il exerce également une activité d’Equipe de Diagnostic Autisme sur le territoire de proximité du
Villeneuvois (réalisation des diagnostics dits "simples’, ainsi que des évaluations fonctionnelles, des
enfants présentent des troubles du spectre de 1’autisme).

Le CAMSP est une des rares structures médico-social es recevant des enfants de 0 a6 ans en acces direct.
Les familles peuvent s’y présenter directement pour y demander un dossier d’inscription ; il n’y a en
effet, a I’heure actuelle, pas de nécessité d'obtenir une notification d'orientation de la Maison
Départementale des Personnes Handicapées (MDPH) pour une admission dans la structure. L’équipe de
soins de I’établissement déterminera ensuite, apres consultations et/ou bilans, 1’opportunité d’effectuer
une prise en charge de I’enfant et conviendra alors avec ses représentants légaux de son contenu.

Le CAMSP joue donc un role majeur dans I’intervention précoce et globale, dans la prévention (en
particulier en périnatalité), pour éviter la structuration de troubles susceptibles d’hypothéquer 1’avenir
de I’enfant, a travers une prise en compte de la dimension somatique, psychique et sociale de ses
difficultés.

C’est a ce titre qu’il porte une attention accrue aux plus petits pour repérer au plus tot les difficultés de
I’enfant dans ses relations avec les membres de sa famille et avec son environnement.
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[-1-b) Fondementsinstitutionnels

s Le CAMSP est une structure qui intervient sous la forme de consultations et de cure ambulatoire,
c'est-a-dire sans hospitalisation du patient ; I’objectif est de prodiguer des soins aux jeunes enfants en
essayant autant que possible de les maintenir dans leur milieu familial, scolaire et social.

% La constitution d’un plateau technique de professionnels de différentes spécialités permet
d’effectuer un travail pluridisciplinaire et de mettre en ccuvre des démarches institutionnelles
diversifiées : offre de soins, réunions de synthéses et d’équipe, concertations, actions partenariales,
formations individuelles et/ou collectives...

Pédiatre, psychiatre, psychologues, orthophonistes, psychomotriciennes, éducatrice de jeunes enfants,
éducatrice spécialisée, assistante de service socia participent conjointement a 1’élaboration diagnostique
et a la diversification de I’offre de soins.

Cette pluridisciplinarité concourt a garantir la qualité des soins.

o e ’ . . .
** Les lectures spécifiques de la problématique de 1’enfant, et leurs mises en commun, permettent
ainsi d’établir un projet de soin individualisé pour chaque enfant accueilli et sa famille. Le travail avec
les familles est en effet un des principes fondamentaux de ’action médico-sociale précoce.

R/

s Le CAMSP est placé sous la responsabilité d’une double direction :

- directeur administratif et pédagogique (Professeur de I'Education nationale de formation
initiale et titulaire d'un Dipléme de Directeur d’Etablissements d’Education Adaptée et
Spécialisée - DDEEAYS) ;

- directrice médicale (Médecin pédiatre).

[-1-c) Aspectsthérapeutiques

L’établissement regoit majoritairement des enfants de 0 a 6 ans présentant des troubles neuropsychiques
et du comportement, souvent associés adestroublesinstrumentaux (du langage et de lapsychomotricité)
; Ceux-ci peuvent étre liés a des antécédents personnels, des événements familiaux, une déficience
mentale, un trouble de structuration de la personnalité. ..

Certains enfants, parmi les plus &gés, sont en difficulté dans les préapprentissages scolaires ; pour
d’autres, on releve des retards moteurs d’origine organique et des pathologies diverses a fort
retentissement psychologique (syndromes polymalformatifs, anomalies chromosomiques, maladies
neurol ogiques ou endocriniennes, déficits sensoriels, séquelles de la grande prématurité, etc.).

Aprés un travail de réflexion collective mené en équipe pluridisciplinaire, et sous la responsabilité du
directeur médical, la thérapeutique mise en ceuvre est susceptible d’étre d’ordre psychologique,
éducative, psychomotrice ou encore orthophonique.

La globalité de la prise en charge de I’enfant est favorisée par la diversité des personnels constituant
I’équipe pluridisciplinaire.

Le soin inclut la famille qui peut bénéficier d’une écoute et d’une aide a la parentalité. Le cadre
ingtitutionnel du CAMSP permet en effet la précocité de I’accompagnement et des interventions sur de
simples critéres de risgque. |1 soutient les familles dans la découverte progressive du handicap et dansles
périodes, parfois longues, d’incertitudes diagnostiques et pronostiques ; il aide les parents a reconnaitre
leur enfant comme tel sans pour autant faire disparaitre |e handicap.

L’objectif est bien de cheminer avec les familles, a 1’écoute de leurs demandes et de leurs inquiétudes,
en confortant leur sentiment de parents compétents (souvent mis a mal) afin d’élaborer avec eux le projet
de soins le plus épanouissant possible pour 1’enfant.

Pour les jeunes enfants nécessitant des prises en charge multiples qu’il ne peut assurer seul en totalité,
et/ou pour ceux gqu’il ne peut accueillir, le CAMSP se propose d’intervenir en coordination avec ses
partenaires extérieurs, d’accompagner les familles et éventuellement de les aider a orienter leurs enfants
vers d’autres formes de prises en charge (secteur libéral, hopital de jour, SESSAD, CMPP ou structures
médi co-sociales plus adaptées).
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[-1-d) Lecadrelégidatif et réglementaire

Laloi du2janvier 2002 "rénovant I’action sociale et médico-sociale" est venueformaliser un ensemble
de droits a I’intention des usagers d’une institution. Elle a par exemple défini une liste de documents
d’informations a leur remettre ; elle a également précisé que les propositions de soins devaient étre
¢laborées conjointement avec les usagers ou leurs représentants légaux...

Ces obligations sont respectées et la remise de notre livret d’accueil, du réglement de fonctionnement,
de la charte des droits et libertés de la personne accueillie, du document individuel de prise en charge et
de son (ses) avenant(s), ainsi que la réalisation réguliere d’enquétes de satisfaction permettent une
meilleure information des usagers et contribuent a améliorer les conditions de leurs prises en charge.

De plus, les lois "pour I’égalité des droits et des chances, la participation et la citoyenneté des
personnes handicapées’ du 11 février 2005 et " de modernisation de notre systeme de santé' du
26 janvier 2016, complétées par leurs décrets d’application, ont offert davantage de possibilités aux
familles. Les Maisons Départemental es des Personnes Handicapées (MDPH), et les textes précisant les
modalités de scolarisation des ééves en situation de handicap, sont en effet garants de droits pour les
popul ations concernées et celles-ci peuvent désormais prétendre & une scolarisation en milieu ordinaire.
Ces évolutions réglementaires ont bien évidemment entrainé des conséquences sur notre activité et notre
fonctionnement. Du fait de sa pratique ambulatoire, nous constatons ainsi au quotidien que le CAMSP
est de plus en plus sollicité pour participer au maintien de 1’usager dans son milieu de vie.

I-2) L es personnes accuelllies

Les statistiques, présentées dans les pages suivantes, sont effectuées a partir de la liste des nouveaux
inscrits sauf pour ce qui concerne les informations relatives a ’dge des enfants accompagnés au
31/12/2025, a la couverture géographique du CAMSP et aux modalités de prises en charge qui sont
basées sur la file active annuelle ; elles détaillent ’activité réalisée par la structure en 2025 et
apportent quelques é éments de caractérisation des enfants pris en charge dans ’établissement.

[-2-a) Description dela population

> Répartition par &ge et par genr e des enfants accompagnés au 31/12/2025

Age Gargons Filles
0412 mois 0 (0%) 0 (0%)
12 424 mois 0 (0%) 0 (0%)
24 236 mois 1 (2%) 0 (0%)
36 248 mois 12 (17%) 1 (3%)
48 260 mois 16 (23%) 13 (34%)
60 472 mois 22 (32%) 14 (37%)
72 mois et + 18 (26%) 10 (26%)
Total 69 38

> Nombre de communes concer nées (file active annuelle)

42 % des enfants suivis par le CAMSP vivent sur Villeneuve-sur-Lot ; I’activité globale du service a
concerné en fait 22 communes du département.
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[-2-b) Caractérisation des nouveaux inscrits

» Conseils de consultation

Provenance Proportion
Ecoles 46 %
Familles 19%
Services de Placement 12%
Secteur hospitalier 10%
Médecins et paramédicaux libéravix 8%
PCO 3%
Autres CAMSP 2%

L’école demeure I’instance principale proposant aux familles d’aller consulter au CAMSP (46%). Elle
constitue souvent le premier lieu de socialisation des jeunes enfants, aprés la famille, et sert
fréquemment de révélateur de leurs difficultés.

Les places des "Services de placement” ains que du secteur hospitalier (en 3°™ et 4°™ positions)
semblent témoigner d’une bonne intégration du CAM SP dans son secteur géographique ; ses missions
meédico-sociales sont connues et bien pergues par I’environnement extérieur.

> Motif principal de consultation

Difficultés de comportement et/ou de larelation 23%
Difficultés de langage 21 %

Suivis psychologiques 18 %

Retard global 16 %

Troubles du Spectre de I’ Autisme (TSA) 10%
Difficultés psychomotrices 8%
Difficultés d’apprentissages 4%

Les difficultés de comportement (23%) et les difficultés de langage (21%) constituent les motifs
principaux de consultation énoncés par les familles au moment de I’inscription ; il est cependant
important de signaler que, pour la plupart des jeunes enfants que nous suivons, plusieurs motifs de

consultation sont souvent intriqués.

Nouveaux inscrits de moins de 3 ans
2021 16 %
2022 14 %
2023 21 %
2024 7%
2025 10%

Seulement 10% des enfants, nouvellement inscrits, avaient moins de 3 ans au moment de leur arrivée
danslastructure ; pour certains enfants, il est regrettable que les familles ne s’adressent pas au CAMSP
plus tét compte tenu de leurs tableaux cliniques.
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[-2-C) Devenir de I’enfant a I’issue de la prise en charge

ORIENTATION NOMBRE (%)

Relais des soins vers CMPP 19 (50%)

Secteur Sanitaire 6 (16%)

Aucune nécessité de suivi (évolution favorable) 5 (13%)
Déménagements 3 (8%)
Etablissements médico-sociaux 2 (5%)
Pas de suite ala demande de la famille 2 (5%)
Relais de soins en libéral 1(3%)

On peut relever que 50% des enfants, sortant de I'institution, poursuivent les soinsen CM PP et 21% sont
réorientés vers des établissements ou services spécialisés (sanitaires ou médico-sociaux), ce qui montre
une nouvelle fois I’importance et ’intrication des pathologies des enfants accompagnés par le CAMSP.

1-3) L’activité

Dans le respect de son agrément et de I’accord d’entreprise sur les 35 heures, le CAMSP de Villeneuve-
sur-L ot travaille 39 semaines par an, soit 195 jours.

[-3-a) Volet clinique et thérapeutiqgue

e Fileactive 2025 : 139 enfants e Nouveaux inscrits: 49 enfants

38 enfants ont quitté le CAMSP au cours de I’exercice 2025, 27 d’entre eux ayant poursuivi leurs soins
dans d’autres établissements et services spécialisés.

Les prises en charge mises en ceuvre au niveau du CAMSP sont individuelles (psychothérapies ; séances
d’orthophonie, de psychomotricité ; travail éducatif) et/ou collectives sous la forme de groupes a visée
thérapeutique.

Des consultations conjointes (Pédiatre + psychologue, Pédiatre + rééducateur ou
Pédiatre + Educatrice Jeunes Enfants) et des prises en charge "Mére-Enfant” sont également effectuées
par les différents professionnels ; de plus, des consultations spécifiques avec le psychiatre peuvent étre
proposées lorsque les parents le souhaitent, ou dans certaines situations particuliéres. ..

Enfin, un travail social est réalisé si cela est nécessaire.

5 groupes thérapeutiques ont fonctionné au cours de cet exercice :

- 1 groupe "Les mots en scéne” - 1 groupe "Ces années incroyables’
- 1 groupe " Sensori-moteur™ - 1 groupe "Langagez-vous'
- 1 groupe "Vivre ensemble”

> Modalités de prises en charge (concernant I’ensemble de la file active)

2021 2022 2023 2024 2025
Prises en charge uniques 30 % 42 % 20 % 40 % 43 %
Prises en charge doubles 30% 25% 32% 37% 41 %
Prises en charge triples 10% 23% 18 % 14% 16 %
Prises en charge quadruples 30% 10 % 23% 9%
Prises en charge quintuples 7%
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L’extension du plateau technique du CAMSP, réalisée suite a la labellisation de la structure comme
Equipe de Diagnostic Autisme du Villeneuvois (EDAV), a permis une diversification des modalités
d’aides. Nous remarquons que 57% des enfants suivis ont besoin de prises en charge multiples ; ceci est
lereflet de la complexité des situations rencontrées et des tableaux cliniques présentés.

> Tableau relatif a I’activité des 4 derniéres années (en nombre d’enfants suivis)

2022 2023 2024 2025 Agrément
1* trimestre 105 107 108 99 90
2% trimestre 113 121 107 108 90
3% trimestre 93 114 102 98 90
48™e trimestre 104 106 102 98 90
Activité M oyenne 103.75 112 104.75 100.75 90

Nous relevons qu’environ 101 enfants ont été réguliérement suivis par la structure au cours de 1’exercice
(moyenne des activités trimestrielles déclarées ala CPAM), sachant que la file active annuelle a, quant
aelle, été de 139 enfants pris en charge (contre 131 en 2024).

Concernant 1’activité clinique de I’établissement en termes quantitatifs, nous pouvons indiquer qu’elle
a été de 3938 actes accomplis ; I’activité du CAMSP a donc au final été supérieure de 428 actes au
regard de notre agrément en places converti en actes (3510 séances par an), soit + 12.19 %.

[-3-b) Rapport budgétaire

> Tableau de synthése

Groupes fonctionnels BP 2025 CA 2025 Ecart
DEPENSES
Groupe 1 25 000.00 euros 23 177.05 euros + 1 822.95 euros
Groupe 2 (avec les charges 550 356.00 euros 48120028 euros | + 69 155.72 euros
exceptionnelles)
Groupe 3 (avec les charges
exceptionnelles et les propositions de 70 940.00 euros 133 525.58 euros - 62 585.58 euros
provisions)
Total 646 296.00 euros 637 902.91 euros + 8 393.09 euros
RECETTES
Groupe 1 646 296.00 euros 646 296.00 euros 0.00 euro
Groupe 2 (avec e produit 0.00 euro 2 000.00 euros + 2 000.00 euros
exceptionnel)
Groupe 3 (avec les produits 0.00 euro 4 606.91 euros + 4 606.91 euros
exceptionnels)
Tota 646 296.00 euros 652 902.91euros + 6 606.91 euros
Résultat exercice 15 000.00 euros
Reprise N-1 0.00 euro
RESULTAT 15 000.00 eur os
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- Commentairedu résultat

Le résultat administratif de I’exercice 2025 est positif de 15 000,00 €. Nous proposons d’imputer cet
excédent sur e compte "Réserve de compensation des déficits' pour un montant de 15 000.00 €, ce qui
impliquera un résultat reporté de O euro.

> Sollicitations de provisions pour risques et char ges

% Provision pour laréalisation detravaux, via le compte" gros entretien" : 30 000.00
euros

Afin d’améliorer la qualité de notre accueil et les conditions de déroulement des soins, tant pour les
usagers que pour l’ensemble des professionnels qui fréquentent I’institution, nous envisageons
d’aménager deux bureaux et une grande salle dans un béatiment qui est attenant anos locaux et accessible
depuis notre parking; ces travaux sont relativement coliteux et c¢’est pourquoi nous souhaitons
provisionner ce montant supplémentaire.

% Provision pour formations: 21 622.57 euros

Dans le cadre de I’offre de soins du CAMSP proposée aux enfants présentant un TND, nous sommes
amenés a effectuer de nombreuses formations pour consolider la pratique des professionnels dans
I’utilisation de certains outils et la mise en ceuvre d’accompagnements préconisés dans les
Recommandations de Bonnes Pratiques professionnelles (RBPP) et c’est pourquoi nous souhaitons
provisionner ce montant.

% Provision pour risgues et charges: 12 139.76 euros

Nous sollicitons cette provision pour risques et charges afin de pouvoir financer des investissements qui
ne seraient pas prévus dans le plan pluriannuel d’investissement, et ce, pour faire face aux dotations aux
amortissements générées.

Montant total des provisions demandées : 63 762.33 euros

|-4) Les acteursdelaprise en charge

» Organigramme au 31 Décembre 2025

e VVolume ETP du CAMSP de Villeneuve-sur-Lot : 7,60 ETP

Directeur Administratif et Pédagogique 0,20 ETP
Directeur Médical /Généraliste (0,25 ETP non pourvu) 0,60 ETP
Psychologues 1,85ETP
Assistante de Service Social 0,25 ETP
Educatrice de Jeunes Enfants 1,00 ETP
Educatrice Spécialisée 0,50 ETP
Orthophonistes 1,00ETP
Psychomotriciennes 1,20 ETP
Secrétariat/Comptabilité 0,75ETP
Agente de service 0,25 ETP
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>  Tableau de I’absentéisme par nature

Nombre total de jours d’absence sur I’année 233 jours
- Dont journées d’absence pour "Maladie" 32jours
- Dont journées d’absence pour "Accident du travail" 47 jours
- Dont journées d’absence pour "Evénement familial" 0 jour
- Dont journées d’absence pour "Congé maternité et parental” 0 jour
- Dont journées d’absence pour "Enfant malade" 5jours
- Dont journées d’absence pour "Formation" 21 jours
- Dont journées d’absence pour "Temps thérapeutique" 128 jours

- Commentaire:

L’établissement dispense des soins en cure ambulatoire, ¢’est-a-dire sans hospitalisation du patient.
L’approche étant personnalisée, globale et pluridisciplinaire, il est nécessaire d’installer une relation de
confiance avec I’enfant et sa famille communément appel ée "alliance thérapeutique”.

En conséguence, notre politique de gestion des ressources humaines est de ne remplacer les
professionnels que lorsque nous sommes confrontés a de longs arréts de travail et ceci a ééfait, chaque
fois que cela a été possible et pertinent, dans le cadre thérapeutique que nous venons d’indiquer.

» Actionsdeformation

% Formations financées par ’OPCO Santé (Plan de Développement des Compétences)

Professionnel(s) concerné(s) Intitulé de la formation N,ombre
d’heures
1 Psychomotricienne Les troubles du neurodével oppement 14h
1 Orthophoniste Accorppagnement parent_aJ : _soutenlr les 14h
compétences de communication des parents
1 Educatrice de Jeunes Enfants Troubles du comportement alimentaire de 1’enfant 10.50h
1 Orthophoniste La CAA : Communication Alternative 7h
Améliorée
TOTAL HEURES DE FORMATION : 45.50 heures

% Formations financées par I’établissement (budget annuel et reprises de provisions)

Professionnel(s) concerné(s) Intitulé de la formation N’ombre
d’heures
Construire des interventions efficaces : les
3 Psychologues fondamentaux de I’approche systémique €t 84 h
familiale
1 Psychomotricienne PEP-3 : Profil Psycho-Educatif 14h
TOTAL HEURES DE FORMATION : 98 heures
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|-5) Relations avec I’environnement / partenaires extérieurs

«» Lacréation du CAMSP s’explique par la volonté d’apporter des réponses de proximité aux enfants
de 0 &6 ans du secteur Nord-Est du département de L ot-et-Garonne et de mettre en réseau les différentes
offres de soins. Le CAMSP travaille en partenariat avec tous les professionnels et toutes les institutions
du champ de la pé&inatalité et de la petite enfance (les secteurs sanitaire, médico-social, socia et
judiciaire ; ’Education nationale ; les lieux de vie et d’accueil de I’enfant ; les associations).

R/

% 1l entretient notamment des relations privilégi¢es avec 1’Education nationale, ce qui se traduit par
de nombreuses présences aux réunions d’équipes éducatives et d’équipes de suivi de scolarisation
ou encore par une étroite collaboration dans 1’¢laboration/la réactualisation des Projets
Personnalisés de Scolarisation (PPS) ou des Plans d’Accompagnement Personnalisé (PAP) ; nous
avons également des contacts avec la MDPH dans le cadre de 1’orientation des jeunes enfants en
situation de handicap vers des éablissements spécialisés ou pour mettre en place des
accompagnements par AESH ou encore dans le cadre des acquisitions de matériels adaptés
spécifiques.

C’est ainsi qu’en 2025, nous avons participé a 92 réunions avec |es différents partenaires (réunions

organisées en intra par nous-mémes ou réalisées a ’extérieur de la structure) et effectué 247 liaisons

partenariales (contacts téléphoniques, transmissions de documents...) ; nous avons notamment
contribué a la tenue de 28 Equipes Educatives (E.E.) et de 22 Equipes de Suivis de Scolarisation

(E.S.S.) avec I’ensemble des partenaires concernés, et notamment les écoles. Nous avons consacré au

total prés de 160 heures a la dynamique partenariale dans ’année.

% A signaler que cette collaboration ne concerne pas que le Villeneuvois puisque nous travaillons
¢galement avec d’autres structures comme le CHU de Bordeaux (Service de neuropédiatrie et CAMSP
d’audiologie), le CAMSP hospitalier d’Agen, le CHU de Toulouse...

1-6) Evaluation exter ne, démar che qualité

CARER W LEUEIATE - BAGER
L’évaluation externe de la structure a été réalisée les

e H i 12, 13 et 14 novembre 2024 par [’organisme

s | AUTONOMII  Evaluation (Accréditation Cofrac

S PR Inspection n°3-2361). Le rapport a éé finaisé le
2 06/01/2025 et mis en ligne le 10/09/2025 sur le site

——. | internet de la Haute Autorite de Santé (HAS).

= /| Vous trouverez a gauche de ce texte le qualiscope
id E (=43 | résumé de 1’évaluation sachant que le niveau global de
(o3| qualité a éé coté a B, ce qui signifie que la demarche
z | qualité du service est structurée.
a bk L) S’agissant des critéres impératifs figurant dans le
{m | référentiel de 1’évaluation externe, 14 d’entre eux ont
(i | éevalidéssur 17 avec la cotation de 4/4 et, pour ceux
~—— | quin’ont pas obtenu ladite cotation, ils ont été cotés a
b ]

3/4 et les actions correctives ont d§a été mises en
ocuvre.

Nous sommes a I’heure actuelle engagés dans la

réécriture du projet d’établissement que nous
souhaitons finaliser en 2027.
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|-7) Conclusion

Au regard de notre agrément qui caractérise I’activité du CAMSP comme étant polyvalente, nous avons
organisé au cours de ces derniéres années la montée en compétences des professionnels de I’équipe, en
lien avec les publications régulieres des Recommandations de Bonnes Pratiques Professionnelles
(RBPP) sur les Troubles Neuro-Développementaux (TND), afin d’étre en mesure d’effectuer des
diagnostics ou des pré-diagnostics et de proposer des interventions précoces adaptées aux enfants
suspectés de présenter ces pathologies.

Cependant, et compte tenu de |'aspect chronophage des protocoles préconisés par les RBPP (il faut par
exemple une cinquantaine d'heures pour effectuer un diagnostic TSA et réaliser 1’évaluation
fonctionnelle de I’enfant concerné), I’enjeu pour nous est aussi de veiller au maintien d'un réel équilibre
dans I’activité de notre structure définie comme étant "généraliste”" afin que cet engagement a propos
des TND ne vienne pas trop "engorger” e fonctionnement global de I'établissement au détriment de
l'accueil et de I'accompagnement des enfants présentant d'autres pathologies (psycho-affectives,
psycho-sociales...). Il nous faut également éviter 1’écueil de ne se cantonner majoritairement qu’aux
diagnostics et d’éventuellement délaisser partiellement, par effets dominos, le traitement qui fait
€galement partie intégrante de nos missions.

Par ailleurs, il nous parait important de signaler que nous constatons une hausse du nombre des familles
précarisées, ce qui se traduit par 1’accueil de nombreuses situations d’enfants présentant de multiples
problématiques de carences éducatives et sociales auxquelles s’ajoutent souvent des difficultés
psychol ogiques, de socialisation ou dans la scolarité.

Le CAMSP, qui aététres sollicité du fait de son accessibilité directe par des enfants et des familles en
grande souffrance psychique au moment de la période particuliérement anxiogene de la Covid-19, I’est
en effet encore beaucoup aujourd’hui. Sa place et son role s’avérent donc toujours incontournables et
ses missions, qui couvrent aussi le premier niveau de I’organisation territoriale du soin et I’accueil des
enfants non-TND, s’en trouvent de fait confortées.

Face a ce constat alarmant conjugué au fait que les structures d’aval sont embolisées et que le réseau
libéral n’est a I’heure actuelle pas suffisamment étoffé, il serait souhaitable de renforcer les effectifs du
CAMSP car nous sommes totalement saturés en termes de capacités d’accueil ; cela nous permettrait de
réduire nos délais et listes d’attente, mais aussi de développer davantage nos accompagnements hors les
murs.

Nous tenons également a préciser que I’évaluation externe de 1’établissement effectuée en novembre
2024 a été tres positive et c’est ainsi, par exemple, que les évaluateurs ont notamment souligné dans leur
conclusion "I’implication et [’investissement de [’ensemble des professionnels qui assurent un
accompagnement de qualité, respectueux des droits fondamentaux des personnes accompagnées et de
leur famille, avec un souci constant d’optimisation de la bientraitance et de [’autonomie en privilégiant
ledroit a la scolarisation”.

Nous sommes maintenant pleinement mobilisés sur les travaux liés a la transformation de I’offre de
soins sur les territoires de santé de L ot-et-Garonne et sur I’inscription du CAMSP dans cette nouvelle
organisation.

Stéphane FOSSATS

Directeur Administratif et Pédagogique
Dr Bruno PULICANI

Directrice Médicale
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CMPP DE VILLENEUVE-SUR-LOT

|-1) Présentation de I’établissement

I-1-a) Agrément
L’activité prévisionnelle validée par I'ARS Nouvelle-Aquitaine pour I’exercice 2025 était de 15 800

actes; lactivité réalisée durant 1’année s’est finalement située a hauteur de 17 316 sSéances
(+ 1 516 actes par rapport a I’agrément, soit + 9.59 %).

I-1-b) Principales missions

Défini par Dannexe XXXII (Décret n° 63 — 146 du 18 Février 1963), le Centre
M édico-Psycho-Pédagogique (CMPP) est un centre de consultations et de traitements des difficultés
psychol ogiques et des troubles psychopathologiques du sujet jeune ; il peut accueillir des enfants, des
adolescents et des jeunes adultes de zéro avingt ans.

Sous autorité médicale, le CMPP pratique la prévention, la consultation, le diagnostic et le traitement
des inadaptations liées a des troubles neuropsychiques, a des difficultés psychopathologiques,
psychoaffectives ou cognitives, a des troubles du développement et du comportement. Le diagnostic et
le traitement sont effectués en ambulatoire, 1’objectif étant de prodiguer des soins a I’enfant en essayant
autant que possible de le maintenir dans son milieu familial, scolaire ou professionnel, et social.

Apres un travail de réflexion collective mené en équipe pluridisciplinaire et 1’élaboration d’une
prescription médicale, I’accompagnement mis en ceuvre est susceptible d’étre d’ordre médical,
psychologique, psychanaytique, psychopédagogique, psychomoteur, orthophonique, éducatif et social.
Le traitement comprend une action sur la famille qui peut bénéficier d’une écoute et d’une aide a la
parentalité.

I-1-c) LeCMPP, un lieu tiers

Le CMPP est une structure "entre-deux", née de la volonté conjointe de responsables de I’Education
nationale et de la Santé Publique ; un pied dans le pédagogique répondant du droit a I’instruction
publigue, un pied dans |e médico-psychol ogique dépendant de |a santé publique, le CMPP avocation a
apporter aux deux institutions une plus-value de sens et de soins.

L’agrément des CMPP a ainsi pour objectif de répondre a ce besoin de sortir, et de 1’école et de I’hopital,
afin de proposer dans un espace tiers une offre originale de diagnostic et d’aides ambulatoires.

Le CMPP est une ingtitution de soins intégrée au dispositif de santé mentale destiné aux enfants et aux
adolescents. Les familles peuvent s’y présenter directement pour y demander un dossier d’inscription ;
il n’y a en effet, a I’heure actuelle, pas de nécessité d'obtenir une notification d'orientation de la MDPH
(Maison Départemental e des Personnes Handi capées) pour une admission dans la structure.

L’équipe de soins de I’établissement déterminera ensuite, aprés consultations et/ou bilans, I’opportunité
d’effectuer une prise en charge de I’enfant et conviendra alors avec ses représentants 1égaux de son
contenu.

I-1-d) Fondementsinstitutionnels

» Letravall pluridisciplinaire, caractéristique de 1'établissement, représente 1’aboutissement de la
constitution d’un plateau technique de professionnels spécialisés et de la mise en place de démarches
ingtitutionnelles diversifiées: offre de soins, réunions de synthése et d’équipes, concertations,
formations individuelles et/ou collectives, actions partenariales...

Psychiatres, pédiatre, somaticien, psychologues, orthophonistes, psychomotriciens, psychopédagogues,
éducatrice spécialisée et assistante de service social participent ainsi conjointement a 1’éaboration
diagnostique et a la diversification de 1’offre de soins.

Cette pluridisciplinarité concourt a garantir la qualité des soins.
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» Le CMPP est placé sous la responsabilité d’une double direction :

- directeur administratif et pédagogique (Professeur de I'Education national e de formation
initiale et titulaire d'un Diplome de Directeur d’Etablissements d’Education Adaptée et
Spécialisé - DDEEAS) ;

- directeur médical (Médecin psychiatre).

I-1-e) Aspectsthérapeutiques

Lesdifficultés psychiques, les problémes d’attention, le manque de motivation, 1’échec scolaire peuvent
étre la réponse a un traumatisme vécu par le sujet, voire une attitude réactionnelle devant une situation
difficile ; ce peut étre aussi I’expression d’une carence éducative laissant I’enfant démuni, sans les bases
nécessaires pour aborder les apprentissages cognitifs.

Il est d’autres cas ot les difficultés sont intimement associées a un mal-étre personnel qui se matérialise
par des troubles du comportement ou des manifestations somatiques.

Les motifs de consultation les plus fréquents présentent les formes suivantes :

- Difficultés relationnelles et d’insertion sociale

- Problémes d’instabilité et de concentration

- Opposition, rivalités, coléres, timidité, repli sur soi, fugues

- Troubles de I’affectivité et de la personnalité

- Difficultés d’acquisition du langage parlé ou écrit, échec scolaire
- Difficultés sensorielles ou motrices | égéres

- Troubles sphinctériens

- Troubles des conduites aimentaires

Les aides apportées, individuelles et/ou groupales, peuvent se conjuguer en fonction du projet
thérapeutique individualisé de I’enfant et étre étayées par une guidance parentale, voire une action
sociale, quand les problématiques médico-psychol ogiques, scolaires et sociales viennent se surgjouter.

I-1-f) Lecadrelégidatif et réglementaire

La loi du 2 Janvier 2002 "rénovant ’action sociale et médico-sociale’ est venue formaliser un
ensemble de droits a I’intention des usagers d’une institution. Elle a par exemple défini une liste de
documents d’informations a leur remettre ; elle a également précisé que les propositions de soins
devaient étre élaborées conjointement avec les usagers ou leurs représentants 1égaux...

Ces obligations sont respectées et la remise de notre livret d’accueil, du réglement de fonctionnement,
de lacharte des droits et libertés de |a personne accueillie, du document individuel de prise en charge et
de son (ses) avenant(s), ainsi que la réalisation réguliére d’enquétes de satisfaction permettent une
meilleure information des usagers et contribuent a améliorer les conditions de leurs prises en charge.

De plus, les lois "pour ’égalité des droits et des chances, la participation et la citoyenneté des
personnes handicapées' du 11 février 2005 et " de modernisation de notre systéme de santé' du
26 janvier 2016, complétées par leurs décrets d’application, ont offert davantage de possibilités aux
familles.

Les Maisons Départemental es des Personnes Handicapées (MDPH), et les textes précisant |es modalités
de scolarisation des éléves en situation de handicap, sont en effet garants de droits pour les populations
concernées et celles-ci peuvent désormais prétendre a une scolarisation en milieu ordinaire.

Ces évol utions réglementaires ont bien évidemment entrainé des conséguences sur notre activité et notre
fonctionnement. Du fait de sa pratique ambulatoire, nous constatons ainsi au quotidien quele CMPP est

de plus en plus sollicité pour participer au maintien de 1’usager dans son milieu de vie.

[-2) L es personnes accueillies

Les statistiques, présentées dans les pages suivantes, sont effectuées a partir delafile active annuelle
2025 ; elles détaillent Dactivité réalisée sur chaque site et apportent quelques éléments de
caractérisation des populations accueillies.

98



I-2-a) Description dela population

> Répartition par age et par genr e des enfants accompagnés au 31/12/2025

0-3ans 3-6ans 6-8 ans 8-11 ans 11-15 ans 15-18 ans 18-20 ans

0.10 % 8.50 % 15.85% 36.75 % 34.00 % 4.00 % 0.80 %

La population prise en charge dans 1’établissement se décompose de la maniére suivante : 64% de
garcons et 36% defilles.

> Nombre de communes concer nées (file active annuelle)

Fumel Monflanquin Sainte-Livrade Villeneuve/Lot TOTAL
32 46 24 40 142

Le CMPP de Villeneuve-sur-Lot, antennes comprises, a accompagné cette année des enfants et
adol escents provenant de 107 communes des départements de L ot-et-Garonne, de Dordogne, du Lot et
du Tarn-et-Garonne. Bien évidemment, les familles habitant sur des villes & équidistances entre deux
sites peuvent se tourner, selon leur volonté, vers 1’un ou I’autre de nos lieux de fonctionnement (ce qui
explique I’écart avec le total engendré par I’addition des villes "couvertes' par chacun des sites car
certaines communes sont comptabilisées sur plusieurs sites).

|-2-b) Caractérisation des nouveaux inscrits

» Conseilsde consultation

Provenance Proportion
Familles 46.08 %
Etablissements scolaires 37.64 %
CAMSP 7.86 %
Services Sociaux ou Judiciaires 3.37%
Autres CMPP 2.25%
PMI / Hopital 1.68 %
Médecins et Paramédicaux libéraux 1.12%

Les établissements scolaires demeurent les instances principales suggérant aux familles d’aller consulter
au CMPP (37.64%) ; ils congituent fréquemment les lieux de révéation des difficultés de
I’enfant/adolescent.

> Motif principal de consultation

Difficultés scolaires 27.52 %
Difficultés orthophoniques 25.84 %
Difficultés psychologiques 19.10%
Troubles du comportement 14.60 %
Difficultés psychomotrices 6.76 %
Difficultés de concentration 6.18 %

Lesdifficultés scolaires et les difficultés orthophoniques, puisles difficultés psychol ogiques, constituent
les motifs de consultation les plus fréquemment énoncés ; il est cependant important de signaler que,
pour la plupart des enfants/adol escents que nous accompagnons, plusieurs motifs de consultation sont
souvent intriqués.
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I-2-c) Mouvementspar site

Fumel Monflanquin Sainte-Livrade Villeneuve/Lot TOTAL
Nouveaux inscrits 39 24 17 57 137
Sortants en 2025 33 32 33 75 173

|-3) L activité

Dans le respect de son agrément et de I’accord d’entreprise sur les 35 heures, le CMPP de Villeneuve-
sur-L ot et ses antennes travaillent 39 semaines par an, soit 195 jours.

I-3-a) Volet clinique et thérapeutique

e Fileactive 2025 (ensemble des sites): 739 enfants

e Nouveaux inscrits (ensemble des sites) : 137 enfants

Plusieurs formes de prises en charge sont mises en ceuvre au niveau du CMPP : individuelles
(psychothérapies ; rééducations orthophoniques, psychopédagogiques, psychomotrices) et/ou
collectives dans le cadre des groupes a visée thérapeutique. Un travail social peut aussi étre réalise

lorsgue cela est nécessaire.
31 groupes thérapeutiques ont fonctionné au cours de cet exercice :

- 1 groupe "Ados EMPR" - 1 groupe "Habiletés sociales'

- 1 groupe "Ados Collége" - 1 groupe "Langage"

- 2 groupes"Art" 1 groupe "Le corps, ca compte”

- 1 groupeintitulé"Autour du jeu" 2 groupes "Les maux passants'

- 1 groupe "Autour du langage" 1 groupe "Loupiots"

- 1 groupe intitulé " Autour du livre' 1 groupe "Mieux Etre, Mieux Apprendre”

- 1 groupe "Bouge les Sons' 1 groupe "Mon corps, mon alié"

- 1 groupe "Collage" 1 groupe "On écrit"

- 1 groupe "Conte" 2 groupes "Programme d’Ecriture Positif et
Spécifique"

- 1 groupe "Corps et couture”

- 1 groupe "Dynamique Naturelle de la Parole”

- 1 groupe "Ecoute cette histoire"

- 1 groupe "Expression”

- 1 groupe "Expression artistique”

1 groupe "Phono"

1 groupe "Relax"

1 groupe "Rel axation"

1 groupe "Tra-C"

1 groupe "Travail du jouer"

Nous avons en outre participé & 98 Equipes Educatives (EE) et & 123 Equipes de Suivi de Scolarisation
(ESS) avec I’ensemble des partenaires concernés, et en particulier les établissements scolaires.

> Activité par site

Séances File active

2024 2025 2024 2025

Villeneuve-sur-L ot 5520 5659 279 287

Fumel 3412 4030 158 163

Monflanquin (EMPR) 2973 2818 128 131

Sainte-Livrade 4024 4809 165 158
TOTAL 15929 actes 17316 actes rS0enfants/ - 739 enfants/
adolescents adolescents
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>  Tableau relatif & Pactivité des 3

derniéres années

2023 2024 2025
Agrément en nombre de séances 15 800 15 800 15 800
Nombre de séances effectuées 15928 15929 17 316
Ecart en nombre + 128 séances + 129 séances | + 1516 séances
Ecart en pourcentage +0.81 % +0.82 % +9.59 %

L’activité prévisionnelle validée par I'ARS Nouvelle-Aquitaine pour I’exercice 2025 était de 15 800
actes ; I’activité réalisée durant I’année s’est finalement située a hauteur de 17 316 séances (+ 1516 actes
par rapport a ’agrément, soit + 9.59 %)).

I-3-b) Rapport budgétaire

> Tableau de synthése

Groupesfonctionnels BP 2025 CA 2025 Ecart
DEPENSES
Groupe 1 53 000.00 euros 53 991.68 euros - 991.68 euros
Groupe 2 (avec les charges 1 749 701.00 euros 1 675 403.56 euros + 74 297.44 euros
exceptionnelles)
Groupe 3 (avec les charges
exceptionnelles et |es propositions 149 681.00 euros 265 371.32 euros - 115 690.32 euros
de provisions)
Total 1952 382.00 euros 1994 766.56 euros - 42 384.56 euros
RECETTES
Groupe 1 1 952 382.00 euros 1952 382.00 euros O euro
Groupe 2 (avec e produit 0.00 euro 2 000.00 euros + 2 000.00 euros
exceptionnel)
Groupe 3 (avec les produits 0.00 euros 46 384.56 euros + 46 384.56 euros
exceptionnels)
Total 1952 382.00 euros 2 000 766.56 euros + 48 384.56 euros
Résultat exercice 6 000.00 euros
Reprise N-1 0.00 euro
RESULTAT 6 000.00 euros

- Commentairedu résultat

Le résultat administratif de 1I’exercice 2025 est positif de 6 000.00 €. Nous proposons d’imputer cet
excédent sur le compte "Réserve de compensation des déficits' pour un montant de 6 000.00 €, ce qui
impliquera un résultat reporté de O euro.
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> Sollicitations de provisions pour risques et char ges

% Provision pour laréalisation de travaux, via le compte " gros entretien" : 52 982.10

euros

Le CMPP fonctionnant avec 4 sites, nous sommes conduits a effectuer réguliérement différents travaux
afin d’améliorer la qualité de notre accueil et les conditions de déroulement des soins, tant pour les

usagers que pour I’ensemble des professionnels qui fréquentent 1’institution.

C’est ainsi que sur le site de Villeneuve-sur-Lot, nous envisageons notamment d’aménager deux
bureaux et une grande salle dans un batiment qui est attenant a nos locaux et accessible depuis notre
parking ; ces travaux seront relativement cofliteux et ¢’est pourquoi nous souhaitons provisionner ce

montant supplémentaire.

% Provision pour litige: 36 990.00 euros

Afin de faire face a un contentieux avec un tiers et dans ’attente de la décision du tribunal, nous

souhaitons géenérer une provision pour litige.

Montant total des provisions demandées: 89 972.10 €

|-4) Les acteursdelaprise en charge

» Organigramme au 31 Décembr e 2025

Est déclinée ci-dessous la répartition des missions telles qu'elles sont attribuées dans I'institution

(globalement et site par site).

® Volume ETP du CMPP de Villeneuve-sur-Lot (compris antennes) : 27,795 ETP

Directeur Administratif et Pédagogique
Directeur Médical — Médecins (0,34 ETP non pourwu)
Agentes de service

Assistante de Service Social

Educatrice Spécialisée

Ergothérapeute

Orthophonistes (0,5 ETP non pourvu)
Psychol ogues (0,2 ETP non pourwu)
Psychomotriciennes (0,5 ETP non pourwu)
Psychopédagogues
Secrétaires/Comptable

0,800 ETP
1,320ETP
1,750 ETP
0,750 ETP
1,500 ETP
1.000 ETP
2.960 ETP
6,650 ETP
3,175ETP
3,640 ETP
4,250 ETP

Il est asignaler qu'une quotité de 0,40 ETP est refacturée au CHD "La Candelie” dansle cadre des moyens mis en
commun pour le fonctionnement de I'Equipe Mixte Psycho-Rééducative de Monflanquin (0,15 ETP de Médecin

Chef de service + 0,10 ETP de Secrétaire médicale + 0,15 ETP d'Agente de service).

e Sitede Villeneuve-sur-Lot : 9,955 ETP

Directeur Administratif et Pédagogique
Directeur Médical - Médecins

Agente de service

Assistante de Service Socia

Educatrice Spécialisée

Orthophoniste

Psychologues

Psychomotriciennes
Psychopédagogues
Secrétaires’Comptable
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0,270 ETP
0493 ETP
0,600 ETP
0,490 ETP
0,600 ETP
1.000 ETP
2400 ETP
1,050 ETP
1,400 ETP
1,652 ETP



e AntennedeFumel : 6,836 ETP

Directeur Administratif et Pédagogique 0,215 ETP
Directeur Médical — Médecins 0,221 ETP
Agente de service 0,500 ETP
Assistante de Service Social 0,100 ETP
Educatrice Spécialisée 0,400 ETP
Ergothérapeute 0,600 ETP
Orthophoniste 0.560 ETP
Psychologues 1,750 ETP
Psychomotricienne 0,500 ETP
Psychopédagogue 0,900 ETP
Secrétaires/Comptable 1,090 ETP

e Antennede Monflanquin : 4,085 ETP

Directeur Administratif et Pédagogique 0,113 ETP
Meédecin Chef de service 0,300 ETP
Agente de service 0,300 ETP
Ergothérapeute 0,400 ETP
Orthophoniste 0,400 ETP
Psychologues 1.000 ETP
Psychomotricienne 0,625 ETP
Psychopédagogue 0,500 ETP
Secrétaires/Comptable 0,447 ETP

Le faible volume ETP de personnels de I’ Algeei affectés sur cette antenne s’explique par le fait qu’il s’agit d’une
équipe mixte ; I’autre partic des moyens dédiés a ce site est attribuée par le CHD "La Candélie" (différents temps
de psychologues, d’éducatrice spécialisée, d’infirmier, d’assistante de service social et de secrétaire viennent
s’ajouter).

e Antennede Sainte-Livrade: 6,919 ETP

Directeur Administratif et Pédagogique 0,202 ETP
Directeur Médical — Médecins 0,306 ETP
Agente de service 0,350 ETP
Assistante de Service Social 0,160 ETP
Educatrice Spécialisée 0,500 ETP
Orthophoniste 1,000 ETP
Psychologues 1,500 ETP
Psychomotricienne 1,000 ETP
Psychopédagogues 0,840 ETP
Secrétaires/Comptable 1,061 ETP

>  Tableau de ’absentéisme par nature

Nombre total de jours d’absence sur I’année 1836 jours
- Dont journées d’absence pour "Maladie" 1192 jours
- Dont journées d’absence pour "Accident du travail" 365 jours
- Dont journées d’absence pour "Evénement familial" 5jours
- Dont journées d’absence pour "Congé maternité et parental” 129 jours
- Dont journées d’absence pour "Enfant malade" 14 jours
- Dont journées d’absence pour "Formation" 98 jours
- Dont journées d’absence pour "Temps thérapeutique" 33jours
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- Commentaire:

L’¢tablissement dispense des soins en cure ambulatoire, c¢’est-a-dire sans hospitalisation du patient.
L’approche étant personnalisée, globale et pluridisciplinaire, il est nécessaire d’installer une relation de
confiance avec ’enfant et sa famille communément appel ée "alliance thérapeutique”.

En conséquence, notre politiqgue de gestion des ressources humaines est de ne remplacer les
professionnels que lorsque nous sommes confrontés a de longs arréts de travail et ceci a ééfait, chaque
fois que cela a été possible et pertinent, dans le cadre thérapeutique que nous venons d’indiquer.

> Actionsdeformation

* Formations financées par ’OPCO Santé (Plan de Développement des Compétences)

Professionnéel(s) concerné(s) Intitulé de la formation Nombre d’heures

Violences intrafamiliales, maltraitances,

1 Psychologue problématiques incestueuses 28.00h
Adolescents : contextes, spécificités,

1 Psychologue compréhension et prise en charge 14.00h
Psycho-éducation, habiletés parentales et

1 Psychologue troubles neurodével oppementaux : les 28.00h
programmes d’accompagnement familial

. Remédiation de la cognition mathématique :
1 Psychopedagogue comment compter sur des outils concrets 42.00h
2 Psychomoatriciennes Certification grapho-psychomotrice 42.00 h
- Interventions sensorielles : méthodol ogies
1 Psychomotricienne concrétes en séance et au quotidien 7.00h
TOTAL HEURES DE FORMATION : 161.00 heures

% Formations financées par I’établissement (budget annuel et reprises de provisions)

. . N : Nombre
Professionnel(s) concerné(s) Intitulé de la formation R
d’heures
Du langage oral au langage écrit : du SENS
1 Orthophoniste 4 repéres pour comprendre et écrire juste dans 14.00 h
I’accompagnement de certains troubles
neurodével oppementaux
. La compréhension écrite chez ’enfant et
1 Orthophoniste I’adolescent avec trouble du langage écrit 14.00h
- - Connaissance des publics et des liens
1 Secrétaire médicale organisationnels au sein de I’ALGEEI 21.00h
1 Educatrice Spécialisée ADOS-2 : diagnostic du Trouble du Spectre de 4200 h
1 Psychopédagogue I’ Autisme '
Prise en main de 1’évaluation des troubles du
1 Orthophoniste langage ora et du langage écrit avec la batterie 7.00 h
EVALEO 6-15
) EVALEO 6-15 : évaluation du langage oral et du
1 Orthophoniste langage écrit 14.00 h
TOTAL HEURES DE FORMATION : 112.00 heures
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|-5) Relations avec I’environnement / partenaires extérieurs

%+ La volonté d’apporter des réponses de proximité aux enfants du secteur Nord-Est du département,
mais aussi le souci de développer des partenariats et de mettre en réseau | es différentes offres de soins,
aconduit le CMPP de Villeneuve-sur-L ot aun fonctionnement avec antennes (Fumel et Sainte-Livrade)
ainsi qu’a une collaboration avec les services du Centre Hospitalier Départemental "La Candéli€" dans
le cadre de I’Equipe Mixte Psycho-Rééducative (EMPR) de Monflanquin.

Le CMPP collabore également avec le dispositif social de la Plateforme de Réussite Educative (PRE)
sur les secteurs du Villeneuvois et du Livradais; il s’agit, en s’appuyant sur une communauté éducative
étendue et en lien avec les personnels de 1’Education nationale, de proposer des actions a destination
desjeunes qui ont du mal adonner sens a leur scolarité afin de leur permettre de reprendre une posture
de réussite éducative. Dans le terme réussite, il faut entendre "réussite au sens large" ¢’est-a-dire autant
scolaire que sportive, culturelle, éducative ou citoyenne...

Enfin, nous mettons a disposition du Lycée 1’Oustal une psychologue a hauteur de 1h30 hebdomadaire
pour effectuer "un Point-Ecoute Ados" depuis Novembre 2009.

Ces différents partenariats contribuent a I’ancrage du CMPP de Villeneuve-sur-Lot dans le champ des
institutions éducatives, sociales, médico-sociales et sanitaires de son secteur géographique.

@,

« De plus, la pratique ambulatoire des CMPP, destinée a favoriser ’inclusion sociale et scolaire des
populations accueillies, entraine de fait des relations de proximité avec les Centres M édico-Sociaux
(CMYS) et les établissements scolaires. Cela se concrétise par des réunions pluridisciplinaires
d’évaluation (RPE avec les CMS ; équipes éducatives et équipes de suivi de la scolarisation avec
1’Education nationale), par des participations a des Programmes Personnalisés de Réussite Educative
(PPRE), a des Projets Personnalisés de Scolarisation (PPS) et a des Plans d’Accompagnement
Personnalisé (PAP).

Nous avons également de nombreux contacts avec la MDPH dans le cadre de 1’orientation des enfants
et adolescents en situation de handicap vers des structures spécialisées ou pour mettre en place des
accompagnements par AESH (Accompagnant des Eléves en Situation de Handicap) ou des
aménagements de temps pour les examens ou encore dans le cadre des acquisitions de matériels adaptés
spécifiques...

C’est ainsi que nous pouvons avancer qu’en 2025 nous avons effectué 772 liaisons partenariales
(contacts téléphoniques, transmissions de documents...) et collaboré avec environ 85 établissements
scolaires (écoles, colléges et lycées) ; nous avons notamment contribué a la tenue de 98 Equipes
Educatives (E.E.) et de 123 Equipes de Suivi de la Scolarisation (E.S.S.) avec I’ensemble des
partenaires concernés. Nous avons consacr € au total environ 592 heuresa la dynamique partenariale
durant I’année.
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|-6) Evaluation exter ne, démar che qualité

EMPF VILLENMEUYE

”":II 3 i ke ﬂ L’évaluation externe de la structure a été réalisée
les 12, 13 et 14 novembre 2024 par I’organisme
PR L T et AUTONOMII Evaluation (Accréditation Cofrac
. | Inspection n°3-2361). Lerapport aétéfinaisele
- iy 06/01/2025 et mis en ligne le 10/09/2025 sur le
= | site intemet de la Haute Autorité de Santé
it . Lzl (HAS).
- (e | Vous trouverez a gauche de ce texte le
— | qualiscope résum¢ de I’évaluation sachant que le
(1=) | niveau global de qualité a été coté a B, ce qui
¢ {aewc) signifie que la démarche qualité du service est

structurée.

(imna) S’agissant des critéres impératifs figurant dans le
référentiel de I’évaluation externe, 14 d’entre
(44| eux ont été validés sur 17 avec la cotation de 4/4
| et, pour ceux qui n’ont pas obtenu ladite cotation,
= : ils ont été cotés a 3/4 et les actions correctives
(G=a) | ont déja été mises en ceuvre.

Nous sommes a I’heure actuelle engagés dans la
réécriture du projet d’établissement que nous
souhaitons finaliser en 2027.

|-7) Conclusion

Nous avons organisé au cours de ces dernieres années la montée en compétences dans le champ des
Troubles Neuro-Dével oppementaux (TND) de nombreux professionnels de la structure au regard des
Recommandations de Bonnes Pratiques Professionnelles (RBPP) et des préconisations de I’ARS
Nouvelle-Aquitaine (Cahier des charges régional relatif a 1’évolution de ’offre des CMPP). Nous
maltrisons donc maintenant de nouveaux outils et pouvons ainsi proposer des procédures spécifiques
reconnues par les pouvoirs publics pour les TND, dans le cadre de la réalisation des diagnostics dits
"simples' ains que des évaluations fonctionnelles associées, aux enfants suspects de présenter un
Trouble du Spectre de 1'Autisme (TSA) ou un Trouble de Déficit de 1’Attention avec ou sans
Hyperactivité (TDAH) ou un Trouble Spécifique du Langage et des Apprentissages (TSLA) ou encore
un Trouble du Développement Intellectuel (TDI).

Cependant, et compte tenu de |'aspect chronophage des protocol es préconisés par les RBPP (il faut par
exemple une cinquantaine dheures pour effectuer un diagnostic TSA et réaliser 1’évaluation
fonctionnelle de I’enfant concerné), I’enjeu pour nous est aussi de veiller au maintien d'un réel équilibre
dans P’activité de notre structure définie comme étant "polyvalente" afin que cet engagement a propos
des TND ne vienne pas trop "engorger” le fonctionnement global de I'établissement au détriment de
I'accueil et de I'accompagnement des enfants présentant d'autres pathologies (psycho-affectives,
psycho-sociales...).

Il nous faut également éviter 1’écueil de ne se cantonner majoritairement qu’aux diagnostics et
d’éventuellement délaisser partiellement, par effets dominos, le traitement qui fait également partie
intégrante de nos missions.

Par ailleurs, il nous paréit important de signaler que nous constatons une hausse du nombre des familles
précarisées, ce qui se traduit par I’accueil de nombreuses situations d’enfants/adolescents présentant de
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multiples problématiques de carences éducatives et sociales auxquelles s’ajoutent souvent des difficultés
psychol ogiques, de sociaisation ou dans la scolarité.

Le CMPP, qui a été trés sollicité du fait de son accessibilité directe par des enfants et des familles en
grande souffrance psychique au moment de la période particuliérement anxiogene de la Covid-19, I’est
en effet encore beaucoup aujourd’hui. Sa place et son role s’averent donc toujours incontournables et
ses missions, qui couvrent aussi le premier niveau de 1’organisation territoriale du soin et 1’accueil des
enfants/adolescents non-TND, s’en trouvent de fait confortées.

Face a ce constat alarmant conjugué au fait que les structures d’aval sont embolisées et que le réseau
libéral n’est a I’heure actuelle pas suffisamment étoffe, il serait souhaitable de renforcer les effectifs du
CMPP car nous sommes totalement saturés en termes de capacités d’accueil ; cela nous permettrait de
réduire nos délais et listes d’attente, mais aussi de développer davantage nos accompagnements hors les
murs.

Nous tenons également a préciser que 1’évaluation externe de 1’établissement effectuée en novembre
2024 a &étréspositive et C’est ainsi, par exemple, que les évaluateurs ont notamment souligné dans leur
conclusion "l’implication et [linvestissement de [’ensemble des professionnels qui assurent un
accompagnement de qualité, respectueux des droits fondamentaux des personnes accompagnées et de
leur famille, avec un souci constant d’optimisation de la bientraitance et de [’autonomie en privilégiant
ledroit & la scolarisation”.

Nous sommes maintenant pleinement mobilisés sur les travaux liés a la transformation de 1’offre de
soins sur les territoires de santé de Lot-et-Garonne et sur ’inscription du CMPP dans cette nouvelle
organisation.

M. Stéphane FOSSATS

Directeur administratif et pédagogique
Dr Michel PIERRE

Directeur médical
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Le CAMSP et le CMPP de
Marmande
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Le Dispositif du CAMSP et du CMPP Marmande- Tonneins

Une logique de dispositif axée sur la transformation de Poffre :

Dans I’esprit de la transformation de I’ offre, nous raisonnons en termes de responsabilité populationnelle
par infra-territoire (Marmande-Tonneins) et/ou territoire (Lot-et-Garonne) selon les besoins. S cette
logique s’exprime dans les nombreux partenariats et a travers les nombreux enjeux de coordination de
parcours, elle prend son assise dans le dispositif entre le CAMSP, le CMPP de Marmande et I’antenne
du CMPP de Tonneins.

La facilitation des parcours entre CAMSP, CMPP et antenne :

Nous avons mis en ceuvre une commission de passage entre CAMSP et CM PP, elle permet :

- De déterminer les passages possibles entre les deux structures et d’anticiper la réorientation le cas
échéant.

- D’anticiper les passages envisageables pour limiter, autant que faire Se peut, les ruptures de soins.

- De faire des passages directs vers le CMPP pour les enfants qui atteindraient la limite d’age du CAMSP
a I’issue du délai d’attente entre la demande d’inscription et le début des soins.

Une souplesse de fonctionnement du CM PP entre Marmande et Tonneins:

Nous pouvons faire un choix entre le site principal et I’antenne pour gérer au mieux 1’accueil des enfants
et de leurs familles, en fonction des contrai ntes géographiques :

- Domicile

- Ecole

- Lieu d’exercice professionnel des parents

- Famille d’accueil...

Il peut arriver qu’en cas de changement de contrainte, le choix initial puisse étre révisé, si le déroulé des
soins n’est pas compromis par cette modification. Ainsi, I’évolution du parcours global de 1’enfant peut
faire 1’objet d’évolutions spécifiques dans le parcours de soin. De la méme maniére certains
professionnels, comme la neuropsychologue qui est a Marmande, peuvent se déplacer a Tonneins. Il
s’agit ici encore, de limiter les contraintes qui font obstacle au diagnostic ou au soin.

La logique de plateforme avec la PCO :

Le lien avec la PCO étant intra associatif, les fonctionnements peuvent s’articuler avec une certaine
facilité. Ainsi, certaines mises en ceuvre, sans pouvoir parler a ce stade de dispositif, vont a minima dans
le sens d’une plateforme de service :

- Mise a disposition de nos locaux et des tests recommandés pour permettre des bilans délocalisés de la
PCO sur le territoire Marmande-Tonneins, prenant ains mieux en compte les contraintes des jeunes
patients et de leurs familles.

- Réflexion commune autour de la notion de guichet unique. A I’initiative de la PCO, nous avons lancé
un travail approfondi sur nos critéres d’entrée et de suivi, de fagon a amener les fonctionnements les
plus fluides possibles. Malgré le manque de ressources au regard des besoins, nous espérons a terme,
limiter ’errance diagnostique et thérapeutique, mais aussi atténuer légerement notre embolisation en
¢évitant les demandes d’inscriptions multiples. L’ambition étant de pouvoir étendre ce modéle, une fois
expérimenté et évalué, avec d’autres partenaires dans le cadre de la transformation de I’offre.

- Enfin, la PCO soutient le CMPP dans sa montée en compétences sur la passation de certains tests
standardisés (ADOS, ADI) pour lesguels la formation théorique initidle peut nécessiter une
consolidation dans la pratique.
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CAMSP DE MARMANDE

l. PRESENTATION DE L’ETABLISSEMENT

Agrément :

Décret n° 46-1834 du 20 mai 1946 compl été par décret n° 56-284 du 9 mars 1956.

Annexe XXXII bis par décret n° 76-389 du 15 avril 1976. Cette annexe est en cours de révision et les
politiques publiques pourraient donc connaitre une évolution incessamment, nous attendons donc avec
impatience cette nouvelle édition.

Rappel des missionsactuelles:

Le CAMSP s’adresse a des enfants de moins de 6 ans présentant un handicap ou un risque de développer
un handicap.

Les missions sont multiples et complémentaires, elles relévent de 1’annexe XXXII bis :

Dépistage et diagnostic précoce des déficits ou des troubles

Présentation et réduction des conséguences invalidantes

Cure ambulatoire et rééducation précoce

Accompagnement et soutien des familles

Accompagnement a I’inclusion sociale et/ou scolaire

SNENENENEN

I. PERSONNESACCUEILLIES

1/ Répartition par tranches d’Age au moment de I’inscription

2023 2024 2025
Tranches d’age
g l\’lombre % l\’lombre % l\’lombre %
d’enfants d’enfants d’enfants

Moinsde 1 an 12 19.04 % 7 17.5% 19 39%
lan 8 12.7 % 7 17.5% 4 8%
2ans 9 14.28 % 9 22.5% 6 12%
3ans 16 254 % 10 25% 20 41%
4 ans 18 28.58 % 7 17.5% - -
5ans 0 0% 0 0 - -
TOTAL 63 100% 40 100 % 49 100%

Au vu du délai d’attente entre la demande d’inscription au CAMSP et le 1* rendez-vous, un travail a été
effectué avec le CMPP de Marmande et son antenne de Tonneins pour une orientation directe. En effet,
les enfants en demande a 4 et 5 ans risquent fort de dépasser I’age réglementaire, lors de leur entrée
réelle en soin...au regard de notre embolisation. Par ailleurs, le nombre de prises en charge précoces a
augmenté depuis la mise en place du parcours cocon avec une priorisation des Nouveaux Nés
Vulnérables (NNV) qui retarde d’autant les autres admissions. Le financement du projet NNV (accueilli
trés favorablement par I’ARS et le CD47 sur le principe, mais sans prise en compte budgétaire dans
I’immédiat), permettrait réellement de gérer les prises en charge précoces sans pénaliser aussi
séveérement les autres situations (jusqu’a deux ans d’attente). Notre évaluation externe a clairement mis
en valeur tous les efforts d’organisation déja mis en ceuvre et la pertinence de cette demande.
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2/ File active

File active*

2023

2024

2025

Nombre d’enfants

211

186

169

*File active = nombre d’enfants ayant eu au moins I RDV dans [’année.
La file active diminue, alors que I’activité en séances se maintient. Cela tient principalement a
I’augmentation des prises en charge multiples. En effet, dans une vision d’ensemble, la gravité
moyenne des troubles s’accentue, ce qui mobilise plus de disciplines de soins pour un méme enfant.

3/ Nombre de prises en charge nécessaires

2023 2024 2025
Nombre de PEC Nombre % Nombre % Nombre 0
d’enfants 0 d’enfants 0 d’enfants 4yl
Enfant en surveillance 14 15.38 % 6 5.55 % 9 10.71%
1PEC 24 26.37 % 34 31.49% 10 11.90%
2 PEC 23 25.27 % 35 3241 % 34 40.48%
3PEC et + 30 32.98 % 33 30.55 % 31 36.90%
TOTAL 91 100% 108 100 % 84 100 %

Gréce aux pourcentages, on percoit clairement quela part des prises en charge multiples augmente. Ceci
s’explique par la complexité et la gravité des troubles qui s’est accrue pour nos jeunes patients. Les
prises en charges groupales se sont accentuées afin de compléter au mieux les prises en charge
individuelles. Par exemple, un nouveau groupe a été créé pour travailler sur les troubles de 1’oralité dans

le cadre aimentaire.

4/ Classification des pathologies

Au sein de la classification CIM 11, nous présentons ci-aprés les diagnostics catégoriels qui rendent
compte de la nature des troubles, pour I’ensemble des enfants diagnostiqués présents dans I’année. Pour
comprendre les pourcentages de ce tableau, il faut souligner qu’un méme enfant peut présenter plusieurs

pathologies.

Troubles du dév parole et langage
Troubles du dév intellectuel

Bébé vulnérable a risque

Aucun trouble avéré ce jour

Troubles du dév de I'audition

Troubles sensoriels visuels

Troubles du dév moteur

Troubles psychiques

Trouble du déficit de I'attention avec ou sans hyperactivité
Trouble coordination motrice du dév

= 2,44%
= 2,44%
" 1,22%

TSA

0,00%

e 13,41%
—— 17,07%

| 19’51%

E— 4] 46%

EE——— 3],71%
e )0,73%

I 28[05%

58,54%

10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50,00% 60,00% 70,00%

Nous observons une augmentation des prises en charge des nouveau-nés vulnérables avec la mise en
place du parcours « Cocon » et un partenariat en augmentation avec le CH Agen Nérac (service
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néonatologie). Le soutien réel du projet NNV bien accuelli par les financeurs, serait réellement
bienvenu, pour faciliter ces interventions précoces et préserver les places dévolues aux autres enfants.
Pour les autres entrées, les troubles du développement du langage et de la parole restent un facteur

prédominant.

1. L’ACTIVITE

1/ Répartition de I’activité en forfaits-séances r éalisés

2023 2024 2025
Séances réalisées
Nombre % Nombre % Nombre %

Diagnostic — consultation 2118 4457 % 2112 45.29% 2706 56.20%
Traitement 2634 55.43 % 2551 54.71% 2109 43.80%
TOTAL 4765 100% 4663 100% 4815 100%
Orthophonie libérale en convention 276 138 48
Participation EE (points scolarité) — ESS 55 60 52
TOTAL 5083 43861 4915

Nous parvenons progressivement a réguler notre niveau de suractivité (1’activité prévisionnelle étant
située a4680), de fagon a ne pas atérer la qualité de nos prestations et |es conditions de leur délivrance.
Nous présentons malgré tout un excédent de 235 séances, pour une file active de 169 enfants (a
rapprocher de 1’agrément situé a 120 places). Malgré ces résultats élevés, nous constatons une
diminution des séances d’orthophonie en libéral sous convention. En effet, la plupart des professionnels
libéraux ne souhaitent plus conventionner avec les CAMSP ou autres ESMS.

2/ Relations avec I’environnement / Partenaires

Cette dimension est de plus en plus prégnante pour coordonner |e parcours des enfants.
Le CAMSP arenouvelé et signé des conventions avec :

- les kinésithérapeutes a compétences neuromotrices

- les orthoptistes

- les ergothérapeutes, dont un ergothérapeute intervenant au sein du CAMSP

- les orthophonistes
- le réseau périnatalité

- I’association Alizé (interprétariat)
- la communauté d’agglomération — service de petite enfance

Le partenariat central avec la PCO est formalisé et intra associatif

Les services hospitaliers:

e e partenariat avec les services de neuropédiatrie, génétiques, CAM SP audio, CAM SP hospitalier du
CHU Pellegrin et services de rééducation fonctionnelle est régulier et concerne les enfants adresses
par le CHU pour prise en charge, et les enfants adressés par le CAMSP dans le cadre d’un bilan

étiologique.

e Le service de néonatologie de 1’hdpital Agen-Nérac

e Le réseau Périnat Nouvelle-Aquitaine (suivi des nouveau-nés vulnérables) : le CAMSP fait partie du
réseau et participe activement aux travaux (pédiatre, psychomotriciens).

e Le partenariat avec le CMPI de Marmande, Miramont de Guyenne et Casteljal oux.

e Réseau périnatal du CHIC de Marmande, avec participation de 1’assistante sociale du CAMSP au staff
mensuel « médico-psycho-socio » du service d’obstétrique (réunion de diagnostic anté-natal).
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¢ Depuis I’année derniére nous avons également intégré le « parcours COCON », destiné aux nouveau-
nés vulnérables.

Les professionslibéraes:

Ce partenariat concerne les kinésithérapeutes, les orthophonistes, les psychomotriciens, les
orthoptistes et les ergothérapeutes avec qui hous sommes en convention, qui sont également invités
aux réunions de synthése. Nous sommes en relation réguliére afin d’ajuster la prise en charge, en
complément de celle du CAMSP et d’adapter les différents appareillages et aides dont bénéficient les
enfants handicapés. D’autre part, un partenariat avec les médecins libéraux spécialistes tels que les ORL,
les ophtalmologues, permet une prise en charge rapide. Ce partenariat concerne aussi les services
d’appareillage (47 et 33).

Le médico-socid :

¢ ERHR (Equipe Relais Handicaps Rares) : le partenariat permet d’adresser les familles dont les enfants
présentent des handicaps rares ou multiples a 1’équipe relais, afin d’améliorer la qualité, la continuité
des parcours et 1’acces aux ressources, au quotidien.

e L es associations « Planéte autisme » et « Coup de coeur autisme » peuvent recevoir en complément du
CAM SP des enfants avec autisme que nous leur adressons, soit en début de la prise en charge, soit en
cours de prise en charge.

¢ Le CMPP accueille directement certains des enfants adressés au CAM SP (&gés de plus de 4 ou 5 ans),
en raison de I’age de sortie du CAMSP qui se situe a 6 ans (ce dernier serait atteint au regard du temps
d’attente). D’autre part, a la sortie du CAMSP, certains enfants sont adresses, selon la problématique,
vers le CMPP pour la poursuite de la prise en charge. Une procédure spécifique a été mise en ceuvre
pour limiter les ruptures de soin.

Lemilieu scolaire:

Au travers des équipes éducatives (EE) et des équipes de suivi de scolarisation (ESS) auxquelles
participent 1’assistante sociale, 1’éducatrice de jeunes enfants, ou tout autre professionnel, le CAMSP
contribue a I’inclusion des enfants en milieu scolaire, ainsi qu’a leur éventuelle orientation, grace
notamment a des contacts réguliers avec les enseignants référents. De plus, les psychologues du CAMSP
sont en relation directe si nécessaire avec les psychologues scolaires dans e cadre du repérage des enfants
en difficulté, les psychologues scolaires peuvent étre invitées aux réunions de synthése, dans le cadre de
’orientation.

Créche et halte-garderie :

L’EJE participe a I’intégration des enfants accueillis dans ces structures de la petite enfance. Elle est
d’autre part en lien et suivi réguliers avec les personnels de ces structures, qui peuvent également, et
suivant leur demande, étre invités aux réunions de synthése. D’autres professionnels du CAMSP peuvent
également participer a cette intégration.

L e secteur socid :

Le partenariat avec les services sociaux est indispensable en raison du grand nombre de familles en
situation de précarité.

Il se traduit par des contacts téléphoniques de notre assistante sociale avec |es assistantes sociales de
secteur, ainsi que par sa participation aux réunions du centre médico-socia (CMS) et aux réunions
pluridisciplinaires d’évaluation (RPE). Nous sommes également parfois amenés a initier ou a participer
aune information préoccupante concernant certains enfants.

Les servicesjustice:
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Le partenariat avec la justice se concrétise par les contacts tél éphoniques, voire la participation a nos
« réunions de synthése » d’éducateurs intervenant dans le cadre de la mesure de justice (AEMO). Mais
auss par les signaements concernant les situations préoccupantes chaque fois que cela s’avére
nécessaire.

L e réseau de partenariat mis en place au CAM SP depuis son ouverture nous permet de suivre des enfants
présentant différents types de handicaps, au plus prés de leur lieu de vie, de permettre leur
intégration/inclusion dans les meilleures conditions, mais aussi de remplir notre r6le de prévention,
notamment a propos de situations dites «a risque» et qui nécessitent une coordination entre les
différents acteurs concerneés.

Le dispositif « cocon » :

Le partenariat avec les centres hospitaliers s’est accru, ainsi qu’avec les professionnels de santé en libéral. Ceci
pour une meilleure coordination des soins pour les nourrissons dits Nouveaux NésV ulnérables. Cette collaboration
peut étre directe ou fonctionner via « Paaco globule ».

LE PERSONNEL

1/ M ouvements du personnel

FONCTION ETP ENTREE SORTIE
Psychologue 0.50 X X
Direction Médicale 0.705 X
Direction Médicale 0.20 X

Médecin pédiatre 0.10 X

Assistante Sociale 0.50 X

Comptable 0.50 X

2/ ETP autorisés et effectif au C.A.M.S.P au 31/12/2023

ETP AUTORISE ETP EFFECTIF
Directeurs 1.00 0.70
Directeur administratif 0.50 0.50
Directrice médicale 0.50 0.20
Médecin psychiatre/pédiatre 0.15 0.10
Administratifs 1.70 1.65
Assistante de service social 1 1
Educatrice de jeunes enfants 1 1
Orthophonistes 13 0.90
Psychologues 14 1777
Psychomotriciens 2.15 2.125
Services généraux 0.30 0.30
TOTAL 10.00 9.552

114




3/ Actions de formation

Profil Sensoriel DUNN 2

1 Psychomotricien

Soutien ala Parentalité

1 Assistante socide

Attachement et Parentalité

1 Educatrice de jeunes enfants

Séminaire des directeurs

1 Directeur administratif

Le fonctionnement du CSE

1 Directeur administratif

Exercice d’évacuation

11 sdlariés

La prise en soins orthophonique des enfants avec TSLO-TDL

1 orthophoniste

Echelle de développement Bayley 4

4 psychomotriciens

Autisme penser le parcours de vie 12 salariés
Analyse des pratiques professionnelles soignants 12 salariés
Analyse des pratiques professionnelles administratif 1 Secrétaire
Journée parcours cocon « | nteractions précoces » 1 Psychologue
KAPASS 7 salariés
Formation équipier de premiére intervention « EPI » 10 salariés

Addictions et périnatalité

1 Assistante socide

Attachement et Parentalité

1 Educatrice de jeunes enfants

Recyclage SST

1 Psychologue

Agir tot pour les troubles du langage

2 Orthophonistes

DU Thérapies Comportemental es et Cognitives

1 neuropsychologue

Devenir relais rural solidarité Femme

1 Assistante socide

Sensibilisation Risque Numérique

10 salariés

V. DEMARCHE QUALITE - EVALUATION

L’année 2025 nous a permis de déployer I’ensemble du plan d’amélioration issu de 1’évaluation externe. Nous
pouvons désormais nous employer a approfondir les démarches engagées en matiére de transformation de 1’offre

et suivre les recommandations de bonnes pratiques au fil de leurs parutions.

Au regard de notre file d’attente trés pénalisante pour les usagers et des besoins exponentiels en mati¢re de
nouveau-nés vulnérables, nous défendons ardemment le projet d’extension d’ores et déja présenté et bien accueilli
par nos autorités financiéres. Notons que cette démarche a été encouragée par nos auditeurs dans le cadre de

I’évaluation externe.
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VI. RAPPORT BUDGETAIRE : TABLEAU DE SYNTHESE

GROUPES FONCTIONNELS BP 2025 CA 2025 ECART
DEPENSES en €
GROUPE | 30 000 25970 4030
GROUPE |1 671126 611 568 59 558
GROUPE 111 64 800 115 345 - 50 545
TOTAL 765 926 752 883 13043
PRODUITS en €
GROUPE | 763 900 763 900 0
GROUPE |1 1325 2000 675
GROUPE |11 701 13231 12 530
TOTAL 765 926 779 131 13 205
RESULTAT EXERCICE 26 248

Lerésultat de cet exercice est présenté en bénéfice.
Des provisions a hauteur de 45 000 € ont été affectées comme suit :

* 45 000 € pour travaux

Le solde de 26 448 € étant affecté comme suit :
> 15000 € a 'Excédent affecté a I’investissement
» 11 248.45€ alaréserve de compensation des déficits.

VII.  CONCLUSION

Malgré une embolisation exponentielle, 1’ensemble des personnels se mobilise pour accueillir les
enfants dans les meilleurs délais et les meilleures conditions qui soient ; mais aussi pour se former aux
nouvelles modalités de diagnostic, de traitement et proposer des prises en charge innovantes... Ceci
reste la préoccupation de chacun, dans un contexte de transformation de 1’offre.

Lamodification du nombre de places autorisées (120 au lieu de 90) apermis, il y a quelques années, de
mieux prendre en compte certains besoins. Cependant, a ce jour, le niveau d’attente est inédit, au point
de remettre en cause le rythme des inscriptions (interruption transitoire). Pour sortir de 1’orniére, le projet
de « pdle nouveau-nés vulnérables », qui n’a pas encore été accordé, malgré son bon accueil par les
autorités, reste plus que jamais d’actualité. En outre, notre évaluation externe démontre que ces
ressources seraient utilisées de fagon rigoureuse et efficiente.
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Le pble nouveau-nés vulnérables : aura pour vocation de prendre en compte [’augmentation trés
sensible des demandes concernant les enfants déclarés prématurés et nouveau-nés vulnérables. Les
formations suivies par lesintervenants et |a volonté de la direction du C.A.M.S.P, d’assurer ces missions
au niveau le plus précoce possible, nous a amene a solliciter ’agrément : « Centre ressource nouveau-
nés vulnérables ». Nous souhaitons ainsi prendre en considération les nombreux besoins constatés sur
le terrain, mais aussi répondre a la préoccupation des pouvoirs publics, d’assurer le plut tot possible,
une approche préventive en faveur d’une population fragile. 1l s agit d’assurer le repérage et la prise
en chargetrés précoce des handicaps en lien avec la prématurité et de garantir ainsi un suivi spécifique,
en limitant drastiquement les pertes de chance. Aprés un accord de principe que nous avons accueilli
avec reconnai ssance, nous attendons avec impatience et intérét |es modalités qui nous seront proposées.

Guillaume SCALABRE

Directeur administratif et Pédagogique
Docteur GeorgesHALLAK

Directeur médical
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CMPP DE MARMANDE

PRESENTATION DE L’ETABLISSEMENT

Agrément :

Décret n° 46-1834 du 20 mai 1946 complété par décret n° 56-284 du 9 mars 1956.

Circulaire 35 bis du 16 avril 1964 (Sécurité Sociale).

Annexe XXXII par décret n° 63-146 du 18 janvier 1963. Cette annexe est en cours de révision et les
politiques publiques pourraient donc connaitre une évolution incessamment, nous attendons donc avec
intérét cette nouvelle édition.

Rappel delamission :

Le CMPP est un centre de diagnostics et de traitements en cure ambulatoire.

Il pratique, sous autorité médicale, dans un cadre préventif, le diagnostic et la prise en charge des
inadaptations liées a des troubles neuropsychiques, a des difficultés psychopathologiques,
psychoaffectives et cognitives, mais aussi liées a des troubles du dével oppement ou du comportement ;
susceptibles de thérapeutique médicale, psychologique et de rééducations en orthophonie, en
psychopédagogie et en psychomotricité.

Le traitement comprend une action aupres de la famille, qui contribue au parcours de I’enfant, mais peut
aussi bénéficier dune écoute et d’un soutien, proposés par 1’équipe pluridisciplinaire.

[I/LESPERSONNESACCUEILLIES

1/ Répartition par tranches d’age (a partir delafile active)

2023 2024 2025 2025
Repartition en % Marmande | Tonneins | Marmande | Tonneins | Marmande | Tonneins | oyenne

0a3ans 0 0 0 0 0 0 0
+de3ab6ansinclus 7.20 8.02 10.71 4 11.18 8.38 10.13
+de7a10ans 46.04 44.39 44.81 48 45.03 42.41 44.06
+dellaldans 36.70 42.72 33.44 39 31.99 39.27 34.70
+delsal8ans 4.81 10.72 85 9.61 11.18 9.94 10.73
+de19ans 0.34 0 0.32 05 0.62 0 0.38

La tranche d’dge des 7/10 ans reste, comme les années précédentes, prépondérante. Cependant, on
observe une stabilisation haute des besoins de consultations pour les plus grands. Il apparait dans le
méme temps des entrées plus massives des enfants jeunes qui tient a I’embolisation du CAMSP. En
effet, au regard du temps d’attente au CAMSP, les inscriptions des 4 et 5 ans se fait directement au
CMPP, car le cas échéant, ils dépasseraient 1I’age limite (de 6 ans) au moment de leur entrée...

2/ Fileactive
2023 2024 2025
Nombre d’enfants Marmande | Tonneins | Marmande Tonneins Marmande Tonneins
Par site 278 187 308 201 322 191
Total 465 509 513
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Nous percevons, depuis la sortie de la crise sanitaire, une nette augmentation de la file active.
Augmentation que nous retrouverons également, dans les parties suivantes pour 1’activité en séances.
Cela tient au turnover qui s’améliore (plus d’entrées et de sorties), dans une période ou larégularité des
soins est plus aisée. En paralléle, cet effet est encore amélioré par notre vigilance et notre exigence sur
I’observance des soins. Méme si ce point peut encore présenter des leviers d’amélioration.

En effet, larégularité des soins reste aléatoire pour de nombreuses familles, y compris quand les enfants
sont trés investis. Nous dével oppons donc des stratégies spécifiques lorsgue nous sommes confrontés a
ces situations.

3/ Origine géographique (a partir delafile active)

Mar mande (322 enfants) Nombre Pour centage
d’enfants
Marmande 113 35.10
Secteur de Marmande 13 4.05
Ste Bazeille -Marcellus-Cocumont-Fourques-Meilhan 41 12.75
Montpouillan-Samazan
Beaupuy-Mauvezin-Castel nau-L agupi e-Escassefort 25 7.76
Virazeil-Birac/Trec-Puymiclan-St Barthelemy 19 5.90
Duras— Lévignac — St Pierre/Dropt - Caubon St Sauveur 9 2.80
Miramont — Peyriére — Seyches - Lauzun 20 6.21
Casteljaloux-Bouglon-Argenton-Leyritz-Grezet Cavagan 20 6.21
Le Mas d’Agenais — Ste Marthe — Caumont — Ste Gemme 29 9.00
Tonneins — Fauguerolles -Gontaud — Fauillet —-Damazan 17 5.27
Gironde 16 4,95
Tonneins (191 enfants) Nombre Pour centage
d’enfants
Tonneins 81 42.40
Gontaud de Nogaret — Fauillet — Vares-Verteuil 29 15.20
Unet-Razimet-L agruere-Calonges-Villeton 8 4.18
Damazan-Puch-St Pierre de Buzet-St Leger 15 7.85
Le Mas d’Agenais-Casteljaloux-Villefranche du Queyran 11 5.75
Clairac-L e Temple-Castelmoron-L aparade-L acepede 24 12.80
Aiguillon-Port Ste Marie-Nicole 13 6.80
Marmande et envrions 5 2.62
Puymiclan-Tombebeouf-Miramont 2 1.05
Hors secteur 3 157

Pour chacun des deux sites, on percoit que certains enfants subissent des contraintes de transport
relativement conséquentes pour pouvoir bénéficier des soins.

4/ Flux delapopulation (a partir delafile active)

2023 2024 2025 2025
Nombre d’enfants Marmande Tonneins | Marmande | Tonneins | Marmande | Tonneins Total
Entrées 77 50 91 55 97 60 157
Sorties 48 36 64 44 65 55 120

Le nombre de sorties reste inférieur au nombre d’entrées, ce qui confirme notre embolisation.
Ceci s’explique notamment par la complexité de certaines situations (que nous accueillons
longtemps et dans plusieurs registres de soins) et par 1’absence de solutions d’aval. On peut,
malgré tout, remarquer que le turnover augmente.
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5/ Répartition par sexe (a partir delafile active)

Rénartition en % 2023 2024 2025 2025
P 0 Marmande Tonneins | Marmande | Tonneins | Marmande | Tonneins Moyenne

Gargons 66.90 61.49 62.34 59 58.64 59.45

Filles 33.10 38.51 37.66 41 41.36 40.55

La proportion de gargons reste nettement supérieure, méme si 1’on peut constater une légére inflexion

cette année.

6/ Classification des pathologies et tableaux cliniques

Enfants présents au 31/12/2025 ayant finalisés leur phase de diagnostic

Troubles catégoriels

CATEGORIESCIM 11 MARMANDE TONNEINS ENSEMBLE
(selon la listerestrictive CM PP) en % en % en %
TROUBLES DU DEVELOPPEMENT INTELLECTUEL | 6,06 2,83 4,44
TROUBLESDE LA PAROLE ET DU LANGAGE 10,10 9,43 9,76
TROUBLES DU SPECTRE DE L’AUTISME 10,60 4,71 7,65
TROUBLES DU DEVELOPPEMENT DES 12,62 21,69 17,15
APPRENTISSAGES

TROUBLES DE LA COORDINATION 4,54 3,71 4,12
TDAH 9,09 7,54 8,31
TND NON SPECIFIES 1,01 6,60 3,80
SCHIZOPHRENIE OU AUTRES TROUBLES 2,02 Il 1,01
PSY CHOTIQUES PRIMAIRES

TROUBLES DEPRESSIFS 2,52 1,88 2,20
TROUBLES ANXIEUX OU LIESA LA PEUR 21,21 18,86 20,03
TROUBLES SPECIFIQUES ASSOCIES AU STRESS 4,04 1 2,02
COMPORTEMENT PERTURBATEUR OU TROUBLES | 3,03 1,88 2,45
DISSOCIAUX

TROUBLES DE LA PERSONNALITE ET 13,16 20,87 17,06
CARACTERISTIQUES APPARENTEES

CONTROLE 100% 100% 100%

Dans un souci de clarté, nous ne retenonsici que le premier diagnostic que nous avons pris en compte.
Cependant, une majorité¢ d’enfants bénéficient de plusieurs soins, soit pour un méme diagnostic, soit
pour des diagnostics multiples. Globalement, on voit que le pourcentage de TND augmente ou est

davantage diagnostiqué au fil des années.
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III/ EVOLUTION DE L’ACTIVITE
1/ Activité de I’année

Ecartsactivité 2023 2024 2025
Activité prévisionnelle 9100 9100 9100
Activité réalisée 9037 9 666 9870
Ecart en nombre -63 +566 +770
Ecart en % -0.70 +6.20 +8.46

Comme préciseé pour le tableau concernant la file active, nous percevons une nette progression depuis
la crise sanitaire. Comme évoqué, un travail accru sur I’observance des soins est réalisé et limite les
pertes entre ce qui est prévu et réalisé. Ceci est par ailleurs essentiel au regard du nombre d’enfants en
attente. Les temps de soins sont précieux et ne peuvent étre négligeés.

2/ Répartition de I’activité déclar ée en pour centage pour les deux sites (Marmande + antenne de
Tonneins)

Répartition en % 2023 2024 2025
Diagnostic 8.81 8.82 8.86
Traitement 86.16 84.18 82.60
Présences multiples* 5.03 7 8.54

* Les présences multiples correspondent a des soins différents, proposés durant une méme journée.

Les proportions entre diagnostics et traitements sont stables. Les séances multiples en augmentation
confirment une tendance que nous observons depuis plusieurs années. Soit, plus de soins pour un méme
enfant, dans des situations plus complexes. On remargue que cette progression est rapide.

Répartition en nombre 2023 2024 2025
Participation aux équipes éducatives (E.E.) 34 43 21
Participation aux équipes de suivi de scolarisation (E.S.S.) 27 48 66
Liaison scolaire 392 367 270
Partenariat avec des services éducatifs/thérapeutiques 35 60 87
Partenariat avec des services autres (sociaux, justice,
MDPH.. ) 554 781 761
Participation aux équipes R.P.E. (Réunion Pluridisciplinaire
" . 10 10 3
d’Evaluation)
TOTAL 991 1309 1208

3/ Relations avec I’environnement / Partenaires

Le nombre de liens se stabilise aprés une trés nette augmentation. La coordination des soins et des
parcours reste de plus en plus centrale dans notre activité, méme s, a ’exception des EE et ESS, elle
n’entre pas dans le décompte de cette activité (en séances). On peut noter une baisse des présences en
EE, au profit des ESS, notre présence est, en effet, plus justifiée, du fait d’un aspect décisionnel accru.
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IV /LE PERSONNEL

1/ETP autorisés et effectif au C.M.P.P. de Marmande et son antenne de Tonneins au 31 /12/2025

ETP AUTORISE ETP EFFECTIF

Directeurs 1 0.70
Directeur administratif 0.50 0.50

Directeur médical 0.50 0.20
Médecin Psychiatre 0 0.20
Administratifs 3.00 3.00
Assistantes de service socia 1.95 1.95
Psychologues 5.458 5.683
Orthophonistes 1.791 1.791
Psychomotriciens 1.625 1.625
Psychopédagogues 0.531 0.625
Education Nationale (vacataires) 0 0.186
Services généraux 0.75 0.75
TOTAL 16.105 16. 511

2/ M ouvements du personnel
FONCTION ETP ENTREE SORTIE
Psychologue 0.30 X X
Rédactrice 0.70 X X
Comptable 0.50 X
Assistante de service social 0.50 X
Secrétaire de direction 0.15 X
Médecin 0.30 X
Médecin 0.20 X
Psychopédagogue 0.058 X
3/ Actionsde formation

Congés Payés et Maladie tout savoir sur les nouvellesregles | 1 comptable
Agir tot pour les troubles du langage 2 Orthophonistes

La rééducation grapho-psychomotrice

1 psychomotricien

18°™ Assises de la protection de ’enfance

2 Assistantes de service social

transitions

Recyclage SST 4 Salariés

Le Diagnostic différentiel dansles TND 1 Psychologue
WISCV 1 Psychologue
Formation équipier de premiére intervention « EPI » 16 salariés
Formation UFORCA : Lecture a partir du séminaire XV 1 psychologue
Formation UFORCA : Maaise danslafamille 5 psychologues
Autisme penser les parcours de vie, accompagner les 8 salariés

DU Thérapies Comportementales et Cognitives

1 neuropsychologue

Matinées cliniques La Brigade d’animation ludique 11 Salariés
Matinées cliniques L’ A”’VAN’’TURE éducative 11 Salariés

: . L 3 secrétaires
Analyse des pratiques professionnelles administratifs 1 comptable
Analyse des pratiques professionnelles soignants 11 Salariés
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L utte contre les violences : se former pour protéger 1 Assistante de service social
Devenir relaisrural solidarité Femme 2 Assistantes de service socia

Comprendre pour mieux gérer la place des soignants dans la
Iutte contre les violences conjugales

1 Assistante de service social

Handicap et Vieillissement 1 Assistante de service social
Travail social alaune 1 Assistante de service social
1 Secrétaire
Sensibilisation au risque Numérique 1 Comptable
22 salariés

1 directeur administratif
1 directeur médical

Exercice d’évacuation 11 Salariés

Séminaire des directeurs

V /DEMARCHE QUALITE ET PROJETSNOUVEAUX

L’année 2025 nous a permis de déployer I’ensemble du plan d’amélioration issu de 1’évaluation externe.
Nous pouvons désormais nous employer a approfondir les démarches engagées en matiere de
transformation de I’offre et suivre les recommandations de bonnes pratiques au fil de leurs parutions.

Au regard de notre file d’attente trés pénalisante pour les usagers et des niveaux de précarité observés
dans le secteur Tonneinquais, nous défendons avec insistance et vigueur les moyens demandés dans le
projet SAS (Soins et Accompagnement Socid). lls permettraient une diversification et une
intensification des parcours les plus urgents et les plus préoccupants. Ce projet a été bien accueilli par
notre agence régionale de santé, mais sans obtention des ressources permettant sa mise en ceuvre pour

I’instant.

VI/ RAPPORT BUDGETAIRE : TABLEAU DE SYNTHESE

Groupesfonctionnels BP 2025 CA 2025 ECART
DEPENSES en €
Groupe 1 42 500 34 831 7 669
Groupe 2 1063 148 1038 388 24760
Groupe 3 177108 221 767 - 44 659
Total 1282 756 1294 986 - 12 230
RECETTES en €
Groupe 1 (dotation globale) 1250932 1250932 0
Groupe 2 23419 24 561 1142
Groupe 3 8405 19493 58 132
Total 1282 756 1294 986 12230
Résultat exercice en € 0 0

Commentaire du résultat

Le résultat de cet exercice est présenté a 1’équilibre. Des provisions a hauteur de 47 044 € ont été
affectées comme suit :

* 10 000 € pour litige

* 10 000 € pour formation
* 27 044 € pour travaux
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VIl CONCLUSION

L es axes fondamentaux qui nous guident restent la prise en compte : des spécificités individueles des
usagers, des besoins de formation continue des salariés, de la pluralité des approches et des disciplines.
Notre projet intégre ces grandes lignes au regard de 1’évolution de la commande publique. Nous avons
par ailleurs finalisé durant cette année 2025, le plan d’amélioration issu de 1’évaluation externe 2024.
En paralléle, nous attendons avec impatience la réponse de 1’Agence Régionale de Santé concernant
notre projet SAS (Soins et Accompagnement Social) dont I’utilité, notamment a Tonneins, semble
chaque jour un peu plus prégnante. En outre, notre évaluation externe démontre notre engagement au
guotidien et vient encore appuyer cette capacité ainnover dans le cadre de projets spécifiques.

Guillaume SCALABRE

Directeur administratif et Pédagogique
Docteur CatherineMACORIG
Directrice médicale

124



Le Centre Ressources : IME de Fongrave,
Lalande et SESSAD d’Agen
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PRESENTATION DU CENTRE RESSOURCES

Le Centre Ressources constitue une déclinaison organisationnelle d’une logique de plateforme de
services, fonctionnant en dispositif intégré médico-éducatif et articulé autour de trois modalités
d’accompagnement :
- unaccueil dejour proposé par les IME de Lalande et de Fongrave ;
- de I’hébergement inclusif en semaine, porté par I'IME de Fongrave, réparti sur plusieurs sites
dans la ville d’Agen ;
- des prestations en milieu ordinaire assurées par le SESSAD d’Agen avec deux agréments DI /
TSA.

S’appuyant sur une approche fondée sur les droits des personnes, les pratiques inclusives sont
dével oppées et permettent de répondre au plus prés de leurs besoins et attentes. Les missions du Centre
Ressources se déclinent alafois en interventions directes auprés des jeunes accompagnés et en actions
indirectes auprés de leur environnement d’accueil, ainsi que de leur famille ou de leur entourage. Il
integre donc une fonction d’appui ressources aupres de I’environnement, visant a favoriser 1’inclusion
sous toutes ses formes et a garantir la fluidité des parcours.

Cette organisation en plateforme soutient |e dével oppement de prestations mobilisables sur leterritoire.
Elle permet de mutualiser les actions, de mettre en place des accompagnements partagés et d’apporter
des réponses ajustées aux projets, tout en renforgant la complémentarité de I’offre. L objectif est de
conjuguer les compétences, les savoir-faire, les ressources et les réseaux destrois structures au bénéfice
desjeunes, deleursfamilles et des services partenaires.

Cette dynamique permet ainsi d’élargir les possibilités de choix et d’envisager des parcours
personnalisés en considérant 1’ensemble des ressources identifiées sur le territoire dans le cadre de
réponses coordonnées.

Il s’agit de raisonner en termes de dispositifs élargis et croisés, de passerelles adaptées et
d’accompagnements évalués et régustés. Nous articulons donc les actions dans une logique
pluridisciplinaire, inter-secteur et inter établissements et services autour du projet de la personne
accompagnée ; cela permet d’élargir la palette d’interventions.

Concernant |es spécificités des trois structures composant |e Centre ressources, il convient de relever :

- L’IME de Fongrave a Layrac : prend en charge 53 jeunes des deux sexes présentant une déficience
intellectuelle | égére, avec ou sanstroubles associés, agés de 12 ans et plus ou présentant une déficience
intellectuelle |égére et moyenne entre 14 et 20 ans. Sont proposées : 33 places en accueil dejour et 20
places en hébergement de semaine dans des unités implantées dans la ville d’ Agen.

L’IME Fongrave dispose de 2 Unités d’enseignement : une unité d’enseignement interne a Layrac et
d’une unité d’enseignement externalisée au sein du College DUCOS du HAURON a Agen.

- L’IME de Lalande a Bon Encontre: accueille 36 jeunes des deux sexes agés de 6 a 20 ans présentant
une déficience intellectuelle avec ou sans troubles associés. L’Unité d’Enseignement Externalisée
Autisme (UEEA) est rattachée & cet établissement et est implantée au sein de I’Ecole Elémentaire
Edouard Herriot &8 Agen. Durant I’année scolaire 2025-2026, |e dispositif accueille 8 ééves. En outre,
cet IME dispose de deux autres unités d’enseignement : 1’unité d’enseignement interne a Bon Encontre
et I’unité d’enseignement externalisée installée au sein du Colléege JASMIN LES ILES a Agen.

- Le SESSAD d’Agen a Boé: propose un accompagnement sous deux agréments DI et TSA pour 53
jeunes de 6 a 25 ans : pour les 6 a 20 ans- 40 places pour des jeunes présentant une déficience
intellectuelle et 10 places pour jeunes présentant un TSA avec ou sans déficience intellectuelle et 3
places pour les jeunes adultes porteurs de TSA dans le cadre d’un accompagnement pouvant se
poursuivre jusqu’a 25 ans.
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IME DE FONGRAVE

EVOLUTION DESPERSONNESACCUEILLIES

70 jeunes ont été accompagnés par I'IME de Fongrave en 2025 dont 35% relévent de la double
vulnérabilité. On note un turnover important : 17 entrées et 15 sorties dans 1’année

Typologie de la population accueillie 8 ’IME FONGRAVE en 2025

DEFICIENCE NOMBRE POURCENTAGE
QI < agrément 1 1%

QI = agrément 58 83 %

QI > agrément 11 16 %

Troubles psy associés 12 17%

Situation judiciarisée 18 26 %

Suivi psy intramuros 60 86 %

Suivi psy extramuros 10 14 %

Répartition par &ge et par sexe année entiére présents en 2025

Année 2025 % desjeunes admis
12 ans: 2G et 1F 4%

13ans: 4G et 1F 7%

14 ans: 2G et 1F 5%

15ans: 8G et 3F 16 %

16 ans: 5G et 7F 17 %

17 ans: 5G et 8F 18 %

18 ans: 2G et 6F 12 %

19 ans: 6G et 5F 16 %

20anset +: 3G et 1F 5%

Les entrées a 'IME de Fongrave en 2025 :
En 2025, I’'IME Fongrave a réalisé 17 entrées au sein de 1’établissement.

Les sorties d’usagers en 2025 :
15 jeunes accompagneés ont quitté 1’établissement dont :

» 8 embauchésen ESAT

» 2 fin de prise en charge a I’initiative de la personne accompagnée

> 1 en contrat CDD dans une collectivité (mairie)

» 2 fin de PEC pour suivi autre dispositif

» 2 versun autre Institut Médico Educatif hors département suite a changement de domicile

La durée de prise en charge moyenne est de 4,68 ans. L’établissement reste dans un accueil mixte de
jeunes filles a hauteur de 47% et 53% de garcons. La cohorte actuellement au sein de I’IME est
maj oritairement adolescent 67%.
EVOLUTION DE L’ACTIVITE

L’effectif a varié entre 52 et 55 usagers. La file active en 2025 est de 70 jeunes accompagnés.

« Au 31/12/2025 : 55 jeunes : 26 demi-pensionnaires et 29 internes a temps plein ou séquentiel

Taux d’occupation 2025 (activité réalisée / activité demandée) de 98%
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Taux d’occupation 2025 (accueil / agrément) de 101%
Nombre de journées 2025
> Internat : budgétées: 5765 réalistes: 2723 soit-3042 (nb: - 2874 en 2024)
> 1/2 internat : budgétées: 2965 réalistes: 5837 soit + 2872 (nb: +2798 en 2024)
SOIT : 5837 + 2723 : 8560 jour nées

Ledifférentiel global est de-170 journées par rapport aux attendus CPOM Cet écart est lié au turnover
important sur 2025 et des sorties non prévisibles. Nous sommes dans les attendus d’activité classique et
conforme aux objectifs CPOM avec taux d’absentéisme pour I’établissement de 12%.

PRESTATIONSDELIVREES
L’organisation de I’accompagnement des jeunes est pensée dans une logique de groupe d’appartenance.

C’est en effet a travers de petits collectifs correspondant aux objectifs des projets personnalisés. Ces
groupes s’organisent en groupe de besoins associés a des groupes d’age. Il n’y a pas véritablement de

groupes de niveau mais la proposition d’un soutien ciblé en fonction des besoins et du projet du jeune.
» LesGroupes:

» 1 Groupe Scolarité Education Découverte (SED)

0 1 Groupe Initiation : composé de jeunes connaissant souvent déja a I’'IME bénéficiant de
temps scolaire conséquent avec des activités de découvertes des métiers et de sensibilisation
au vivre ensemble.

0 1Groupe Option Ateliers

4 Groupes « Formation Filiéres professionnelles »

0 1 Dispositif «Projet d’insertion a la Vie Active»: (PIVA) Accompagnement
individualisé a I’insertion professionnelle et/ou sociale a partir du domicile autant que
possible afin d’inscrire les jeunes majeurs dans son environnement.

o

0 1 Service de Suite: Selon article D 312-8 du CASF, [I’établissement propose un
accompagnement post sortic IME d’une durée minimale de 3 ans.

PRESTATIONS PEDAGOGIQUES

Conformément aux dispositions du Code de 1’éducation (articles D.351-17 et suivants) et aux textes
encadrant la création et I’organisation des unités d’enseignement en établissements médico-sociaux,
I’IME met en ceuvre une offre de scolarisation articulée entre unité d’enseignement interne et dispositifs
externalisés. L’unité d’enseignement interne assure, au sein de I’établissement, un enseignement
adapté aux besoins des éléves, en référence aux programmes de 1’Education nationale et en cohérence
avec leur projet personnalisé de scolarisation, contribuant ainsi au dével oppement des compétences
scolaires, de I’autonomie et de la socialisation. Parallélement, I’unité d’enseignement externalisée au
Collége Ducos s’inscrit dans la dynamique nationale de renforcement de 1’Ecole inclusive devenue
Ecole pour Tous. A I’occasion de la rentrée de Septembre 2025, I’Unité d’Enseignement de I'IME
Fongrave est composée de 2 enseignants dont 1 enseignant en Unité d’enseignement interne et 1
enseignant en Unité d’enseignement externalisée au Collége Ducos du Hauron.

L es effectifs des jeunes et I’organisation

Unefileactive de 31 jeunes est établie en raison delalimitation de lafréguentation aux jeunes de moins
de 16 ans voulue par les services de I’Education Nationale. Les jeunes sont accueillis en fonction de
leurs besoins, de leur PPA, de la pertinence du moment et de la posture des responsables légaux. Un
duo éducatif et pédagogique est mobilisé pour assurer sur I’'UEE un accueil en classe et autres projets
inclusifs partagés sur 8 demi-journées. Les jeunes sont également systématiquement amenés a partager
avec les autres éléves les temps de repas et de récréation. La démarche pour 1’obtention de I’INE a eu
lieu. Les transports sont organisés par I'IME. Les familles ont été invitées aux rencontres
parents/enseignants. Les ESS se déroulent dansle cadre du collége. Les jeunes de I’"UEE sont représentés
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au sein du collége au travers du Consell delaVie Scolaire ains que des éco-délégués. Le travail d’ une
UE s’inscrit dans le Projet d’Etablissement et de Service de I'IME et s’appuie sur les programmes de
I’école des cycles 1 a 3 et sur le Socle Commun de connaissances, de compétences et de culture, en
référence au code de 1’éducation. L’objectif principal est celui de préparer 1’insertion sociale et
professionnelle des jeunes en milieu ordinaire a chaque fois que possible et en milieu protégé a chagque
fois que nécessaire, des leur arrivée au sein de 1’établissement jusqu’a la sortie. Le projet pédagogique
de I’établissement et par conséquent celui de 1’Unité d’Enseignement reste celui d’amener les jeunes a
toujours plus d’autonomie scolaire, éducative, professionnelle afin de pouvoir s’inscrire au mieux dans
la société. Les UEI et UEE poursuivent donc les missions de I’Ecole. Elles proposent des contenus
pratiques et culturels. Elles s’appuient pour cela sur les programmes de 1’école primaire ou colleége et
sur le socle commun de connaissances, de compétences et de culture. L’IME de Fongrave participe
pleinement au déploiement de ’Ecole pour tous conformément aux orientations de la Conférence
nationale du handicap. L’Inclusion Scolaire reste une priorité pour nous.

PRESTATIONS DE SOINS

Dans le cadre de son inscription dans la démarche national e portée par la homenclature des besoins et
des prestations SERAFIN-PH, le secteur thérapeutique de I’'IME , composé de trois psychologues
(représentant au total 1,5 ETP), d’une psychomotricienne(0,5 ETP), d’un médecin psychiatre (0,2 ETP)
et d’une aide-soignante(1ETP), contribue de maniére coordonnée a 1’évaluation et & I’accompagnement
des besoins des usagers, en veillant a I’articulation des interventions autour du projet personnalisé.

Une évaluation fine et continue des besoins des jeunes, ainsi qu’une coordination des interventions
thérapeutiques garantit la cohérence avec les projets personnalisés d’accompagnement. Les prestations
proposées ont une visée curative mais également préventive. De plus, 'IME de Fongrave s’inscrit
pleinement dans la Stratégie nationale 2023-2027 pour les troubles du neuro développement. Le
médecin psychiatre du Centre Ressources DIME a pour mission principale d’assurer le suivi médical et
psychiatrique des jeunes en situation de handicap et présentant des Troubles du neuro dével oppement
avec ou sans troubles associés. || contribue a I'évaluation diagnostique, au suivi thérapeutique et ala
coordination des soins dans le cadre d'un accompagnement global. Les professionnels contribuent a
soutenir lesjeunes accueillis dans leur dével oppement psychique, relationnel, émotionnel, et moteur en
articulation étroite avec les équipes éducatives, pédagogiques, de formation professionnelle, mais auss
avec ’ensemble des partenaires extérieurs (psychiatrie, protection de I’enfance, libéral, etc.), et
I’entourage. L’accompagnement psychologique s’inscrit dans le cadre du projet d’établissement et vise
a contribuer a la compréhension globale du fonctionnement des jeunes, a soutenir leur évolution et a
accompagner les équipes dans 1’élaboration des réponses éducatives et thérapeutiques adaptées.
Différentes modalités d’intervention des psychologues au sein de I’'IME Fongrave : suivi individuel,
participation aux projets d’accompagnement personnalisés, le travail avec les familles, le travail avec
les équipes et les partenaires, |a participation a des projets collectifs.

En 2025, I’atelier Vie intime Affective et Sexuelle s’est mis en place au sein de ’'IME a destination
d’un premier groupe de jeunes filles (collaboration éducatrice/ psychologue). Ce projet s’appuie sur les
recommandations de la Haute Autorité de Santé et a pour but de permettre aux jeunes accueillis d’étres
acteurs de leurs parcours, de leurs choix et de leurs droits en matiére de VIAS. Elle a pour but de leur
fournir des éléments d’informations et des temps de réflexion concernant cette thématique mais auss
d’accompagner 1’expression de leurs besoins au sein de I’IME et en dehors. En ce sens, une des
psychologues a pu bénéficier de 3 journées de formation sur la maniére d’aborder la VIAS avec les
jeunes en situation de handicap. L’équipe thérapeutique est associée au projet « Jeans» ; il s’agit
d’appréhender I’histoire du jean, de la mode, au travers la création de vétements (circuit vertueux du
recyclage), et d’un défilé. Une des psychologues a participé a la mise en ceuvre d’un Café Partenaires
concernant I’emploi et basé sur des tables rondes animées par des partenaires, des jeunes et des
professionnels de I’'IME.
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Delaprévention

L’aide-soignante en collaboration avec une IDE libérale sous convention, mene différentes actions
préventives. 8 bilans de santé ont été organises au Centre d’examens de Santé de la CPAM du 47 pour
des jeunes majeurs. Des actions en prévention santé a destination des jeunes majeurs sont proposées en
interne.

4 jeunes ont bénéficié d’un accompagnement individualisé au Centre de Santé Sexuelle d’Agen. L’aide-
soignante coanime le programme Like You soutenu par I’ARS Nouvelle Aquitaine afin de « développer
I’image corporelle positive a 1’adolescence »; ce programme est «basé sur les compétences
psychosociales des adolescents et des jeunes de 13 a 17 ans»: une dizaine de jeunes sur le centre
ressources DIME ont pu en bénéficier. L’aide-soignante, aprés évaluation des besoins en équipe
thérapeutique, organise et accompagne des prises en charge par des professionnels libéraux selon leurs
compétences : une jeune a bénéficié d’un suivi en thérapie EMDR, 4 jeunes de séances d’équithérapie,
2 jeunes de consultations aupres d’une sexo-thérapeute, 4 jeunes en orthophonie, et 2 jeunes avec des
psychologues. Le secteur thérapeutique a organisé en 2025, 3 interventions de la Maison de Protection
des Familles, service de la Gendarmerie Nationale d’Agen. Les thématiques abordées ont été «le
consentement et la loi », «harcélement et cyber-harcéement », «la mise en danger sur les réseaux
sociaux ». Tous les jeunes accueillis en ont bénéficié. Les familles ont été associées sur une des
interventions. L’aide-soignante organise et accompagne en 2025 les séances mensuelles avec
’association Clown en Route pour 4 jeunes.

L’activité de psychomotricité s’inscrit dans une intervention transversale répartic sur deux
¢tablissements de 1’association (IME de Fongrave et IME Lalande), visant a garantir la continuité des
accompagnements psychocorporels et |a cohérence des pratiques thérapeutiques. Au-dela des prises en
charge individuelles et groupales, la psychomotricienne contribue a 1’évaluation globale des besoins des
jeunes accueillis, au soutien des équipes pluridisciplinaires et a 1’élaboration des projets personnalisés
dans une logique de parcours coordonné. L’activité clinique a Fongrave articule évaluations
psychomotrices, accompagnements individuels et médiations groupales adaptées aux besoins repérés
lors des synthéses pluridisciplinaires. Cette année, sept bilans psychomoteurs permettent de participer a
I’ajustement des projets personnalisés et constituent un appui décisionnel pour les équipes éducatives et
thérapeutiques.

Les 27 suivis individuels et groupaux, une a deux fois par semaine, visent le développement des
compétences motrices, relationnelles et d’autorégulation, favorisant 1’autonomie et I’inclusion des
jeunes accompagnés. La psychomotricienne intervient également comme ressource clinique aupres des
professionnels, natamment sur les projets « Dingdaken », « Théque » « Jeans » et « Hip Hop » apportant
un éclairage psychocorporel dans I’analyse des situations en collectivité, en autonomie ou complexes et
participant &1’adaptation des modalités d’accompagnement. Des rencontres ponctuelles avec les jeunes
et les équipes permettent un soutien réactif face aux situations nécessitant un gjustement rapide des
réponsesinstitutionnelles. L’ implication dans les COPIL Qualité et Bientraitance, ains quelaformation
de référente bhientraitance, contribue au développement des bonnes pratiques professionnelles et a la
sécurisation des accompagnements dans une perspective d’amélioration continue.

Divers:

= Une convention pharmaceutique est établie selon le modéle type OMEDIT, Convention ESMS PH
Pharmacie d’officine Prestations pharmaceutiques.

= Un protocole du circuit du médicament existe et est connu des professionnels.

= L’IME a accueilli 4 stagiaires du 3 au 21/11/25 dans |le cadre du service sanitaire ; les éudiants ont
créé et mis en ceuvre au profit des jeunes un projet nommé « la marche des émotions » abordant les
compétences psychosociales.
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Les deux élus de I’IME au Conseil Départemental jeunes du 47, ont siégé en 2025 ala commission santé
mentale de manieére tres active durant leur mandat. IIs ont été accompagnés par 2 éducateurs dans cette
thématique. Compte tenu de leur implication, ils se verrons remettre le 17/04/26 un « Awards de
1’engagement » par la Direction Départementale des Services de 1’Education Nationale du 47.

Dans le cadre du déploiement de 1’activité physique et sportive dans les établissements et services
sociaux et médico-sociaux (ESSMS) du champ de 1’autonomie :

Un partenariat avec le GE APA ayant répondu a 1’appel a projet ARS, nous a permis de bénéficier de
I’organisation de deux manifestations et d’un atelier hebdomadaire pour 6 jeunes.

Un éducateur sportif aété désignéréférent APS ; il participe aux webinaires « accompagnement réseau
des référents APS en ESMS porté en partenariat par I’ Agence Régionale de Santé Nouvelle-Aquitaine,
et le Comité Paralympique et Sportif Francais.

PRESTATIONS DE FORMATION PROFESSIONNELLE

Laformation des jeunes accompagnés par I’'IME est considérée comme un levier d’inclusion sociale et
/ ou professionnelle et 1I’exercice de leurs roles sociaux leur permettant de dével opper des compétences
relationnelles et d’autonomie. Il n’y a pas de parcours type mais bien des parcours individuels qui
s’articulent autour de quatre ambitions de la part des professionnels de la formation par 1’utilisation des
plateaux techniques:

- laconfiance en soi (valorisation, bien-étre, accueil “’découverte’”)

- laformation (reconnaissance et validation de compétences)

- leséeurité pour soi et pour les autres (équipements et gestes de sécurité)

- Dinclusion professionnelle (mises en situation professionnelle, stages, ...).

L’IME dispose d’agrément du Ministére du Travail pour étre Centre d’examen de 4 titres professionnels.
Il a renouvelé I’ensemble de ses 4 agréments du ministére du travail équivalent au CAP de I’éducation
nationale, pour délivrer plusieurs titres a I’issue d’une session d’examen avec des jurés de professionnel
agréés par la Direction Régionale de 1’économie, de I’emploi, du travail et des solidarités (DREETS):

- Agent Propreté et Hygiéne, APH
- Employé Polyvaent en Restauration, EPR

- Ouvrier Paysagiste, OP
- Ouvrier de Production Horticole, OPH
L a passation de certification

En 2025, la passation du titre professionnel s’est concrétisée pour 3 jeunes (2 gargons et 1 fille) sur les
3 référentiels métiers pour lesquels ’IME est agréé. A 1’issue des sessions d’examens, 5 CCP ont éé
obtenus (EPR, OPH et APH).

Engagement dans la Reconnaissance des Acquis de ’Expérience (RAE)

L’IME est engagé dans le dispositif de Reconnaissance des acquis de I’expérience (RAE) avec le soutien
de I’Algeei et porté par le Réseau Différent et Compétent. En 2025, 8 jeunes ont présenté une
compétence a I’évaluation d’un jury de professionnel dans 4 secteurs d’activités différents (APH,
Restauration, OP et OPH).
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LesRAE délivréesont toutes été réalisées en modalitéinterne et serépartissent comme suit en référentiel
métier travaillé:

APH 2 AVRIL
Employé Polyvalent de 4 AVRIL
restauration
Ouvrier Paysagiste 1 OCTOBRE
Quvrier Production Horticole 1 MAI

L’accompagnement de stages

La formation par la pratique, la construction du projet d’orientation, I’inclusion en entreprise et la
médiation progressive vers I’emploi des jeunes s’est traduite en 2025 par la mise en place par la mise
en place de 70 stages dont 52 en milieu ordinaire et 18 stages en milieu adapté. La découverte du milieu
ordinaire est un axe fort des stages réalisés par les jeunes. Cette découverte du milieu ordinaire est une
demande des jeunes, de leur famille. Elle s’inscrit dans un parcours d’accompagnement d’évaluation
croisée des compétences des jeunes en atelier, en formation, en entreprise et par [ui-méme permettant
de poser pas a pas les jalons de son projet a exercer ses roles sociaux (éléve apprenti, professionnd,
foyer, ...).

2025
Mb Total de stagiaires - milieu ordinaire 52
Mb Total de stagiaires - milieu protégé 18
Mb Total de jours de stages 699

En 2025, |e secteur de la formation a poursuivi sa démarche d’expérimentations et d’ouverture a des
structures et un public non rattaché :

- visite de I’'IME a des jeunes et leur famille ;

- accuell dejeunes notifiés ou en cours de notification IME pour visite et/ou stage IME Fongrave
dit stages externes;;

- accuell de formation adultes sur le théme du Handicap : formation connaissance des publics
(sud management), Centre de gestion 47, formation accompagner une RAE (Différent et
Compétent) ;

- 1 stage alterné APH et ENAP: Cette adaptation pédagogique traduit de facon tangible la
volonté d’individualisation des parcours mais aussi la dimension “’insertion professionnelle’’
pour laformation des jeunes en situation de handicap.

En 2025, I’'IME a poursuivi son orientation et a accueilli 8 stagiaires externes. Chague stage donne lieu
aun bilan des journées de stage et des perspectives proposées. 3 stagiaires sont du Centre Ressources
— DIME et 2 d’entre eux ont donné lieu a une admission a la demande du jeune et de sa famille.

Outre les 4 titres de formations, I’IME propose un atelier *’textile’” qui occupe une place particuliere.
En effet, il accueillelesgroupesatour deréle avec desobjectifsdifférenciéstout entravaillant larelation
au groupe. Le groupe initiation fait de [I’initiation et découverte des métiers (blanchisserie

/repassage/couture).

L’atelier Enseignement et Insertion Professionnelle Adaptés sadresse aux jeunes en formation afin
de les accompagner dans leur démarche d’insertion professionnelle : se présenter, élaborer un CV et une
lettre de motivation, mettre des mots sur leurs compétences, améliorer leur connai ssance d'eux-mémes
(qualités, défauts, capacités...), du milieu adapté, de ’entreprise. Ce temps est un moment privilégié
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pour le jeune de nommer ses compétences et de réfléchir a son projet d’orientation. En 2025, un réseau
de jeunes référent numérique a été constitué. Ces référents numeériques internes ont travaillé aleur réle
de pair aidant auprés de leurs camarades en matiere de numérique. A la sortie des groupes *’Scolarité
Education Découverte”’, le groupe Option Ateliers est constitué de jeunes qui sont regroupés sur certains
tempsde classe et qui rejoignent le groupe de formation professionnelle pour un temps donné de maniére
adécouvrir I’ensembl e des formations. Cette rencontre entreles groupes de formation et le groupe option
atelier favorisent les situations de pair aidance et la dimension d’accueil des plus grands envers les plus
jeunes. C’est un accompagnement pour mener sa vie d’éléve qui prépare a I’accompagnement a sa vie
active (professionnelle ou autres).

L e groupe Scolarité Education Découverte (SED) : le secteur formation intervient auprés des primo
arrivants a I’IME sur un temps dédiés dans I’emploi du temps en lien avec le temps de scolarité UEE et
UEL Le temps piscine a été systématisé dans I’emploi du temps depuis la rentrée 2023. En 2025, ce
temps d’activité a été consacré a la découverte des ateliers EPR, APH, OPH dans le but de favoriser la
mise en pratique et de sensibiliser aux régles d’hygiéne et a la posture professionnelle, et, un temps de
développement de 1’activité citoyenne de vivre ensemble a travers des initiatives citoyennes (Carnaval
du village, SPA) et le partage des régles d’un débat bienveillant pour apprendre a gérer les différences
de maniére constructives. Ce temps est pour certains jeunes, un temps « ressource » pour mener savie
d’éléve. En réponse au besoin différencié des jeunes d’age collége dans les apprentissages pour mener
sa vie d’éléve ou d’apprenti et de maturité pour participer alavie sociale, un groupe intermédiaire entre
les Sed et les ateliers a été créée en 2024 et poursuivi en 2025.

L’INSERTION SOCIO-PROFESSIONNELLE

Accompagnement jeunes 16/25 ans par le Centre Ressources— DIME :

Depuis la création de places au SESSAD Pro TSA en 2023 au sein du Centre ressources et dans une
logique plateforme, une instance de travail est mise en place permettant de croiser les regards des
professionnels de fagon transversale sur I’accompagnement des 16-25 ans.

L’année 2025 est marquée par la mise en place d’un Café partenaires afin de promouvoir I’insertion
professionnelles en donnant la parole aux principal es personnes concernées jeunes, entreprises, acteurs
de I’emploi et en favorisant le partage d’expériences réussies.

¢ Nombre de participants : 34

¢ Nombre de participants table ronde: 4 entreprises, 7 partenaires, 11 professionnels CR

e Nombre de jeunestémoignant : 9

e OQuverture du Centre Ressources vers I’extérieur avec 45 personnes extérieures (entreprises et

partenaires)

Une action qui a développé le pouvoir d’agir des jeunes. Une action de sensibilisation des partenaires et
entreprises dans le réle social professionnel des jeunes accompagnés et I’engagement des professionnels
dans I’accompagnement. Une action qui apositionnéele Centre Ressources - DIME en appui ressources.

Le secteur de laformation a participé au DUODAY . Ce sont 26 jeunes en formation qui ont réalisé
un DuoDay. Classant I'IME Fongrave a la 3eme place parmi les structures du département a avoir
mobilisée autant de duo et le 1er IME du département en nombre de duo concrétisés. Cette édition est
marquée par la demande des jeunes d’y participer et des entreprises qui se sont déclarées favorables a
proposer des stages en suivant. Le groupe formation EPR accompagné desjeunes en formation APH ont
réalisé le buffet dinatoire des partenaires et entreprises de la soirée de cl6ture de la Semaine Européenne
de I’emploi des personnes en situation de handicap et du DUODAY qui s’est inscrit dans Cette semaine.

Le Dispositif PIVA : Parcours d’Insertion a la Vie Active : accompagnement horslesmurs

Ce dispositif permet de proposer aux jeunes majeurs des actions individuelles de préparation alavie
active en matieére d’autonomie et de participation sociale : Ateliers techniques de recherche d’emploi,
Accompagnement vers les dispositifs de droit commun, Recherche d’hébergement, Mobilisation des
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aides, Dossier de mesure de protection, Recherche d’emploi en milieu ordinaire et spécialisé, Recherche
de formations, d’organismes de formations, Dossiers MDPH. C’est un accompagnement individualisé
desjeunes en fin de parcours IME autour de I’expression de leur projet de vie (professionnel, foyer de
vie, association, logement...) qui favorise et respecte I’auto détermination du jeune. Le jeune décide de
I’intégrer ou non. Le dispositif propose deux types d’accompagnement :

1°) Un accompagnement en ambul atoire avec des missions prédéfinies avec le jeune

2°) Un accompagnement sur site ou le jeune est rattaché a un groupe de formation tout en
bénéficiant de I’accompagnement du dispositif.

En complément, 1’équipe PIVA propose des ateliers a ’IME ou chez un partenaire sur une journée 2
fois par mois (santé, posture professionnelle, gestes et postures, numérique...). Laproposition de stages
est systématique sur le dispositif. Les stages permettent d’évaluer les capacités d’employabilité des
jeunes, de favoriser la rencontre entre un lieu et le jeune et ainsi co-construire progressvement
I’orientation qui leur convient en lien avec 1’écosystéme. Le dispositif travaille en lien étroit avec les
familles (contact téléphonique, entretien...) afin de les informer de ’avancée du projet, de répondre a
leurs questionnements et de lesrassurer si besoin. Il apporte une attention particuliére afairelelien avec
des partenaires relais qui prendront la suite de I’accompagnement a la fin de leur prise en charge en
IME. Les partenaires sont variés : Les ESAT, les dispositifs d’TAE (Ménage Service), les entreprises en
milieu ordinaire, Cap Emploi, la Mission Locale, Syllabe, CHD La Candelie, Le Creuset, Syllabe,
Conseil Départementa, UDAF, Centre de bilan de santé etc. 15 jeunes ont été comptabilisés sur |'année
2025, avec des profilsvariés: foyersdevie, milieu protégé et entreprises. Sur cette année 2025, 7 jeunes
ont été embauchés:

- 2jeunes a ’ESAT de Jean Bernard
- 3jeunesal’ESAT Agnélis dont un accompagnement vers du milieu ordinaire.
- 1jeune a P’ESAT de Castelmeyran
- 1jeune a ’ESAT de Bouet
2 jeunes sont inscrits dans une continuité de parcours

- 1ljeuneen habitat inclusif avec partenaire hépital dejour
- ljeuneest sorti 20 ans avec mise en relation avec I’ESAT Agnelis.
Enfin,

- 1jeune amis fin a son accompagnement apres un déménagement dans un autre département.
Elle a trouvé un emploi d’aide a domicile dans une structure du secteur privé.
- ljeuneenformation situation d’illettrisme.
Les autres jeunes du dispositif ont des perspectives de stages ou d’emploi en 2026.

Fluidité et coordination de par cours:

11 départs dans le cadre du PIVA sur les 16 départs de jeunes de I’IME en cette année 2025.

Des départs accompagnés vers des passerelles quasi systématiquement afin de sécuriser le parcours de
viedujeune:

e 3 déménagements

e 2 choix jeunes de s’orienter vers d’autres organismes sans accompagnement / MPDH
e 9recrutements

e 1lintégration maison gouvernante

e 1jeuneversautre dispositif

PRESTATIONS SOCIO-EDUCATIVES

L e secteur éducatif accompagne au quotidien les différentes étapes du parcours du jeune en lien avec le
secteur formation, le secteur pédagogique, le secteur soin et les familles ou I’entourage habituel des
personnes accompagnées. L’équipe éducative propose aux jeunes des temps de médiation en groupe ou
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en individuel au sein de 'IME Fongrave et en dehors de ’IME, avec ou sans partenaires externes,
d’activités inclusives et/ou en lien avec le Centre Ressources. Ces activités se réalisent en groupe de
jeunes ou individuellement sous forme de temps ressource spécifique répondant aux besoins de chaque
jeune. L’équipe éducative est mobilisée sur des temps d’apprentissage scolaire des jeunes pour mener
sa vie d’éléve a travers la participation aux différents projets de I’'UEE et de I’'UEIL. L’IME Fongrave
s’est doté d’unités d’hébergements inclusifs en centre d’Agen. Sur les différentes unités d’hébergement
I’équipe éducative propose une continuité éducative, un lieu sécure d’apprentissage en maticre
d’autonomie et d’accompagnement a la participation sociale. L’action éducative a la volonté d’ceuvrer
dans la logique de parcours et d’élaboration d’un projet de vie pour préparer les jeunes a sa vie d’adulte
et a la sortie de I’IME. Pour ce faire, elle déploie des modalités d’accompagnement personnalisées et
adaptées a chaque classe d’age.

Cet accompagnement est centré sur 5 dimensions dans le parcours du jeune : I’inscription concernant
I’implication effective des jeunes accueillis dans les actions citoyennes et |a participation sociale afin de
les mettre en situation d’agir en tant que citoyen, développer I’accés aux droits et préparer I’entrée dans
la vie d’adulte ; les hébergements inclusifs - I’inclusion dans la cité favorisant alafois la vie sociale,
culturelle, sportive, I’autonomie dans la vie quotidienne et la mobilité, la mobilisation de ressources, de
médiations de proximité au profit d’une inscription dans les dispositifs de droit commun, |e partenariat
renforcé avec |e secteur pédagogique, | e secteur thérapeutique et |e secteur de laformation et le soutien
a I’environnement du jeune : famille, services de placement, lieu de vie, etc.

Toutes ces modalités contribuent a renforcer la confiance en soi en favorisant la capacité a agir et a
gouverner sa vie, a choisir et a prendre des décisions libres. Enfin, I’équipe éducative joue un role
d’interface entre I’institution et la famille mais aussi avec les services extérieurs (lien avec familles
d’accueil, lieu de vie, placement familial...). L’année 2025 est marquée par la poursuite du
développement engagée depuis 2023 des propositions d’activités sociales, de loisirs et sportives
inclusives. L’équipe éducative propose aux jeunes des activités sociales et de loisirs en journée et en
soirée. Depuis 2024, I’activité physique est un axe d’accompagnement qui a été renforcé par le
recrutement d’un éducateur sportif a temps partiel pour les jeunes en age collége et les jeunes en
formation aleur demande. En 2025, cette orientation est confirmée par le partenariat avec le GE APA
(Groupement Employeurs Activité Physique Adaptée) permettant de proposer a un groupe de jeunes en
formation ce temps toutes les semaines.

Des activités pour prendre soin de soi sont également proposées sur site de maniére collective. Ce
sont des séances d’esthétique proposées aux jeunes sur la base du volontariat, & hauteur de deux
séances/semaine avec 5 jeunes de 13h a 14h. Le créneau horaire chois facilite également la gestion des
temps libre des autres jeunes entre midi et 14h. Les jeunes qui participent aux activités sont différents
d’une semaine a une autre et s’inscrivent en autonomie sur un planning préalablement affiché pour tous.
Les séances concernent les filles comme les garcons en fonction de I’atelier prévu.

L’Activité théatre également a éé menée lors de 7 séances proposées aux jeunes internes et semi-
internes en fonction des &ges et du programme. 6 Jeunes et un éducateur ont été présents a chaque
séance. Les jeunes, des hébergements ou en accueil de jour peuvent y participer. Les familles sont
informées des soirées proposées par le Théétre accessibles sur le week-end et les vacances scolaires.
Enfin, plusieurs activités per mettant de favoriser la vie sociale sont proposées aux jeunes le mercredi
apres-midi : quasi vingt jeunes répartis en deux groupes s’inscrivent sur les activités proposées en
fonction des projets. Cette proposition d’activités ludiques, culturelles et/ou sportives s’articule autour
de collaborations sportives avec |e sport adapté et le sport inclusif ; création et préparation de spectacle
(Assemblée Générale de 1’ Algeei 2025) ; collaboration avec le centre de loisirs

L’immersion des jeunes dans la Cité via I’hébergement inclusif : la prestation d’hébergement
s’inscrit dans la continuité de 1’accompagnement proposé au sein de I’IME en journée. Ce sont des lieux
privilégiés pour accompagner les jeunes dans leur autonomie, les gestes de la vie quotidienne et leur
intégration alavie sociale et culturelle. Cet accompagnement peut se réaliser au travers un hébergement
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alasemaine, séquentiel et /ou un accueil en soirée. Un travail d’accompagnement vers 1’autonomie a
partir des hébergementsinclusifs de 20 lits occupés en séquentiels en moyenne par 29 jeunes en file
active a la semaine. Chague hébergement est organisé en fonction du degré d’autonomie des jeunes
accueillis, notamment en ce qui concerne 1’encadrement (maitresses de maison, nombre d’éducateur,
veilleurs de nuit). Les hébergements apportent des solutions sur mesure avec de 1’accueil en semaine,
sequentiel, ou en espace lieu ressources pour des jeunes qui en auraient besoin.

La participation sociale et la citoyenneté

Des instances collaboratives et représentatives sont mobilisées comme les éco-dél égués, la coopérative
scolaire, ou le Conseil de la Vie sociale ains que les représentants au Conseil Départemental Jeune.
Autant d’instances qui visent la construction par le jeune, d’un jugement moral et civique, 1’acquisition
d’un esprit critique et d’une culture de I’engagement.

- LeCVSa vocation d’étre un lieu d’échanges et d’expressions sur toutes les questions concernant le
fonctionnement de 1’établissement. Les sujets d’améliorations des locaux et des espaces de vie
(création et décorations de salles + de 16 ans et — de 16 ans, utilisation de la salle numérique) et la
participation a la commission repas (travail autours des menus en lien avec la responsable de la
cuisine et notre fournisseur) sont les sujets de fonds.

Le CVS, en lien avec le projet du CDJ, atravaillé autour du theme de la santé mentale ». En effet,
nos éus du CDJ se sont positionnés, lors de la réunion pléniére du 12/03/25, sur un travail et une
réflexion concernant le « bien étre et la santé mentale » ce qui a orienté |es actions menées tout au
court de cette période. Actions de sensibilisation, d’informations, questionnaire recueil d’avis des
camarades. Recherche et travail sur les pratiques autour de ce theme.

- L’activité marché est proposée a I’année en partenariat avec la municipalité de Layrac. Les jeunes
réalisent des ceuvres en couture, prépare les patisseries confectionnées par les autres groupes, puis
mettent en vente au marché de Layrac, les produits réalisés par lesjeunes au profit de la coopérative
scolaire. C’est un temps privilégié d’échanges avec les habitants et de visibilité du handicap invisible.
Cette année, le médiateur santé pair ainvesti ce temps pour sensibiliser les passants.

- Le projet de recyclage des déchets se poursuit avec la récupération des capsules café et tubes
dentifrices dans des lieux publics.

- Au quotidien, au sein de I’IME les jeunes sont en position de proposer, choisir et s’engager dans le
choix d’une activité par exemple, d’une soirée ou nuitée hébergement, d’un stage, d’un soutien a
I’autonomie d’un déplacement et/ou d’un achat, les jeunes présentent leur projet de séjour a la
coopérative scolaire, etc.

Ces moments portés par I’institution accompagnent les jeunes dans I’exercices de leurs droits et libertés

ains que les réles sociaux.

Transferts: projetspluri professionnels

En 2025, I’ensemble des jeunes ont participé a 6 s¢jours de transferts avec les professionnels de I’'IME
tous secteurs confondus (soin, logistique, veilleur, éducatif, technique) en petit groupe dans des
destinations différentes sur la Nouvelle aquitaine ou 1’Occitanie ou en Allemagne (Dindaken). Ces
transferts ont associé des activités culturelles, sociales et sportives. Ce temps partagé a permis de repérer
et de découvrir les compétences relationnelles et sociaes des jeunes dans de nouveaux environnements.
Ce fut des moments privilégiés pour créer de la cohésion entre jeunes et professionnels. L’année 2025
est marquée par la continuité du partenariat avec nos correspondants de Dindaken (ville jumel ée avec
Agen). Lesjeunes de laformation EPR sont allés en Allemagne les rencontrer aprés avoir entretenu des
échanges a distance.
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LESFONCTIONS SUPPORTS: SECTEUR ADMINISTRATIFE ET LOGISTIQUE

Le cadre de vie et la dynamique collective d’accueil permettent a I’'IME d’assurer « la fonction de
contenance » du cadre institutionnel gréce ala permanence, la stabilité et la structuration. Les fonctions
supports garanti ssent cette vie collective et sont indispensabl es ala dynamique ingtitutionnelle d’accueil
et d’accompagnement. Elles sont aussi en premiéres lignes concernant les changements de pratiques et
contribuent a « I’agilité » de la structure. Elles sont en effet en capacité d’intervenir plus directement
auprés des jeunes et de participer a leur accompagnement et de soutenir leur projet a travers leurs
missions de transport, de restauration, de maintenance du Site et administratives. Le service
Administratif et Logistique permet cet accompagnement adaptabl e et modul abl e en fonction des besoins.
Des appels d’offres réguliers initiés par I’ALGEEI sur les grandes prestations d’équipements, de
contréle, de besoins collectifs permettent de réaiser de réelles et substantielles économies financiéres
bien ciblées. Mesures, actions en place et/ou projet de mutualisation des fonctions supports:
regroupements avec | es autres établissements du méme territoire, évaluation des économies potentielles.
Le secteur administratif est composé d’une secrétaire de Direction et également coordonnatrice du
secteur logistique assurant également le secrétariat de I’'IME a 1 ETP ainsi que d’un comptable a 1 ETP.

Lestransports

L’IME veille a assurer un service souple afin de soutenir une démarche inclusive et tenant compte de
I’intensité de 1’accompagnement selon la complexité des situations. L’organisation des transports, est
importante et trés exigeante compte tenu de la personnalisation toujours plus importante, soit dans les
emplois du temps, soit dans le travail sur I’accessibilité et la mobilité. Nous veillons en effet a chaque
fois que cela est possible atravailler les déplacements autonomes des jeunes soit sur latotalité du trajet
Ou sur une partie seulement. De méme, le développement des unités d’hébergement en ville pour les
internes et la proportion notable d’externes induisent un nombre conséquent de jeunes a transporter et
demandent une optimisation maximale des différentes rotations. Des prestations de taxis peuvent étre
selon des critéres diligentés par 1’établissement, organisés de part des difficultés liées a I'utilisation des
transports en commun, I’accueil séquentiel et les défauts de services liés a la mobilité sur le 47. Les
véhicules bénéficient d’une maintenance programmée avec un garage partenaire du secteur qui se
montre réactif selon nos besoins.

L a sécurité et la maintenance des batiments

Sur chague unité, un agent logistique récemment embauché identifié responsable sécurité et la
coordonnatrice logistique prennent en charge le suivi des contréles de sécurité et en mesure tous les
aspects par la mise en ceuvre de divers travaux. La société ENGIE COFELY est toujours le prestataire
pour assurer |a mai ntenance des systémes de chauffage (site de Fongrave et villas d’Agen), des VMC,
climatisations et analyses légionnelles. Afin d’optimiser les budgets et d’améliorer la qualité du service,
la Société FAUCHE s’occupe de la maintenance du systéme de sécurité incendie et du désenfumage,
DEKRA pour les contréles obligatoires (gaz, SSI, installation édectrique) et SICLI pour les extincteurs
BAES et ISS. Conformément aux procédures spécifiques fixées en matiére de sécurité et de prévention
des risques professionnels, des actions de formation ont été réalisées a savoir ; « Sauveteurs Secouristes
du Travail » et « Sécurité Routiére » (Centaure). Le Conseil Départemental 47, propriétaire des lieux,
est mobilisable en cas de besoins

Larestauration

Nos bétiments et notamment la cuisine prennent totalement en compte les normes de sécurité et
d’hygiéne. Les équipes logistique et administrative sont parties prenantes de 1’accompagnement des
jeunes. Depuis Février 2025, il est a noter que sur 1’établissement de FONGRAV E nous sommes sur
une formule de restauration a travers laquelle nous avons une dotation de produits frais sous un contrat
d’approvisionnement en denrée alimentaire et assistance technique dans le respect de la loi EGALIM
avec le prestataire SODEXO. La confection des repas est assurée par la cuisiniére. Les personnels
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concernés ont en 2025 bénéficié de formation HACCP. Des sensibilisations a I’hygiéne alimentaire sont
dispensées par le prestataire auprées d’autres professionnels et les jeunes.

LES RESSOURCESHUMAINES

Formations r éalisées

Actions Salarié/ qualif Nbre heures dates PPF hors PPF
Concept de bientraitance Equipes centre ressources 14 janvier X
per mis D transport en commun Chauffeur/ouvrier entretien 105 margavril X
Aborder vieintime et affectivie Secteur soins, éducdtif et tech 17,50 novembre X
Accompagnement parcours RAE  Educateur tecnique spécialisé 21 septembre anovembre X
Communication efficace Adjoint direction 35 avril X
Conduite véhicule CENTAURE  Recyclage 7 Marsajuin X
Interculturalité Moniteur éducateur 7 mai X
et moniteur atelier
Séminaire direction Directeur 21 avril X
M anager un collectif Adjoints direction 14 Juin X
APP Tous secteurs 1foigmois Janvier & Décembre X
Accompagnement CODIR Equipe direction 1foismois Janvier a septembre X
Recyclage SST Tous secteurs 7 novembre X
Référent bientraitance Psychomotricienne 28 Novembre/décembre X
Gestion des absences
Nombre dejoursd'absence § 2025 pour : 653 jours %
Maladie 447 jours 69 %
Accident du travail 42 jours 6 %
Maternité et congé parental Ojours 0%
Formation 141 jours 22 %
Autres 22 jours 3%

Le taux d’absentéisme des personnels reste faible et quasi stable sur ces dernieres années. Dans les
situations de besoins, nous faisons appel a un pool interne de remplacement (cf. partenariat avec les
autres établissements de notre plateforme HUBLO) ou bien, pour les remplacements de courte durée, a
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une réorganisation en interne pour assurer du mieux possible les missions, les actions de formations
annuelles, de supervision mensuelles et les réunions d’équipe réguliéres concourent a prévenir/juguler
d’un absentéisme et améliorer la qualité de vie au travail.

Pour suite du déploiement dela QVCT

Pour I'IME Fongrave : Cohésion entrelesjeunes et les professionnels

Une bonne coopération et coordination entre | es professionnels de 1’ établissement sont essentielles pour
securiser, optimiser, et valoriser le travail de chacun, au profit des jeunes accompagnés par la structure.
Cela contribue a la cohésion des collectifs et a ’engagement de chaque professionnel. Au sein de notre
établissement, elle se décline sur de multiples niveaux : coordination et coopération entre jeunes, entre
professionnels et entre jeunes et professionnels. En 2025, des projets et propositions ont abouti comme
1’¢élaboration d’un trombinoscope des professionnels laissant le choix possible de mettre un avatar, La
journée de cohésion s’est tenue le 05 Septembre 2025 animée par le GE APA, avec des activités
collaboratives favorisant 1’échange et la coopération entre les jeunes et les professionnels. Au
programme : le matin, parcours en bindme avec guidage a la voix, et défis moteurs et I’aprés-midi :
sensi bilisation des pros autour de la promotion delasanté dans e quotidien desjeunes. Un repas coll ectif
convivia a été organisé lors cette journée de cohésion avec la participation de tous.

DEMARCHE QUALITE — CENTRE RESSOURCES

1-Structure qualité Centre Ressour ces

CODIR

Il est constitué¢ de I’ensemble de 1’équipe de Direction et de la Référente qualité. Il a pour mission
d’¢laborer les plans d’action qualité, d’approuver les différents travaux réalisés dans le cadre de la
démarche qualité et d’en assurer la mise en ceuvre sur les établissements.

COPIL

Il est constitué de professionnels représentatifs des trois sites du Centre Ressource et des différents
secteurs professionnels.

Il réunit :

-une secrétaire/comptable (IME de Lalande)

-une secrétaire/comptable (SESSAD d’Agen)

-une éducatrice spécialisée (IME Lalande)

-une monitrice-éducatrice (IME Fongrave)

-une psychomotricienne (IME Fongrave et IME Lalande)

-une CISP (SESSAD d’Agen)

Il est animé par la référente qualité (psychomotricienne SESSAD d’Agen).

Il a pour mission de coordonner les différents travaux de la démarche et de valider les travaux menés
par les groupes de travail. Au cours de I’année 2025, la composition du COPIL a été renforcée avec
I’arrivée d’une nouvelle professionnelle, la secrétaire comptable du SESSAD d’Agen qui a pu faire
bénéficier le COPIL de son expérience de la démarche qualité et des évaluations externes.
Groupesdetravail

IIs sont constitués en fonction des besoins du plan d’action qualité.

2-Travaux réalisés dansle cadre de la démar che qualité en 2025

-Création ou réactualisation de procédures et/ou formulaires

-Mise en ceuvre du registre des plaintes et réclamations associatif sur les 3 établissements du Centre
Ressources

-Reéactualisation du Livret d’accueil de I'IME de Fongrave
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-Création d’une fiche récapitulative des autorisations commune aux 3 établissements du centre
Ressources

-réactualisation de la convention de stage de I’'IME Fongrave

-Mise en ceuvre du PAQ « préparation des évaluations externes des trois structures du Centre
I essour ces »

Autodiagnostic selon le chapitre 2 du référentiel d’évaluation HAS

Des groupes de travail constitués de professionnels de terrain de secteurs différents se sont réunis sur
chaque établissement du Centre Ressources pour réaliser I’autodiagnostic de chacun des trois sites selon
les critéres du chapitre 2 du référentiel d’évaluation HAS. Les équipes ont pu renseigner de maniere tres
précise les réponses aux différents critéres d’évaluation en témoignant de leurs pratiques
professionnelles. Dans la continuité de ce travail, les groupes de travail ont débuté le recensement des
éléments de preuves. L’ensemble des actions pour réaliser 1’autodiagnostic a respecté les étapes prévues
dans I’organisation de la démarche qualité avec une validation en COPIL et une approbation en CODIR.
La représentativité des instances COPIL et CODIR au sein du Centre Ressources a permis de faire
émerger les points de convergence et la dynamique commune aux trois établissements du Centre
Ressources au travers de cet autodiagnostic.

Autodiagnostic selon le chapitre 3 du référentiel d’évaluation HAS

Les cadres (adjoints de direction) ont constitué un groupe de travail afin de décrire les pratiques
répondant aux critéres d’évaluation du chapitre 3 du référentiel d’évaluation HAS et collecter les
éléments de preuves.

Préparation de I’évaluation selon le chapitre 1 du référentiel d’évaluation HAS

Au cours du 3°™ trimestre 2025, des courriers et des réunions d’information menées par 1’équipe de
direction ont été proposés aux familles sur chaque établissement du Centre Ressources. Il s’agissait

d’informer les familles de notre entrée dans la démarche d’évaluation externe, de leur présenter ce
nouveau dispositif d’évaluation et de mobiliser les familles afin de « recruter » les 8 situations sur
chaque établissement qui seront proposées selon la méthode de 1’accompagné traceur. Les familles et
les jeunes accompagnés ont répondu présents et se sont montrés intéressés pour participer aux audits.
Les personnes accompagnées et leurs représentants Iégaux seront recus courant 2026 pour de plus
amples informations concernant le contenu et le déroulement des entretiens. Les autodiagnostics ont
mis en évidence des mises ajour nécessaires de certaines procédures et/ou formulaires. Des travaux ont
donc débuté en 2025, ils seront finalisés en 2026 :

-Mise a jour du «plan bleu» et de certaines procédures de sécurité pour I’ensemble du Centre
Ressources

-Mise a jour formulaires: fiche de stage « hors les murs » pour I’'IME Fongrave, fiche de « stage
découverte de 'IME » pour I’'IME Fongrave et Lalande

-Intégration dans le MAQ établissement d’outils expérimentés en amont pour le SESSAD : « formulaire
anamnestique », formulaire « grille d’évaluation éducative ».

-Enquétes de satisfaction a destination des familles ou desjeunes majeurs

Comme chague année, des enquétes de satisfactions sont proposées soit aux représentants légaux des
jeunes accompagnés soit aux jeunes majeurs accompagnés. Cette année, 1’enquéte de satisfaction du
SESSSAD a fait I’objet d’une l1égére réactualisation. Les enquétes sont dépouillées et les résultats sont
traités et analysés en COPIL. L ensemble est ensuite présenté a chaque CV'S par le Directeur ou affiché
a I’accueil pour le SESSAD.

-Traitement des fiches d’événement indésirable

Un traitement « statistique » des fiches d’événement indésirable est réalisé par le COPIL. Il permet de
mettre en évidence quels sont les types d’événements qui déclenchent des FEI concernent
principalement les usagers, que 1’ensemble des FEI sont renseignés correctement et que la procédure

concernant le traitement d’une FEI est respectée.
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-Elaboration du calendrier de préparation de la réécriture du projet d’établissement et du
réglement de fonctionnement

Il est prévu que ce calendrier débute en juin 2026.

Ce PAQ prévoit :

-une association des personnes accompagnées et de leur famille ou entourage proche a la réflexion
autour du nouveau projet d’établissement

-une participation des partenaires

-I’organisation des groupes de travail.

La rédaction finale du projet d’établissement est planifiée pour novembre 2026.

3- Bilan quantitatif dela démarche qualité

-Nombrede CODIR : 2

-Nombrede COPIL : 9

-Nombre de réunions de groupes de travail :

-autodiagnostic selon le chapitre 2 : 5 temps de groupesde travail pour chague site du Centre Ressources
-autres travaux :

1 temps pour groupe de travail mise &jour diversformulaires de Fongrave

2 temps pour groupe de travail mise a jour Livret d’accueil de Fongrave

4 temps pour groupe de travail mise ajour plan et procédure de sécurité.

RAPPORT BUDGETAIRE
Rappel des principaux faits ayant eu un impact financier en 2025
- De nouvelles charges comme la sécurisation des unités d’hébergement par SODEXO, etc.
- Soutien aux projets des jeunes accompagnés pour lafluidité de parcours : financement de stage
en secteur adulte, partenariat international avec Dindlaken, financement de transport etc.
- Poursuite du déploiement des projets inclusifs et de I’UEE au Collége Ducos du Hauron
- Poursuite du développement des moyens de communication et amélioration du systéme
d’information, dématérialisation, €tc.
- Pourstite du projet « OAE — Orchestre a I’Ecole »
- Investissement dans la formation continue des professionnels et préparation de 1’évaluation
externe

Présentation simplifiée du compte derésultat :

Evolution charges 2024/2025

1800 000 €
1600 000 €
1400 000 €
1200 000 €
1000 000 €
800 000 €
600 000 €
400 000 €
200 000 €
- €

-200 000 €

Groupe |

Groupe I

Groupe llI

W 2024

289799 €

1666 056 €

349127 €

W 2025

256679 €

1702 323 €

355818 €

Ecart

-11%

2%

2%
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a) Budget (produits— charges) réalisé 2025 versusréalisé 2024 avec les écarts en € et en % -
Charges:
Groupe | : dépenses afférentes a I’exploitation courante

L’importante diminution est essentiellement due a une baisse des cofits de 1’énergie et carburant,
ainsi qu’a une économie sur les prestations extérieures : moins de transport en taxi, et baisse du cout des
hébergements pour |les stages extérieurs.

Groupe |l : Dépenses afférentes au personnel

L’augmentation de 2% est conforme au GVT, avec en plus des formations et APP hors OPCO,

des gratifications stagiaires, le tout repris sur solde de provisions.

Groupe 11 : Dépenses afférentes ala structure
Les loyers ont augmenté de 4,7 %, les frais de siege de 8,6 %
Produits:
Aucune mesure nouvelle pour cette année

b) Budget (produits-charges) budget exécutoire 2025 versus réalisé 2025 avec les écarts en € et
en%:
Charges
Groupe | : dépenses réalisées afférentes a ’exploitation courante
Le résultat déficitaire de 3 679 € de ce groupe s'explique par :
- un dépassement de la ligne chauffage de 15 030 €
- I’assistance technique SODEXO sur les unités d’hébergement extérieures pour le respect des
normes HACCP représente un surcotit de 6117 €
- la prise en charge d’un déplacement en Allemagne dans le cadre du jumelage avec la ville de
Dinslaken (5672 €) atténuée par I’obtention d’une subvention aupres de I’OFAJ (3596 €)
- le dépassement de la ligne prestations extérieures est en partie due au colt des hébergements en
stages extérieurs usagers 14 33 1€ sur d’autres structures que celles de I’ALGEEL
Le graphique ci-dessus corrobore notre nécessité de garder vigilance et contréle sur ces lignes
budgétaires qui représentent une part de plus en plus grandissante de nos charges d’exploitation courante
Groupe |1 : Dépenses réalisées afférentes au personnel aprés affectation reprise de provisions
Ce compte se solde par un résultat réel excédentaire avec atténuation des provisions pour les formations
hors OPCO (18728 €), APP équipes pluri et soins (8325€) et gratifications stagiaires (1388€). Des
remplacements pour maladie maitrisés, ce qui permet une économie relative sur ce groupe.
Groupe |11 : Dépenses réalisées afférentes a la structure avec reprise de provisions
Ce compte se solde sur un déficit réel de 28 236 € est dii :

- Dépassement de la ligne loyer + 6384 €

- Location et maintenance informatique 13 459 €

- Entretien et maintenances : abattage et évacuation d’un arbre (2640 €) suite a un sinistre
(tempéte), non remboursé par le propriétaire (Conseil départemental 47) malgré un recours de
notre assurance

- Augmentation des assurances (+3485 €)

- Frais de colloques RAE et ANDIME (1464 €)

- Augmentation des frais de si¢ge (+4903 €)

Dotation aux amortissements pour matériel financé par la taxe d’apprentissage (5153 €) atténuée en
produits en subvention investissement virée au résultat.

Produits:

Nous sommes en dotation globale puisqu’en CPOM. L’excédent réel total des produits, hors
reprises de provisions (32600 €), représente un montant de 3 238 €, essentiellement dii & une subvention
exceptionnelle (OFAJ) de 3 596 € pour le séjour a Dinslaken dans le cadre du jumelage.
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| nvestissements r éalisés en 2025

Dans le cadre du PPIL, nous avions prévu sur 2025 un montant de 49 000 € d’investissement. L.e montant
total réalisé au cours de cette année s’éléve a 41 181 € dont 1 449 € financé par la taxe d’apprentissage
(TAP) : renouvellement en partie du parc informatique pour 3 241 € ; meubles inox cuisine collective
pour 2 400 € ; fontaine a eau au self pour 2 496 € ; travaux plomberie pour 4 276 € ; changement de 20
matelas sur unités extérieures pour 2 583 € ; remplacement véhicule léger 7 places pour 21 500 € ;
matériel bureau ergonomique suite a demande médecine du travail pour 3 236 € ; matériel financé par
laTAP pour titres formation professionnelle pour 1449 €.

Résultat et son affectation

Le résultat comptable 2025 est déficitaire de 6 177 €, avec un total des charges de 2 314 820 € et un
total des produitsde 2 308 644 €. Aprés présentation du rapport de gestion et des comptes administratifs
2025 au Conseil d’ Administration, nous vous proposons donc d’affecter le déficit de — 6176,61 € de la
maniére suivante : - 6 176,61 € affectés sur la réserve de compensation des déficits.

LeDirecteur,
Andrianony ANDRINIAINA
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IME LALANDE

EVOLUTION DESPERSONNESACCUEILLIES

54 jeunes ont été accompagnés par 1’établissement au cours de I’année 2025, dont 44 jeunes sur ’PIME
Lalande et 10 sur I’Unité d’Enseignement Elémentaire de I’ Autisme. Sur les44 jeunesaccompagnés
en 2025 a I’IME, 10 jeunes relevaient de 1’Aide Sociale Enfance soit 22,72% de Ieffectif relevent de
la double vulnérabilité. Aucune mesure ASE sur I’'UEEA.

TYPOLOGIE de lapopulation accueillie 3 I’IME Lalande en 2025

DEFICIENCE NOMBRE POURCENTAGE
Déficience I ntellectuelle L égere 4 7%

Déficience | ntellectuelle M oyenne 20 37 %

Déficience | ntellectuelle Sévére 4 7%

T.SA 9 17 %

Pluri handicaps 10 19%

Troubles psychologiques associés 6 11%

REPARTITION ET EVOLUTION DES TRANCHES
D'AGES SUR LES TROIS DENIERES ANNEES

25

20

lo I II II
0 II I

6/10ans 11/13ans 14/17ans 18anset+

(%3]

H2023 ®2024 m2025

6- 10 ans 11 - 13 ans 14 - 17 ans 18 anset +
13 10 16 15

Age

Nombre

Ce tableau fait apparaitre une tranche d’age majoritairement située entre 14 et 18 ans+. Cette réalité
ameéne les organisations a se modifier, cependant e groupe des plus jeunes augmente progressivement.

Origine géographigue (locale, départemental e, régional e, exprimée en pourcentage) :
En 2025, 93 % des usagers résident sur le territoire de I’ Agglomération d’AGEN et 7 % en dehors.

Les entrées a I’IME de Lalande en 2025 :
En 2025, I’'IME Lalande a réalisé 9 entr ées au sein de 1’établissement.

Les sortiesen 2025 :

8 jeunes accompagnés ont quitté 1’établissement :

» 4 vers d’autres établissements au sein de 1’association (IME, ESAT, SESSAD)
» 1 versun foyer de vie hors association

» 1versun FAM

» 2 versun autre Institut Médico Educatif hors association
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Concernant PUEEA :

L’Unité d’Enseignement Elémentaire Autisme (UEEA) est un dispositif spécialisé visant a accompagner
les enfants présentant un trouble du spectre de I’autisme (TSA) dans leurs apprentissages et leur
inclusion scolaire. Créée dans le cadre de la Stratégie nationale pour I’autisme (2018-2022) et en
application de la circulaire du 5 avril 2016 relative aux unités d'enseignement en maternelle et en
élémentaire pour les ééves avec autisme, I"UEEA a pour mission de favoriser 1’inclusion scolaire des
enfants présentant des besoins éducatifs spécifiques. L’UEEA a accompagné 8 éléves en année scolaire
2024-2025, dont huit gar ¢ons, &gés de 7 a 11 ans, tous présentant un trouble du spectre de 1’autisme
(TSA) avec ou sans troubles associés. Pour I’année scolaire 2025-2026, elle accueille huit garcons,
ages de 7 a 11 ans. 88% vivent dans le secteur de 1’Agenais et 12% vivent dans le secteur du
Villeneuvois.

Les entrées a ’'UEEA en 2025 .
En 2025, ’'UEEA a réalisé deux entrées.

Les sorties de 'UEEA en 2025 :
Deux éléves ont quitté I'unité : 1'un pour intégrer I’ULIS école avec accompagnement SESSAD
(ALGEE]I), et I’autre pour rejoindre un IME (hors association ALGEEI).

Classederéférence de Rentr ée 2023-2024 Rentr ée 2024-2025
I’éléve et d’inclusion

CcP 0 0

CEl 2 2

CE2 6 2

CM1 0 4

CM2 0 0

EVOLUTION DE L’ACTIVITE

En 2025, nous avons réalisé 1043 journées pour ’'UEEA et 6398 journées sur ’IME Lalande. Avec
[’accroissement de 1’activité de ’UEEA avec 8 éléves au lieu de 7, nous constatons une activité
conforme aux exigences du CPOM prévoyant une activité prenant en considération 1’absentéisme lié
aux réalités sociaes et la situation de handicap.

Taux d'occupation : activité réalisée/activité demandée est de 118%
Taux d'occupation agrément : Accueil/Agrément est de 108%

PRESTATIONSDELIVREES

Pour répondre au plus pres des besoins des jeunes, I’'IME de Lalande est structuré en 3 pdles :

. Péle enfance 6-12 ans, avec un groupe d’accueil spécifique orienté sur le repérage, 1’acquisition
des premiéres autonomies, les jeux, la créativité, I’appréhension du groupe.

. P0le Passer elle, pdle adolescence de 12-15 ans, continuité du travail amorcé et passerelle entre
le monde de I’adolescence et celui des jeunes majeurs.

. Le pdle 16-20ans et plus aura pour objectif de les accompagner dans leur devenir adulte au
travers de nombreuses expérimentations.
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PRESTATIONS DE SOINS

» Lemédecin psychiatre chef de service, articule son activité autour de:

- Rencontre systématique de tous les jeunes lors de I’admission puis en amont des synthéses

- Rencontres avec des familles selon les besoins

- Suivisrégulierslorsgue les troubles |e nécessitant

- Participation a une synthése sur deux (question d’emploi du temps) pour I’élaboration des PPA et aux
réunions de services hebdomadaires

- Lien avec les autres acteurs de santé et réunions secteurs soins.

»_La psychologue-coordinatrice propose un accompagnement thérapeutique aupres des usagers
accueillis, a une activité d’évaluation, accompagne les familles, les professionnels et les partenaires dans
la mise en ceuvre des RBPP et a des missions de coordination. Concernant son activité d’évaluation et
de suivi thérapeutique, elle se décline comme suit :

1) 1* semestre 2025 : 25 jeunes suivis

9 prises en charge individuelles hebdomadaires et 1 prise en charge individuelle ala quinzaine.
Accompagnement du groupe d’équithérapie (4 usagers) le vendredi matin une semaine sur deux.
Soutien psychologique ponctuel a la demande des familles, de 1’équipe éducative ou des usagers.

Mise en place et co-animation du groupe « Communication» (5 usagers): réaiser les outils
personnaisés de CAA (Communication Augmentative Alternative), apprendre a les utiliser et
généraliser leur usage avec I’ensemble des interlocuteurs et dans différents contextes.

Mise en place et co-animation d’un groupe de parole des usagers du pdle des 16-20 ans, une fois par
semaine. Ce groupe répond a plusieurs axes de travail : régulation des conflits et comportements
problémes, verbalisation des tensions et gestion des émotions dans le respect de chacun, travail autour
de I’ajustement relationnel et du développement des habiletés sociales.

2) 2°™ semestre 2025 : 19 jeunes suivis,

6 prises en charge individuelles hebdomadaires et 1 prise en en charge individuelle une semaine sur
deux.

Mise en place d’une permanence hebdomadaire offrant un espace de parole repéré et confidentiel aux
usagers qui en ressentent le besoin.

Entretien d’évaluation et soutien psychologique ponctuel a la demande des familles, de 1’équipe
éducative ou des usagers.

Accompagnement du groupe d’équithérapie (5 usagers) le vendredi matin, une semaine sur deux.
Supervision du groupe « Communication » (3 usagers) : poursuivre 1’utilisation des outils de CAA
(Communication Augmentative Alternative), et généraliser leur usage avec [’ensemble des
interlocuteurs et dans différents contextes.

3) hilans psychologiques:

Bilans psychométriques, bilans fonctionnels et profils sensoriels.

Entretiens d’évaluation psychologique d’usagers repérés par 1’équipe comme présentant des signes
inqui étants de souffrance psychique.

La psychologue coordinatrice du service participe aux différentes réunions:

Pluridisciplinaires, institutionnelles, de 1’équipe soin, de préparation de la rentrée, projets personnalisés
et suivis de projets, groupes d’analyse de la pratique, réunions partenaires (EN, ASE, services
placements familiaux, MDPH...) Rencontre avec les familles services gardien, famille d’accueil.
Travail de liaison avec le Médecin Psychiatre et 1’équipe d’infirmiéres. Accompagnement de séance
thérapeutique avec le médiateur santé pair pour une personne accompagnee ayant un TSA. Le médiateur
pair santé est également présent au CAMPUS numérique et a I’OAE pour accompagner les personnes
accompagnées en collectif.
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» Lapsychomotricienne

L’activit¢ de psychomotricité¢ s’inscrit dans une intervention transversale répartie sur deux
¢tablissements de 1’association (IME de Fongrave et IME Lalande), visant a garantir la continuité des
accompagnements psychocorporels et la cohérence des prati ques thérapeutiques.

Au-dela des prises en charge individuelles et groupales, la psychomotricienne contribue a I’évaluation
globale des besoins des jeunes accueillis, au soutien des équipes pluridisciplinaires et a 1’élaboration des
projets personnalisés dans une logigque de parcours coordonné.

Cette organisation multi-sites permet une harmonisation des regards cliniques, garantie la continuité du
parcours de 1’usager et participe a la dynamique institutionnelle, notamment dans le cadre de la
démarche qualité et de la préparation a 1’évaluation externe.

L’activité clinique a Lalande articule évaluations psychomotrices, accompagnements individuels et
meédiations groupal es adaptées aux besoins repérés lors des syntheses pluridisciplinaires.

Cette année, quatre bilans psychomoteurs, trois bilans de stage et deux profils sensoriels de Dunn ont
¢té réalisés et permettent de participer a 1’ajustement des projets personnalisés et constituent un appuli
décisionnel pour les équipes éducatives et thérapeuti ques.

Les 30 suivisindividuels et groupauix, 1 a 3 fois par semaine, visent le développement des compétences
motrices, relationnelles et d’autorégulation, favorisant I’autonomie et I’inclusion des jeunes
accompagnes.

La psychomotricienne intervient également comme ressource clinique aupres des professionnels,
apportant un éclairage psychocorporel dans 1’analyse des situations complexes et participant a
I’adaptation des modalités d’accompagnement.

Desrencontres ponctuellesavec lesjeunes et |es équi pes permettent un soutien réactif face aux situations
nécessitant un g ustement rapide des réponsesinstitutionnelles. Le secteur thérapeutique contribue, par
différentes actions, a:

e La réflexion éthique, a "occasion de différentes réunions, questionnant en permanence la
poursuite des suivis et les modalités des accompagnements thérapeutiques.

o Respecter les libertés et droits fondamentaux de la personne accompagnée en garantissant le
respect de sa vie privée, de sa dignité, son intimité, ses opinions ...

e Garantir ’expression et la participation de ['usager dans son projet d’accompagnement en le
questionnant réguliérement sur ses besoins, en 1’informant sur 1’évolution de son parcours de
soin.

e Accompagner I'usager dans le développement de son autonomie, notamment pour prendre soin
de sa santé.

> L’activité des infirmiéreslibérales sous convention

Face a I’augmentation des situations complexes, multiples et des besoins li€s a la santé, 1’établissement
afait le choix defaire intervenir deux infirmiéres libérales en complément du médecin psychiatre et de
développer la fluidité du parcours d’acces au soin dans une démarche de promotion de la santé inclusive.
Il s’agit de recueillir des @ éments médicaux anciens et actuels permettant une meilleure connaissance
du dossier du jeune accompagné, aupres des familles mais également auprés des services de soin.,
d’assurer la gestion du medicament de 1’établissement en lien avec le médecin et lapharmacie partenaire,
de favoriser les bilans médicaux complets, d’assurer la communication avec les familles et les services
pour transmettre les éléments médicaux en vue d’actualiser le dossier médical et faciliter lafluidité de
parcours, d’assurer la gestion du stock interne, de mener des entretiens infirmiers avec les jeunes
accompagnés, de participer ala campagne de vaccination ARS contre les HPV, pour lesjeunesde 11 a
14 ansetc.

PRESTATIONS PEDAGOGIQUESET SOCIO EDUCATIVES

Concernant le Pole Jeunesse et Adolescence

L'Unité d’Enseignement de ’IME de Lalande comprend une UE interne ainsi qu’une UE externalisée
(UEE), mise en place en partenariat avec le collége Jasmin géré par le département du L ot-et-Garonne.
Son objectif est de proposer un enseignement adapté aux adol escents en situation de handicap ayant des
besoins éducatifs spécifiques, dans le cadre de I’Ecole Pour Tous. Une enseignante spécialisée est mise
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a disposition par 1’Education Nationale a temps complet sur 1’Unité d’Enseignement (50% UEi/ 50%
UEE). L’Unité d’Enseignement Externalisée (UEE) du collége Jasmin a pour objectif d’offrir a ces
jeunes une scolarisation adaptée et une éducation structurée, tout en favorisant leur inclusion dans un
cadre scolaire ordinaire. Cette unité d’enseignement en milieu ordinaire permet a ces jeunes de
bénéficier d’un environnement mixte, de partager certaines activités avec les autres éléves du college,
et ainsi de leur garantir un meilleur acces aux droits communs en matic¢re d’éducation, de socialisation
et d’orientation. Grace a I’accompagnement de 1I’équipe spécialisée pédagogique et éducative de I'IME,
les éléves développeront des compétences scolaires et sociales adaptées a leurs capacités, tout en
renforcant leur autonomie. En effet, I’'UEE de Lalande bénéficie d une équipe spécialisée qui apportera
son expertise au sein du collége. Cette collaboration permettra aux professeurs et aux éléves du collége
de mieux comprendre les besoins spécifiques des éléves en situation de handicap. Des échanges de
pratiques et des formations ponctuelles pourront étre proposees pour favoriser l'inclusion et
['accompagnement de tous.

L es accompagnements pédagogi ques visent le dével oppement global des compétences de chague éléve
en tenant compte de ses besoins éducatifs particuliers, dans le cadre de son Projet Personnalisé de
Scolarisation (PPS). Quatre axes sont développés : des projets éducatifs et travail en partenariat avec
I’établissement d’accueil, Valorisation des compétences des é éves atravers ces projets, favorisant leur
intégration et la reconnai ssance de leur potentiel par leurs pairs et les enseignants, |e dével oppement de
I’autonomie et des compétences fonctionnelles, une inclusion progressive et adaptée a travers la
participation des ééves de I’'UEE aux différentes instances du collége en fonction de leurs capacités :
éco-délégués, conseils de vie collégienne, actions solidaires etc. et enfin la sensibilisation et la création
d’outils pédagogiques comme Participation des éleves a la conception d’affiches et de supports
pédagogiques afin de sensibiliser la communauté scolaire aux différences et aux troubles
neurodével oppementaux etc.

Les professionnels du pble jeunesse / ados restent vigilants a mettre en place des projets qui répondent
aux besoins spécifiques des jeunes tout en respectant les principes de bientraitance. Dans un souci
d’éthique, ils s’inscrivent au quotidien dans un travail de réflexion et de partage d’expériences de
maniére pluridisciplinaire. |Is utilisent également |es diff érentes formations qui leur sont proposées pour
conserver cette dynamique : APP, Supervision TND, Bientraitance, Vie Intime Affective et Sexuelle
etc.

Ce pole se compose de 17 jeunes répartis en 3 groupes d’accueil. Les jeunes sont accompagnés par trois
éducatrices spécialisées et de ’enseignante spécialisée. Différentes activités sont menées visant a
accompagner les jeunes dans 1’acquisition ou le renforcement de 1’autonomie dans les actions de la vie
quotidienne: temps d’accueil et accompagnement dans les aptitudes domestiques, hygieéne et
esthétiques, 1’activité cuisine, I’autonomie des déplacements, la participation aux aménagements
extérieurs comme le jardin des sens, la création d’un bassin et jardin zen aquatique peuplé de poissons
avec pour objectif principal de responsabiliser les jeunes quant a ’entretien de bassin : nourrir les
poissons, prendre soin des plante, I’apprentissage de la permaculture en partenariat avec La Cerise sur
le Rateau etc. Différentes activités visent a favoriser I’expression et la participation des jeunes ainsi qu’a
aborder les notions de bientraitance et de consentement dans les relations a autrui : le groupe habiletés
sociales, le projet communication, le projet vie affective et consentement etc.

Diverses activités sportives, de loisirs et de bien-étre sont proposées tout au long de 1’année dans le but
de sensibiliser les jeunes a I’importance d’une bonne hygiéne de vie, de leur santé physique et mentale
comme 1’activité Zumba, en partenariat avec IRONFIT, I’EPS inclusive au Collége Jasmin, le projet
équitation, I’inscription dans les activités physiques adaptées avec GE APA, etc.

Les jeunes sont initiés de maniére concréte aux notions de bénévolat et d’entraide en intervenant dans
des associations ou en réalisant des productions au bénéfice d’un tiers dans e but de travailler I'acces a
la citoyenneté et 1’accessibilité aux lieux de droit commun : partenariat avec Le Florida, projetsinclusifs
au Collége Jasmin commeletravail sur le harcelement et participation alajournée contre le harcél ement
au collége, partenariat avec I’ AFDAS, le projet Réves de Gosses en partenariat avec le ROTARY Club
Agen, etc.
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Diverses sorties ou actions ont été proposées aux jeunes : réalisation de pétisseries pour les artistes du
Florida, organisation d’une journée festive pour Carnaval, journées sportives comme le cross du collége,
participation a 1’action Nettoyons la Nature, I’organisation d’une journée festive pour Halloween,
I’accueil de jeunes en stage d’évaluation pour d’éventuelles admissions, la participation a I’AG de
I’ALGEEI etc.

Projet Orchestre a1’école :

L'orchestre a I'école est un dispositif inclusif d'envergure nationale, issu d'un partenariat mis en place
dans des écoles et colléges avec des associations comme 1I’ALGEEI c'est le cas pour I'lME Lalande.
L'OAE concrétisée avec SEFONLAND Orchestra soutient et dével oppe cette activité pour les jeunes
cesincluant des jeunes de I’IME Lalande, IME Fongrave et du SESSAD en partenariat avec les jeunes
du collége Ducos d'Agen. L'orchestre al'école constitue un projet alafois musical et pédagogique. Les
jeunes qui y participent développent leur créativité, leur écoute, leur concentration, leur motricité fine
et lacohésion. 1ls sont accompagnés par |e médiateur santé pair.

Concernant le Péle 16-20
L’age de 16 ans va acter un élément de I’entrée dans I’age adulte. En effet, c’est 16 ans c’est I’age ou
I’on peut :
=> Se faire recenser afin d’effectuer la Journée Défense et Citoyenneté (connaitre qu’a partir de 18
ans des qu’on a fait I’inscription (JDC), ils sont automatiquement inscrits a 18 ans sur les listes
¢lectorales, qu’ils peuvent s’inscrire a des examens...).

=>» Avoir sapropre carte vitale
=>» Déclarer un médecin traitant, prendre RDV

=>» Réaliser un diagnostic des prérequis ala conduite AM 2 roues, 4 roues en partenariat avec la
plateforme mobilité AGIR PLUS pour 4 jeunes de I'IME souhaitant obtenir un permis.

C’est un age charniére qui demande un accompagnement spécifique vers la majorité et vers une sortie
de I’établissement a 20 ans qui verra I’accomplissement de son projet personnel quel qu’il soit. Le pole
16/20 ans propose un accompagnement sur I’avenir sur 1’aprés IME. C’est un temps et un espace qui
cloturent un parcours sur I’'IME. L’organisation du péle 16/20 ans a évolué afin de mettre un focus sur
le travail de I’acquisition des autonomies des jeunes, hors les murs. Ce travail est réalisé autour de
différentes thématiques : les aptitudes domestiques, autonomie du logement : approche et apprentissage
des différents sujets concernant la vie quotidienne et domestique. autonomie des déplacements, courses,
préparation repas, gestion du budget et entretien locaux, I’activité cuisine, ’activité de sensibilisation a
I’hygiéne. Deux groupes de 5 jeunes participent & une sensibilisation autour de la vie affective et
sexuelle, du consentement avec la participation d’un partenaire extérieur.

Des activités physiques et sportives inclusives ont été développées : partenariat avec le Sport adapté et
Basic fit. Il s’agit d’activités Sport Santé avec un référent d’établissement désigné visant a favoriser le
bien étre des jeunes accueillis. Elles s’appuient sur une pratique réguliére, adaptée aux capacités et aux
besoins de chacun. Cette pratique permet aux jeunes d’améliorer la condition physique, de favoriser la
santé et |e bien-étre, de dével opper laconfiance en soi. Mais aussi de dével opper égal ement des capacités
motrices, la gestion des émotions, les apprentissages des régles smples, la valorisation des réussites.
Des activités manuelles ont été réalisees comme des objets ou des décorations pour I’'IME ou pour des
évenements particuliers (fétes diverses). Mettre en ceuvre la motricité fine et I’imagination des jeunes.
Leur permettre de réaliser leurs propres idées, la promotion des arts plastiques et contribuant au
développement de la motricité fine, a I’éveil des sensibilités et des facultés imaginatives au sein d’un
cadre sécurisant, apaisant et bienveillant (création d’un livre illustré, da cartes postales destinées a la
vente, préparation d’expositions) ; développer I’entraide, la paire-aidance et la cohésion de groupe en
particulier lors delaréalisation detoiles collectives, parvenir a prendre soin de son espace en respectant
celui de I’autre. Des activités de communication et d’expression en partenariat avec Clownenroute une
fois par mois etc.
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Sur I’année 2025, le pdle 16/20 était composé de 20 jeunes répartis sur les groupes d’ages ci-dessous :

Age 16 ans 17 ans 18 ans 19 ans 20 ans
Nombre 1 8 5 3 3

Sur I’année 2025, nous avons eu troisjeunes sortants soit un effectif a la fin de I’année de 19 jeunes.
Cesjeunes ont été orientés vers un FAM, un en Foyer de Vie et un en ESAT.

Dans le cadre des projets personnalisés, des immersions en établissement adulte ont été réalisés.
L’équipe encadrante échange quotidiennement avec le jeune et son entourage de vie sur les besoins, les
évolutions du jeune, les freins, les activités proposees, lesimmersions en éablissements pour adulte, les
stages.

Immersions Foyer devie:

Un groupe de 4 jeunes sont en immersion au Foyer La Poussonnie les jeudis matin sur I’atelier espace
nature ou ils faisaient du maraichages, culture, fleurs, sous serre. IIs s’occupaient aussi de I’entretien et
de lanourriture pour les animaux (chevaux, cochon, alpagua, ane...).

Immersions ESAT :

Les objectifs de ces immersions sont divers, soit découvrir le milieu adulte du travail protégé (ESAT),
découvrir les possibles de « mon avenir professionnel » comme adulte. Le travail effectué porte sur les
savoirs étre au travail, sur les savoirs de base, les savoirs faire et savoirs devenir.

Immer sions Nombre dejeunes Stages
ESAT CART SERVICES: 15 |5 2
ESAT AGNELIS: 10 5 2

Lesimmersions permettent a nos jeunes de commencer a découvrir le travail en étant encadré par notre
moniteur d’ateliers dés leurs 16 ans mais la mise en stage en autonomie se fait généralement a 18 ans
c’est donc un travail sur du long terme. Ces stages ont permis I’embauche d’une jeune a ESAT
AGNELIS.

Stages milieu ordinaire:
Une jeune du pole 16-20 a pu expérimenter des stages en milieu ordinaire. Notamment dans la
restauration et le service en résidence pour seniors.

Résidence Séniors 1 Embauche en ESAT en mise a disposition

Participation au DUO DAY de 9 jeunes qui ont réussi a concrétiser une journée en lien avec une envie
de découvrir un métier ou un environnement de travail qui les intéressent.

Commerce dedistribution | 1 0
Restauration 2 Stage
Service alapersonne 2 0
Animation 1 Stage
Industrie agroalimentaire | 1 0
Collectivité 1 Stage
Transport 1 0
Projet ZOE

L’association Zone d’Opportunité a proposé un stage d’inclusion pour les personnes en Situation de
handicap au travers d’une activité loisirs. Une jeune a participé a mettre en place des activités ludiques
(jeux en bois, confection de maison a insectes, peintures...pendant une semaine auprés de tout public
dans un espace ouvert atous.

Divers ateliers blanchisserie, ateliers multi services, Jardin des sens a travers certains ateliers, les
jeunes dével oppent des compétences leur permettant de préparer un projet pré professionnel comme des
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petits travaux (panneau en liege, entretien des espaces verts et entretien du parc de véhicule...) ; ils
développent de I’appétence au travail et la valorisation d’avoir rendu service a 1’établissement. Enfin,
diverses activités sont menées pour promouvoir la citoyenneté comme le partenariat avec I’ARPA 47,
Bouchons d’amour qui permet a 1’association de financer du matériel médical, des ateliers de médiation
animale pour les personnes en situation de handicap. En contrepartie, sept jeunes sont évalués les
capacités des jeunes a pouvoir se concentrer (mémoire) toute une demie journée afin de travailler sur
leur future orientation.

Conseil de Vie Sociale

A lafoisun lieu d’expression et de promotion de la citoyenneté, 1’espace permet aux jeunes, a leurs
familles ainsi qu’aux professionnels de communiquer et d’échanger sur I’ensemble de leurs conditions
de vie, de soins et d’accueil et de contribuer a la vie institutionnelle par des actions ciblées.

Au sein de I’IME Lalande, il est constitué comme ci-dessous :

- 1 Présidente (élue des personnes accompagnées)

- 1 suppléant élu des personnes accompagnées

- 5 représentants du Tri sélectif

- 2 représentantes élues des familles

- 1 représentant lu du personnel

- 2 représentants ALGEEI

- 2 représentants de lamairie d’Agen et de Bon Encontre

+ 2 cadres de 1’établissement (le Directeur et 1’ Adjointe de direction)

- 1 secrétaire de seéance

Le CVS donne son avis et propose des solutions d’amélioration du quotidien des jeunes accompagnés
et du fonctionnement de 1’établissement. Des initiatives collectives ont é&é promues (ex : journée
nettoyons les nature, événementiel, sensibilisations, préventions, intervention des pompiers aux
premiers gestes qui sauvent, etc.).

Concernant PUEEA

Les ¢léves accompagnés au sein de ’UEEA rencontrent des difficultés variées, principa ement dansles
domaines de la communication, des interactions sociales et de la gestion des comportements.
Certains ont un langage verbal limité ou absent, nécessitant I’usage d’outils de communication
alternative et augmentée (CAA) : classeur de communication PECS, TLA, tandis que d’autres
possedent des compétences verbales mais peinent a comprendreles codes sociaux ou aréguler leurs
émotions. Des particul arités sensorielles et des comportements défis peuvent également impacter leur
adaptation a I’environnement scolaire. Parmi les huit enfants accueillis sur ’année 2025, trois
présentent une limitation de I’inclusion dans leur classe de référence. L’enseignant spécialisétravaille
donc avec eux sur leur posture d’éléve afin de favoriser progressivement leur intégration. Trois d’entre
eux ont pu accéder a une inclusion scolaire d’une durée de 40 minutes maximum par semaine et
peuvent participer également aux temps de godter avec leur classe. Six enfants ont également participé
au temps de petit déjeuner proposé par la Ville tous les matins sur une période définie. Deux enfants ont
intégré les groupes de marche, notamment le projet 1000 km des CE1. L’ensemble des éléves de I’'UE
participent a la féte de I’école, le carnaval, la journée Laicité, les sorties cinéma a Noel ainsi que son

gouter, la sortie collective sur le site de Passeligne avec 1’ensemble de 1’école. Tous les enfants
bénéficient d’une inclusion dans les temps collectifs de la vie de 1’école, tels que la récréation et la
cantine, favorisant ainsi leur socialisation et leur adaptation au milieu scolaire. Les cing autres
enfants, en revanche, ont progressivement augmenté leur temps d’inclusion, allant de 4h30 par semaine
aune journée compléte en classe ordinaire pour un des enfantsinclus en classe de CE2. IIs participent a
I’ensemble des sorties scolaires de leur classe.

a) Prestation de soins, de maintien et de développement des capacités fonctionnelles
L’UEEA met en place un accompagnement global visant en premier ordre le bien-&re et le
développement harmonieux des enfants puis a maintenir et développer leurs capacités fonctionnelles.

152



Cet accompagnement prend en compte leurs besoins spécifiques, de soins et de suivi psychologique.
Chaque éléve bénéficie de bilans et d’évaluations fonctionnelles et psychologiques réguliéres,
permettant d’ajuster les interventions et d’optimiser leur accompagnement. L’acces aux soins est un axe
central du dispositif. Une habituation aux soins médicaux est mise en place afin de préparer les enfants
aleursrendez-vous médicaux, en collaboration éroite avec lesfamilles (mallette KAPASS). Desgrilles
de cotation sont utilisées pour objectiver les observations, et des comptes rendus sont transmis aux
familles et aux professionnels de santé dans le but de favoriser une coordination efficace entre tous les
acteursimpliqueés.
Un travail spécifique est mené pour accompagner les enfants a exprimer leurs ressentis et a dével opper
leurs capacités d’autorégulation émotionnelle, notamment face a la douleur ou a des situations
stressantes. L’hygi¢ne corporelle et buccale fait également 1’objet d’un accompagnement éducatif
individualisé, soutenu par une guidance parentale.

b) Prestationsen termes d’autonomie
L UEEA met en place un accompagnement structuré visant a développer I’autonomie des enfants dans
les actes du quotidien et a renforcer leurs compétences sociales et communicationnelles. L’acquisition
de I’autonomie passe par un accompagnement sur les temps de vie quotidienne, incluant 1’utilisation des
toilettes, la capacité a mettre et enlever son manteau, ses chaussures et ses chaussettes, ainsi que la
gestion du plateau-repas a la cantine. Ces apprentissages sont adaptés aux capacités de chaque enfant et
soutenus par des méthodes éducatives individualisées.
L’UEEA favorise également I’autonomie dans la communication et les interactions sociales. Les enfants
sont accompagnés dans I’utilisation d’outils de communication adaptés (classeur de communication
PECS). L’accompagnement a la communication vise a faciliter les interactions avec autrui en aidant les
enfants a enrichir leur vocabulaire et structurer leurs échanges. Cela passe par 1’utilisation de scénarios
sociaux et de supports visud s (classeur de communication, pictogrammes), qui leur permettent de mieux
comprendre les situations sociales et de s’exprimer de maniere adaptée. L’emploi du temps visuel joue
un role essentiel dans le développement de 1’autonomie des enfants. En structurant leur journée a 1’aide

de supports adaptés, tels que des pictogrammes ou des séquences illustrées, il leur permet d’anticiper
les différentes activités, de mieux comprendre les attentes et de se repérer dans le temps. Le
développement des compétences sociales est encouragé a travers des groupes d’habiletés sociales, des
accompagnements éducatifs lors des temps collectifs, ains gque des activités en individuel avec un
professionnel éducatif.
c) Prestations pour la participation sociale : statut d’éléve

L’UEEA met en place divers accompagnements favorisant la participation sociale des enfants, en
développant leur autonomie dans les activités de loisirs, scolaires et familiaes. Les enfants sont
encouragés a participer a des activités sociales et de loisirs, hotamment lors des sorties organisées
pendant les vacances scolaires.

Ils bénéficient également d’un accompagnement pour I’accomplissement des activités domestiques, a
travers des séances de guidance a domicile, ains que des ateliers cuisine visant a renforcer leur
autonomie au quotidien. Cet atelier permet également un travail des compétences scolaires, mais
également la planification, la patience, le tour de réle, la communication, les interactions sociales, les
déplacements, I’enrichissement du vocabulaire, le sentiment de responsabilité. Dans le cadre de leur
scolarité, I’accompagnement vise a favoriser leur inclusion progressive. Cela passe par leur participation

aux ESS (Equipes de Suivi de Scolarisation), un suivi individualisé sur les temps d’inclusion, ainsi qu’un
travail spécifique en classe UEEA pour les préparer a I’inclusion et consolider leurs acquis. Des
adaptations pédagogiques et outils visuels sont mis en place pour faciliter leur apprentissage, en
s’appuyant sur des approches telles que TEACCH, ABA et Borel-Maisonnay. Les professionnels
médico-sociaux de ’'UEEA mettent en place différents temps des sensibilisations comme par exemple
dans les classes de références des enfants accueillis sur le dispositif, mais aussi auprées du personnel de
mairie qui accompagne les enfants sur le temps méridien. L’UEEA accompagne aussi les enfants lors
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des sorties pédagogiques (théatre, cinéma, randonnée...) et des temps forts de 1’école (carnaval, féte de
I’école...) mais aussi lors de journée laicité ou I’ensemble des éléves de 1’école ont présenté différents
chants travaill és en amont dans les classes, permettant de val oriser un temps collectif autour des valeurs
de fraternité, de respect et de coopération. Un travail sur I’accompagnement de la vie affective et
sexuelle est mené sur le groupe d’habiletés sociales et également repris par I’équipe pluridisciplinaire
tout au long de la semaine sur le dispositif. Sont abordés, les themes du consentement, du respect de son
corps et de celui de I’autre. Cette année, le professionnel qui anime les groupes d’habiletés sociales est
formé également alavieintime, affective et sexuelle par Promotion santé.
d) Dela coordination pour une meilleurefluidité du parcours

L’UEEA met en place une coordination afin d’assurer un accompagnement cohérent et adapté aux
besoins de chague ééve. Cette coordination implique un travail en lien éroit avec les professionnels
libéraux (orthophonistes, psychomotriciens, éducateurs spécialisés), ainsi qu’avec les centres de loisirs
pour faciliter ’accés aux activités extrascolaires. Une collaboration est également établie avec
I’association « Tom Enfant Phare », association engagée dans 1’accompagnement des enfants en
situation de handicap et de leur famille, afin de structurer et anticiper leur parcours. Enfin, des échanges
réguliers avec les familles permettent d’assurer un suivi individualis€, d’adapter les interventions et de
garantir une continuité entre les différents environnements de vie de I’enfant.

PRESTATIONSLIEESAUX FONCTIONS SUPPORTS

Des appels d’offres réguliers initiés par I’ALGEEI sur les grandes prestations d’équipements, de
contrdle, de besoins collectifs permettent de réaliser de réelles et substantielles économies financiéeres
bien ciblées. Mesures, actions en place et/ou projet de mutualisation des fonctions supports:
regroupements avec les autres établissements du méme territoire, évaluation des économies potentielles.
Fonctions achats : APOGEES concessionnaires pour véhicules, etc.

» Restauration : SODEXO Ori ((ienFati otn§ a§slgci at(i;rgs quitnotus
z . i conduisent a realiser d importantes

> Energies: COFELY et substantielles économies

» Appel d’offres systématiques budgétaires

Le cadre de vie et la dynamique collective d’accueil permettent a I’IME d’assurer « la fonction de
contenance » du cadre institutionnel grace ala permanence, la stabilité et la structuration.

L e secteur administratif

L’équipe est composée d’une secrétaire de direction a 0.80 ETP et d’une comptable a 0.84 ETP.

Les fonctions supports garantissent cette vie collective et sont indispensables a la dynamique
institutionnelle d’accueil et d’accompagnement. Elles sont aussi en premicres lignes concernant les
changements de pratiques et contribuent a « I’agilité » de la structure. Elles sont en effet en capacité
d’intervenir et de participer a leur accompagnement et de soutenir les projets a travers les missions
administratives, et également de transport et de restauration.

Lestransports
L’organisation des transports, est importante et trés exigeante compte tenu de la personnalisation

toujours plus importante, soit dans les emplois du temps, soit dans le travail sur I’accessibilité et la
mobilité. Nous veillons en effet a chaque fois que cela est possible a travailler les déplacements
autonomes des jeunes soit sur la totalité du tragjet ou sur une partie seulement. Des taxis peuvent étre
selon des criteres décidés par 1’établissement organisés de part des difficultés lices a 1’utilisation des
transports en commun, I’accueil séquentiel et la zone géographique élargie d’admission.
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Lasecurité

Un agent logistique prend en charge le suivi des contréles de sécurité et en mesure tous les aspects par
la mise en ceuvre de divers travaux. Conformément aux procédures spécifiques fixées en matiére de
sécurité et de prévention des risques professionnels, des actions de formation ont été réalisées par 1’agent
d’entretien a savoir : « Sauveteurs Secouristes du Travail », « Sécurité Incendie » (Manipulation
extincteur) et « Sécurité Routiere » (Centaure).

Larestauration
Les bétiments et notamment la cuisine prennent totalement en compte aux normes de sécurité et

d’hygiéne. Les équipes logistique et administrative sont parties prenantes de 1’accompagnement des
jeunes. Il est anoter que sur I’IME Lalande, nous travaillons en portage de repas en liaison froide.

RESSOURCESHUMAINES
Tableau des effectifs : par fonction (ETP et charges de personnel) avec les mouvements sur [’année
(recrutements et départs).

Nombre de salariés Fonctions ETP
Equipe pluridisciplinaire
2 | Enseignants 2
4 | Educateurs Spécialisés 3,50
1 | Educatrices Jeunes Enfants 0,70
3| Moniteurs Educateurs 3,00
2,5 | Moniteur Atelier 1,30
0,5 | Educateur Sportif 0,40
1|AES 1
1| Médecin psychiatre 0,128
1| Psychomotricienne 0,50
2 | Psychologue 0,90
1| Chargée insertion socio professionnel 0,50
1| Assistante sociale 0,40
20
Equipe administratif
1| Secrétaire 0,8
1| Comptable 0,84
2
Equipe service logistiqgue
2 | Chauffeurs/ Agents de maintenance 1,615
2 | Techniciennes d'hygiéne/ Chauffeur 1,65
4
Direction
1| Directeur 0,5
1| Adjoint de direction 1
2
28 20,733

Au cours de I’année 2025, nous avons eu comme mouvement du personnel :
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. Départ de I’assistante sociale en janvier : une embauche pour son remplacement a été faite en

juin.

. Départ fin juin d’une éducatrice spécialisée a 0.70 Etp sur 'UEEA : embauche d’une éducatrice
jeune enfant en septembre pour e méme temps.

. Départ en octobre d’un moniteur éducateur a 0.50 Etp. Ce poste a été redéployé : un moniteur

éducateur a 0.80 Etp a vu son temps de travail augmenté a 1 Etp. De méme pour la secrétaire a
0.50 Etp qui est passée a 0.80 Etp.
. Départ au 31.12.2025 d’un moniteur éducateur : embauche en 2026 pour son remplacement.

a) _Tableau de formation (en nombre d’heures) avec le type de formation, le personnel par

fonction :
Actions Salarié / qualif Nbre heures | OPCO Hors OPCO
Bientraitance Educatif, Administratif, Agen ervice logistique 14 X X
FALC Educatif, Administratif 14 X
CENTAURE Educatif, Agent service logistique 7 X
Connaissances des publics Agent service logistique 7 X

Aborder la vie intime, affective et

sexuelle avec les personnes en situation Educatif, Psychologue 21 X

de handicap
Gerfi+ VAD Adjointe de Direction, CISP 7 X

EPSILON - Supervision - Formation o, .
. Pluridisciplinaire éducatif 120 X
Action
RAE Educatif 42 X
L . . TSPT

Savoir dépister & diagnostiquer un TS Psychomotricienne 3 X

chez I'enfant et I'adolescent

b) Tableau de I’absentéisme par nature et coiit des remplacements :

Nombre dejoursd'absence §/ 2025 pour : 358
Maladie/ Longue maladie 274
Garde Enfant malade 12
Congé maternité 71
Gréve 1

Le motif principal d’absentéisme reste la maladie en 2025. L’établissement mobilise la plateforme
HUBLO pour trouver des remplacants comme tous les établissements de I’ALGEEI. L’absence pour
formation n’est pas intégrée. Nous pouvons remarquer une pyramide des &ges majoritaire sur la tranche entre
40 et 49 ans.
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c) Tableau derépartition des effectifs par type de contrat (CDI - titulaire, CDD, etc...) :

Poste occupé ETP Commentaires
CDI
2 Enseignants 2,00
4 Educateurs Spécialisés 3,50 Départ salariée 27/06/2025
1 Educateur Jeunes Enfant 0,70 Embauche |e 01/09/2025
Départ salarié 10/2025 4 0,50ETP :
3 Moniteurs Educateurs 3,30 Regeé)cl)o;elrrz?rn; ?gﬁ;ﬁgﬁ?g é\(/l)gde
0,80ETP, départ salarié au 31/12/2025
3 Moniteur Atelier 1,30
1 Educateur Sportif 0,40
1 Médecin psychiatre 0,128
1AES 1,00
1 Psychomotricienne 0,50
2 Psychologue 0,90
1 Chargée insertion socio professionnel 0,50
1 Assistante sociale 0,40 Suite depar;\esnlglllé;)oz(sz:OEz?bauche nvi
1 Secrétaire 0,80 Passage de 0,50 40,80ETP
1 Comptable 0,84
2 Chauffeurs/ Agents de maintenance 1,615
2 Techniciennes d'hygiéne/accompagnatrices 165
transport ’
1 Directeur 0,50
1 Adjoint de direction 1,00
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CDD
Type de postes remplacés Heures effectuées

AES 546

ME 791
Auxiliaire socio-éducatif 170,5
Educateurs spécialisés 39,5
Auxiliairedevie 8

AMP 35

Agent service logistique 120

Total Heures CDD 2025 1678,5

Pour suite de déploiement QVCT
L’année 2025 a été I’année « diagnostique » de la démarche QV CT. Un questionnaire a destination de

tous les professionnels de I'IME a été analysé par le groupe de travail QVCT avec un taux de
participation de 67,74%. Celui-ci amis en exergue une thématique :

La cohésion/la reconnaissance et le lien, inter secteurs au service de I’'usager -Accompagnement
au quotidien la valorisation et la place de chacun : jeunes et professionnels. Quels leviers pour
favoriser les synergies d’équipe dans la cohérence et la reconnaissance de chacun aux services de
la complémentarité ? Etat des lieux et perspectives.

Un plan d’action a de fait été produit et présenté a 1I’équipe en réunion institutionnelle en 2025. Celui-Ci

sera déployé en 2026. En avril 2026, nous ferons 1’évaluation des résultats de I’expérimentation et des
gjustements nécessaires et définirons un nouveau théme pour le nouveau cycle QVTC avenir.
Les thématiques tracées dans le plan d’actions sont les suivantes :

+ Travailler lanction d’équipe

La cohésion d’équipe
Connaitre les missions de chacun

Communication

- + + ¥

Présentation des missions de chague corps de métier aux jeunes accompagnés et aleur famille

RAPPORT BUDGETAIRE

Rappel des principaux faits ayant eu un impact financier en 2025

= Soutien aux projets des jeunes accompagnés pour lafluidité de parcours : financement de stage
en secteur adulte, financement de transport individuel etc.
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= Déploiement des projets inclusifs et de I’'UEE au Collége JASMIN LES ILES
=  Développement des moyens de communication et amélioration du systéme d’information,
dematérialisation etc.
= Poursuite du projet « OAE — Orchestre a I’Ecole »
. Investissement dans la formation continue des professionnels et préparation de 1’évaluation
externe
" Développement du partenariat avec notamment avec Planéte Autisme, IME de Lapeyre,
Hépita de Jour etc.

Présentation ssimplifiée du compte der ésultat :

a) Budget (produits— charges) réalisé 2024 versus réalisé 2025 avec les écarts en € et en % :

Charges

Groupe | : dépenses afférentes a I’exploitation courante

Entre ces deux années, nous constatons une légére baisse des charges du groupe |, soit -5.63%, ce qui représente
un écart de 15 270.64 €. Ceci s’explique essentiellement par une facture d’eau moins conséquente par rapport a
2024 due a une facturation atort.

Groupe 1 : Dépenses afférentes au personnel

Les charges de personnels sont moins élevées en 2025 que I’année 2024 de 62 599.09 €, soit -5.86%.

Cetaux est dii a une légeére baisse des CDD, mais aussi au fait que nous avons eu un poste vacant durant presque
6 mois, un autre durant 2 mois donc moins de charges.

Sur 2024 nous avions eu des licenciements qui avaient engendré des charges supplémentaires, ce qui n’est pas le
cas pour 2025. Le personnel a bénéficié de plusieurs formations non remboursées qui ont été repris en provisions.
Groupe 11 : Dépenses afférentes a la structure

Sur le groupe Il nous constatons une hausse des dépenses de 32 955.87 € soit +20.11%.

Cette augmentation s’explique par une hausse des tarifs de prestations d’assurances, de locations mobiliére
informatique des frais de siége plus élevés, une dotation pour provision passée pour litige.

Produits

Groupe| : Produits de latarification et assimilés

Unelégerebaissedes produits du Groupe I entre 2024 et 2025 de 28 754.12€, soit -2.07%, qui s’explique
principalement a une déduction de la facturation CRETON de 2024.

Groupe || : Autres produits relatifs a I’exploitation

Nous avons un écart de 75.12% entre ces deux derniéres années soit 11 853.44€, qui est dii a une
refacturation d’indemnité de départ d’un salarié a un autre établissement sur 2024.

Il n’y a rien de particulier pour ce groupe.

Groupe 11 : produits Financiers et Produits non encaissables

Un écart de 60.93%, soit 27 324.41€ entre 2024 et 2025 qui se traduit par des reprises de provision pour
formation et de travaux de peinture qui reste tout de méme moins éevé que 2024.

a) Budget (produits— charges) budget exécutoire versus réalisé 2025 en € et en %
Charges:

Groupe| : dépenses afférentes a I’exploitation courante

Groupe déficitaire de 11 092.72 € qui s’explique par une hausse des charges en hausse de 4.53% telles
la prise en charge d’accueil des jeunes en stage en établissement adulte en vue d’une orientation future :
-8 610€, également de frais de déplacement de la formatrice EPSILON pour 3 680.26 € et I’achat de
petits matériels pour renouvellement de tapis, panneaux de basket et affichages.

Groupe |1 : Dépenses afférentes au personnel

Nous avons un Groupe I1 1égérement excédentaire de 9 014.14 €, qui s’explique par une baisse des CDD
et un poste vacant durant 6 mois en attente de recrutement.

Groupe 11 : dépenses afférentes a la structure

Ce groupe est déficitaire de -40 493.71€ € qui s’explique par une hausse I’ensemble des charges :
assurances, bétiment, licencesinformatique, hébergement NOV RH, fraisde siege. De plus, une dotation
pour provision de 24 000 € a été constituée pour litige concernant un ancien salari¢ de I’'IME.
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Produits:

Groupe| : Produits de latarification et assimilés

Dotation de 1 358 607 € et nous avons sur 2025 refacturé des amendements Creton au Conseil
Départemental du Lot-et-Garonne pour 3 278.88 €.

Groupe |l : Autres produits relatifs a I’exploitation
Budget alloué : 30 229 €, Réalise : 15 779.44 €. Reprise subvention taxe apprentissage et d’équipement.
Rien de significatif.
Groupe 11 : Produitsfinanciers et produits non encaissables
Lebudget alloué s’¢léve a 0 € et nous avons réalisé 44 847.49 € qui s’explique par desreprises provisions
pour formation, pour travaux de peinture renouvellement immobilisations.
| nvestissements réalisés en 2025
Le montant prévisionne était de 40 000 €. Le montant des investissements réalisés au cours de cette
année s’¢léve a 21 117 €. Cette différence s’explique par des investissements prévus sur 2025 qui seront
réalisés sur 2026, telle que I’achat d’un véhicule de 9 places. Les acquisitions réalisées sur 2025 sont les
suivantes :

= Instalation borneswifi : 5 764.10 €
Matériel Taxe apprentissage : 3 036.07 €
Matériel informatique: 5201.21 €
Mobilier nouvelle classe externalisé au collége UEE : 4 036.40 €
Mobilier cuisine: 3 079.20 €
Détermination du résultat et son affectation

= Totd descharges: 1458 406.19 €
= Totd desproduits: 1422 512.81 €
Résultat comptable: - 35 893.38 €

Résultat N-1 areprendre : + 26 997.90 (facturation Creton 2024)
Résultat administratif : - 8 895.48 €

Affectation du résultat : Excédent Creton affecté sur N+1 pour 3 278.88 € ; déficit de 12 174.36 €
affecté sur la réserve de compensation. Aprés déduction de la facturation des amendements
CRETON 2025 a N+1 pour 3 248.88 €, 'IME Lalande présente un résultat déficitaire de 12 174.36 €.
Aprés présentation du rapport de gestion et des comptes 2025 au Conseil d’ Administration, NOUus
proposonsunereprise delaréserve de compensation du déficit.

LeDirecteur,
Andrianony ANDRINIAINA
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SESSAD D’AGEN

EVOLUTION DES PERSONNESACCUEILLIES

72 jeunes ont été accompagnés par le SESSAD en 2025 dont 7 jeunes relévent de la double
vulnérabilité soit 9,72%. En décembre 2025 : 58 jeunes présents. 16 jeunes ont été admis durant
I’année et 14 ont quitté le service.

Répartition des jeunes accompagnés en fonction de la scolarité au 31 Décembre 2025

Primaire 11
Primaire ULIS 12
Collége 3
College EGPA 3
College ULIS 12
Lycée 2
CAP 5
BAC PRO 1
Titre PRO 1
Recherche emploi 5
Déscolarisé 3
58

Concernant les 2 jeunes déscolarisés, un est en |IEF (Instruction en famille), un en CEJ Contrat
d’engagement Jeunes Mission Locale. Pour les jeunes en recherche d’emploi, 3 sont en immersion ou
stage ESAT dans le cadre d’une orientation ESAT.

Les entrées et sorties de 1’année 2025

Y Les sorties en 2025 : 14 jeunes

Réorientation vers un autre Ets médico-socia 9
Retour a domicile/Milieu ordinaire 5
14

Sur les 14 sorties, on constate que 9 ont été orientés vers des établissements spécialisés de type IME.

¢ Lesentréesen 2025 : 16 jeunes
Primaire
Primaire ULIS
Colléege ULIS
Lycée
CAP

En recherche emploi
Déscolarisé

R Wo N

12

La majorité des admissions s’est faite sur la tranche des 11-15 ans.
L es garcons restent majoritaires 56.90% pour 43.10% de filles.
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Les 12 jeunes admis en 2025 sont desjeunes avec des troubles en neuro dével oppement car les 10 places
TSA sont déja pourvues.

Répartition en fonction de 1’age
Y¢ En décembre 2025 : sur les 58 jeunes accompagnés

6-10 ans 11-15ans 16-17 ans 18-19 ans 20-24
2024 18 21 6 9 4 58
2025 13 29 6 7 3 58

EVOLUTION DE I’ACTIVITE

L’activité est conforme aux attendus du CPOM.
Taux d'occupation : (activité réalisee/activité demandée) de 109%
Taux d'occupation : (agrément : Accueil/Agrément) de 109%

PRESTATIONSDELIVREES

Le SESSAD inscrit son action dans une approche globale et individuaisée de I'accompagnement,
placant la personne au cceur de chaque décision et de chaque projet. L'équipe pluridisciplinaire s'est
mobilisée tout au long de I'année 2025 autour de six axes fondamentaux :

- le soin,

- le développement de 'autonomie,

- la participation sociale,

- lafluidité de parcours et la coordination des interventions,

- I’engagement territorial,

- la place des familles

Ces axes sont détaillés, de maniére non exhaustive, a travers quelques actions emblématiques menées
cette année. Ces actions trouvent leur fondement dans une démarche éthique dont la bientraitance est le
principe premier. Elle constitue le socle a partir duguel chaque professionnd du SESSAD pense,
construit et gjuste son accompagnement, garantissant a chague personne respect, écoute et dignité,
guelles que soient | es situations rencontrées.

Une grande partie de 1’équipe pluridisciplinaire a de fait recu une formation sur le concept de la
Bientraitance. Un professionnel a été formé aux missions de référent Bientraitance pour garantir le
déploiement d’une culture de la bientraitance au sein du service. Les professionnels du SESSAD (ainsi
que sur les deux IME) ont créé une définition personnalisée de la bientraitance. A partir du travail de
chaque site une définition commune au Centre Ressources a €té proposee. Les familles ont également
participé par le recueil de leurs perceptions, leurs mots. Ceci permettra de finaliser la définition
commune et de créer une charte Bientraitance courant 2026. Elle a pour objectif d’étre un référentiel au
guotidien, au service des personnes accompagneées et de chacune des prestations proposées :

1. L es prestations de soins

Les prestations de soins assurées par les psychologues, psychomotriciennes et médecin psychiatre
comprennent |es actions de prévention, de diagnostic, de traitement et de rééducation visant a préserver
la santé mental e des personnes accompagneées.

Lors de I’année 2025, quelques actions illustrent nos prestations de soins:

. deux groupes « Estime de soi », tenus hebdomadairement,

. deux groupes « Oralité » hebdomadaires pour des personnes présentant des particularités
sensorielles et alimentaires,
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. un atelier Socio-esthétique a raison d’une séance mensuélle pour des personnes accompagnées
par e Centre Ressources,

. Leprogramme Like Y ou comprenant 8 séances annuelles pour des personnes accompagnées par
le Centre Ressources.

Parmi ces actions, voici I’illustration de deux d’entre elles :

Nous avons mis en place deux groupes « Estime de soi », 1’un a destination de 4 enfants de 9 a 12 ans
et I’autre a destination de 3 adolescents de 13 a 15 ans. Ces groupes sont encadrés par une psychologue
et une éducatrice. Les séances sont axées sur les quatre domaines de 1’estime de soi : le sentiment de
compétence, le sentiment de sécurité, le sentiment d’appartenance et le sentiment de connaissance de
soi. Ces groupes se déroulent toutes les semaines avec un temps d’accueil et d’échange libre, un temps
de présentation et d’appropriation des notions théoriques avec des supports d’échange pour favoriser la
parole des jeunes sur ces thémes. Sur le groupe des plus jeunes, la séance se termine par un temps pour
raconter les réussites de chacun et un temps de retour au came. Avec les plus grands, le groupe se
termine par un temps de débriefing de la séance et un temps ou chacun rapporte une fierté.

En 2025, nous avons mis en place un deuxiéme groupe Oralité, pour deux enfants de 9 et 10ans. Le
travail de I’oralité dans ce groupe propose une exposition progressive et dédramati sée des aiments, dans
un cadre ritualisé et prévisible. Laproposition se situe autour de lamanipulation et de la découverte sans
autre attendu (manger, avaler...). Nous abordons les aliments selon un gradient de sensibilité en
s’appuyant sur leurs aspects sensoriels. Ceci permet de s’adapter aux particularités sensorielles des
jeunes. Un travail sur la connaissance du corps, (mécanismes digestifs, apport des aiments,
déglutition...) est mené également. Nous avons favorisé un travail de groupe pour permettre aux jeunes
d’avancer par observation et imitation des pairs.

2. Les prestations en matiére d’autonomie :

Ces prestations comprennent tant les accompagnements pour les actes de la vie quotidienne que les
accompagnements pour lacommunication et lesrelations avec autrui comme les accompagnements pour
prendre des décisions adaptées et pour la sécurité. Ces prestations peuvent étre proposées par I’ensemble
des professionnels du SESSAD selon les besoins identifiés avec la personne accompagnée et ses
environnements.

Voici quelques illustrations d’accompagnements pour la communication et les relations avec autrui :

. Un groupe de parole « Parlons autisme » animé par |le médiateur santé pair et une psychologue,
3 rencontres ont eu lieu dans I’année 2025 ;

. Un groupe Habiletés Sociales pour 4 jeunes avec des rencontres trimestrielles avec les parents,

. Un groupe famille animé par une psychologue et une éducatrice a raison de 9 séances dans
I’année,

. Des séances mére-fille.

Parmi ces actions, voici I’'illustration de deux d’entre elles :

Groupefamille: A travers différentes médiations, ce groupe aoffert un espace de rencontre et d'échange
au sein de la fratrie, favorisant I'apaisement des tensions et la circulation de la parole. Un
accompagnement attentif a également été proposé a la maman afin de soutenir et valoriser sa posture
parentale.

Groupe Méreffille : Ce temps dédié a permis alajeune et & sa maman de partager un moment privilégié
autour d'une médiation plaisir, dans un cadre sécurisant propice au renforcement de leur lien et ala
construction d'une relation de confiance mutuelle.

3. Prestations pour la participation sociale:
Nous entendons par participation sociale toutes actions soutenant 1’expression et la participation de la
personne accompagnée, dans la co-construction et la personnalisation du projet d'accompagnement et
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pour favoriser 1’exercice des droits fondamentaux et des libertés individuelles de la personne
accompagnée.

Voici quelques illustrations d’accompagnements pour soutenir la participation sociale :
Accompagnements au logement :

. Deux groupes « Mises en situation », animés par une psychomotricienne et une éducatrice,

. Un transfert de 3 jours pour 4 jeunes adolescents, dans la continuité du groupe hebdomadaire
Randonnée,

. Un groupe « On mange quoi ce Soir » pour des jeunes majeurs, animés par des éducateurs.

Parmi ces actions, voici I’illustration d’une d’entre elles :

Le groupe « Mises en situation grands » est reconduit pour |a deuxiéme année, actuellement 3 jeunes en
bénéficient. La médiation utilisée est la confection de recettes salées ou sucrées que nous partageons
ensemble. Lesjeunes décident ensembl e des recettes, ilsfont laliste des courses, les courses et réalisent
les recettes. Faire des choix, se mettre d’accord, accepter de découvrir de nouveaux aliments, de
nouvelles techniques pratiques et s’entraider sont les objectifs de ce groupe dans un souci de pouvoir
les réinvestir dans I’avenir. Le groupe « Mises en situation petits » est proposé pour la premiére année
a4 jeunes (10-12 ans), il est pensé en deux phases. La cuisine autour de recette sucrée, 1’hygiéne avec
la douche et le brossage de dents (problématique soulevée par les familles). S’écouter, s’appuyer sur la
camarade pour faire, choisir, planifier et organiser son matériel, ses gestes sont |es objectifs principaux
de ce groupe.

Ces deux groupes permettent de travailler sur ’autonomie quotidienne. Ils favorisent 1’organisation et
la planification nécessaire dans tous les actes de lavie. Les relations avec les pairs sont aussi a prendre
en compte. Tout ceci permet de soutenir le jeune au niveau de son inclusion scolaire, sociae et
professionnelle, de 1’aider a mieux se connaitre et de gagner en confiance en lui.

Accompagnements pour exercer ses roles sociaux :

. Le projet Réves de gosses pour 4 jeunes,

. L’OAE Orchestre a I’école a raison de 2 séances hebdomadaires,

. Une action de bénévolat d’un jeune majeur avec TSA au Nouveau théatre du Jour,
. Soutien au projet d’orientation (IME, ESAT, FO)

. Une réunion famille orientation Apres 3eme

. DUODAY S, 3 jeunes ont participé alajournée en entreprise,

. 2 engagements RAE

. Un Café partenaires

. Une intervention de la Maison des Protections des Familles,

. Actions du Médiateur Santé Pair.

Parmi ces actions, voici I’illustration de quelques-unes d’entre elles :

L’action Réves de gosses, portée par le Rotary club, a été proposée a 4 jeunes du SESSAD pour
participer avec plus de 100 éléves de 6 a 14 ans, de provenance de différents établissements du Lot et
Garonne (écoles, colleges, classes ULIS, IME...) de réaliser un projet pédagogique qui s’étale sur une
année scolaire avec le souhait de faire se méler des enfants au parcours de vie différents dans un exercice
d’inclusion. Ce travail sera ponctué¢ en Mai 2026 par un tour d’avion organis¢ par I’association « les
Chevdlier du Ciel » : la « Journée Magique ». En 2025 une monitrice éducatrice a été formée ala RAE
et a soutenu deux jeunes majeurs avec TSA dans cette démarche. Ils ont signé en fin d’année 2025 leur
lettre d’engagement et présenteront leur RAE en 2026.

Accompagnements pour participer alavie sociade:

. Une journée famille SESSAD,

. Une journée famille Centre Ressources,

. Intervention de 1’association GE-APA de maniére ponctuelle,
. M édi ation animal e hebdomadaire,

. Calinothérapie, seances ponctuelles,
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. Ateliers au Hang’ Art (restaurant solidaire) de maniére ponctuelle,

. Activités loisirs (exemple d’une sortie au Chaudron Magique, au bowling, atelier patisserie).
Parmi ces actions, voici I’illustration de quelques-unes d’entre elles :

Dans le cadre de I'accés au droit commun, 8 jeunes ont participé a 3 ateliers organisés au sein du
restaurant solidaire le Hang’ Art. Ces temps ont permis la découverte d'un nouveau lieu de vie sociale et
larencontre d'un public varié, adultes et personnes &gées, dans un cadre inclusif et bienveillant. Réunis
autour d'une activité partagée, les jeunes ont pu expérimenter le vivre-ensemble et éargir leur
environnement social au-dela du cadre habituel de I'accompagnement.

Célinothérapie : 3 séances ont été proposées a un groupe de 5 jeunes. Ce projet a été soutenu par une
éducatrice et une stagiaire ES. Les intentions de cette action visaient de permettre un bien-étre et un
apaisement pour les jeunes, encourager 1’émergence des émotions et les mettre en mots, favoriser le lien
a I’animal et accorder sa confiance. Cette année, un groupe « médiation animale » hebdomadaire a été
proposé a destination de quatre jeunes de 10 & 12 ans. Il est encadré par deux éducatrices. Les séances
se déroulent en alternance : les semaines impaires avec une intervenante en médiation canine et les
semaines paires au SESSAD. Cette activité a pour objectif de développer 1’estime de soi a travers un
médiateur qui suscite déja ’intérét de ces jeunes. Les temps proposés par 1’intervenante et ses deux
chiens permettent aux jeunes de pouvoir se positionner et communiquer de maniére adaptée tout en
prenant en compte 1’autre. Lors des temps au SESSAD, nous travaillons sur |e sentiment de compétences
des enfants a travers leur retour d’expérience.

Accompagnements en matiére de ressources et d’auto-gestion :

. 5 permanences assurées par 1’association Léa pour soutenir I’ouverture des droits,

. L’intervention de I’"UDAF auprés des familles pour une présentation des mesures d’aides et de
protection

. 6 rencontres avec des AS de secteur pour soutenir 1’ouverture des droits.

4, Prestations de coordination et I’engagement territorial :

Le SESSAD déploie une mission de coordination de parcours adeux niveaux : une coordination usuelle,
assurée dans le cadre de tout accompagnement, et une coordination renforcée, mobilisée pour des
situations plus complexes.

La coordination de parcours usuelle comprend en premier lieu le suivi de la liste d'attente, qui sopére
en lien étroit avec les partenaires du territoire. Ce lien a été fait au cours de I’année 2025 avec le CAMSP
et I'nbpital de jour notamment. Elle englobe également les temps d'échange avec les partenaires ayant
précédemment accompagné le jeune, au travers de rencontres de passation. Ces temps, organisés avec
I'accord des familles, visent a assurer la continuité et la cohérence du parcours lors de I'entrée au
SESSAD. Aussi nous avons été amenés au cours de I’année 2025 a rencontrer le CMPE, ’'UEEA et le
CaGl.

La coordination usuelle comprend également le soutien a l'accés aux droits des personnes
accompagnées, notamment dans|e cadre de notifications vers des établi ssements médi co-sociaux. Ainsi,
plusieurs jeunes ont été accompagnés dans des projets passerelle avec des IME, des ESAT et desfoyers
occupationnels, en vue de préparer et sécuriser leur transition vers ces établissements. Au cours de
I’année 2025, 5 personnes ont été accompagnées dans leur orientation IME, atravers des visites, stages
ou projet passerelle. 4 jeunes ont été soutenus dans leur projet d’orientation ESAT a travers des visites,
immersions ou stages. Une jeune a été soutenue dans son projet d’orientation FO. Notre engagement est
aussi centré sur les parcours scolaires notamment dans les transitions. Au cours de I’année 2025, une
rencontre « parents » a été proposée a toutes les familles ayant un enfant en fin de cycle collége. Cette
rencontre visait la préparation de 1’aprés 3éme, pour évoquer les procédures Affelnet ains que
I’ensemble des possibles a 1’issue du collége. 2 familles et 1 jeune y ont participé. Certaines situations,
de par leur complexité, nous imposent de mobiliser des intervenants extérieurs de différents secteurs

165



d’activité. Nous déployons ainsi une coordination renforcée. Voici quelques illustrations de cette
coordination au cours de |'année 2025:

. Mobilisation de la communauté 360 pour 2 personnes,

. Demande de PAG pour une personne en attente d’IME,

. Mise en place de répit par 1’association Tom-Enfant-Phare pour 2 personnes,
. Rencontre d’éducateur en libéral pour 2 personnes.

La coordination, qu'elle soit usuelle ou renforcée, implique une dynamique territoriale nous
permettant de connaitre et de mobiliser les appuis et ressources nécessaires a chague parcours. C'est
dans cette logique que nous avons pris l'initiative d'organiser des rencontres avec les partenaires du
territoire tels que les CMS de 1’agenais dans le cadre de synthése et de RPE, la CRIP, I’'UDAF,
I’association Alizé, Clown en route, le Centre Ressources T21. Nous avons également participé a la
rencontre territoriale CRFH et a la journée Parcours de vie de I’ADES. La coordination de parcours
suppose également que le SESSAD assure une fonction d’appui ressources aupres des partenaires
territoriaux. Aussi le SESSAD aconduit en 2025 des actions de sensibilisation aupres d'environnements
diversifiés, qu'il sagisse du milieu scolaire, des entreprises ou d'autres acteurs gravitant autour des
personnes accompagnées.

. Action de sensibilisation au collége Ducos Duhauron

L’année derniére nous avons été sollicité par un professeur principal qui avait repéré certains ¢éléves de
sa classe de référence comme subissant des moqueries de par leur différences ou particularité, dont 1
éléve accompagné par le service. Changer les regards sur la différence, favoriser la tolérance et la
bienveillance envers 1’autre, permettre la rencontre différemment étaient les objectifs de nos
interventions. Lors de nos trois interventions aupreés d’une méme classe, les professionnels du SESSAD
se sont mobilisés pour soutenir |a connai ssance des handicaps, échanger autour des préjugés, ce atravers
des ateliers de mise en situation afin d’éprouver la notion de handicap. Un dernier temps type théatre
forum a été proposé ainsi qu’un brainstorming pour cléturer les 3 séances.

. Intervention Journéeinclusive PRHEJ

Deux professionneles du SESSAD (éducatrice et psychomotricienne) ont participé a une journée de
sensibilisation du PRHEJ 47(Pdle Ressources Handicap Enfance Jeunesse 47) le 15 mai 2025. Cette
journée était destinée aux acteurs de I'enfance et de la petite enfance. La thématique était : « Faire du
principe d’inclusion une réalité ». Nous avons proposé deux ateliers, mélant théorie et mise en situation,
sur I’oralité pour sensibiliser les professionnels présents aux enjeux de la relation et du développement
psychomoteur dans ce sujet. Puis nous avons fait le lien avec les troubles de 1’oralité dans le handicap.
Nos deux ateliers étaient pleins, avec 15 personnes inscrites sur chague session.

En intervenant aupres des professionnels de I’environnement (créches, écoles, centres de loisirs), nous
contribuons a lever les appréhensions liées au handicap. Cette sensibilisation favorise I'inclusion sur le
territoire. Cette journée a également permis de renforcer notre réseau.

. Café partenaires CAFE PARTENAIRES

Le vendredi 26 septembre 2025, le Centre Ressources a organisé son premier café partenaires, avec
quelques jeunes et familles du Centre Ressources, piloté par le groupe de travail 16-25 du Centre
Ressources.

Les objectifs du projet étaient les suivants :

- Sensibiliser les acteurs économiques du territoire,

- Favoriser 1’échange d’expériences et de bonnes pratiques,

- Donner la parole aux principaux concernés,

- Créer du lien entre les acteurs locaux,
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- Promouvoir des actions concrétes en faveur de I’emploi inclusif.

Nous avons décidé d’aborder cette thématique sous forme de tables rondes.

La premieére table ronde portait sur la découverte du milieu professionnel : construisons ensemble le
début d’un parcours, la deuxiéme sur élaboration du projet professionnel : croisons nos besoins ensemble
et latroisiéme sur ouverture vers 1’emploi : travaillons ensemble pour la pérennisation du poste.

Un travail de préparation et d’élaboration a été engagé avec des jeunes volontaires sur cet événement.
Les jeunes se sont mobilisés et ont éé acteurs du projet. Cet événement a pu mettre en lumiére les
missions des professionnels du centre ressources et les capacités des jeunes a mener cet événement. De
plus, ils ont pu mettre en exergue leurs compétences aupres des entreprises.

5. L a place de la per sonne accompagnée et desfamilles:

Accompagner les personnes dans leur parcours de vie c’est avant tout considérer leur pouvoir d’agir.
Pour ce faire 1’équipe pluridisciplinaire du SESSAD est en constante vigilance pour que la personne
accompagnée et sa famille soient au coeur des décisions et des actions menées. Au cours de ’année
2025, des évenements festifs nous ont permis de nous rencontrer autrement pour valoriser des expertises
complémentaires au service d’actions co-construites. En voici quelquesillustrations :

Unejournée Famille Centre Ressources aeu lieu le 20 Juin 2025. Des stands avec activités créatives ont
été organisés. L’animation des stands a été faite par des familles, par des professionnels et par des
bindmes parents / professionnels. Certaines familles ont ainsi pris part ala réalisation de cette journée
en proposant des stands ou en les animant. Cette démarche reconnait et valorise les compétences et
savoirs des parents. Elle dépasse la simple participation pour mettre en avant une réelle coopération.

Cette action rejoint les valeurs d'inclusion et de reconnaissance mutuelle de I’ALGEEL

Dans le cadre d’un partenariat avec le groupe GE-APA Santé, nous avons proposé aux familles le 11
Juillet 2025 une matinée « Défi en famille » pour permettre aux enfants et aux parents de partager un
moment convivial en rencontrant d’autres familles autour de petits défis ludiques et physiques. Les
familles et I’entourage habituel des jeunes accompagnés par le SESSAD sont issues de différents milieux
culturels. De fait 1’équipe pluridisciplinaire a souhaité, pour comprendre et respecter les modes de vie
et les croyances des personnes accompagnées et leur famille, bénéficier d’une formation a
I'interculturalité. Cette formation a été réalisée avec une session d’apport théorique et une session
d’analyse de situation. Cette formation collective a permis de dépasser les représentations, de
comprendre comment les différences culturellesinfluencent les perceptions du handicap, de I'éducation,
des soins... Elle renforce larelation de confiance avec les familles, qui se sentent respectées dans leur
identité. Cette démarche répond aux exigences de non-discrimination et d’accessibilité portées par les
recommandations HAS.
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RESSOURCESHUMAINES

Il'y a eu quelques mouvements du personnel en 2025.

e Tableau des effectifs : par fonction (ETP) avec les mouvements sur I’'année (recrutements
et départs) : au 31 12 2025

Nombres de .
salariés Fonctions Nombre ETP
Equipe Pluridisciplinaire :

4 Educateurs Spécialisés 4.00

2 Moniteurs éducateurs 2.00

1 Chargé d’insertion 1.00

2 Psychologues 2.00

2 Psychomotriciennes 1.30

1 Adjointe de direction 1.00

2 Médecins psychiatre 0,18

1 Médiateur santé pair 0.50

Equipe Administrative /logistique :
Secrétaire / Comptable 1.00
Employé polyvalent entretien batiment 0.10
Employée 0.20
Direction :
1 Directeur 0.30
19 13.58 ETP

Au cours de I’année 2025, nous avons eu :

- Unerupture conventionnelle au 08.01.2025 de la secrétaire (0.50 ETP),

- Ledépart dlaretraite au 31.10.2025 de la secrétaire comptable (0.50 ETP),

- La poursuite du congé parental partiel d’une psychologue (0.50 ETP puis 0.30 ETP),
- L’embauche d’une secrétaire comptable (1 ETP)

- Laréduction du temps de travail 20.50 ETP du médiateur santé pair a sademande
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e Tableau des formations avec le type de formation, par fonction :

. . Hors
Actions Fonctions Heures PPF
PPF

Bientraitance dans les
fonctionnements et organisations | 7 salariés concernés (Equipe pluridisciplinaire) 14 X
- ACTIF
Centaure formation premium 1 salarié concernés (Adjoint de Direction) 7 X
Centaure formation continuum- 2 salariés concernés (Moniteur éducateur, 7 «
Recyclage psychomotricienne)
Connaissance des publics Médiateur pair santé 21 X
Journée Nationale ANDIME Adjointe de Direction 6.5 X
Conférence Autisme 2 salariés (Psychomotricien, Moniteur éducateur) 7 X
Identification situations de 2 salariés (Adjointe de Direction, 7 «
maltraitance psychomotricienne)
Victime et auteurs de violences

Psychologue 7 X
sexuels
Accompagnement psychoéducatif
ot TSPT Psychologue 7 X
Séminaire cadres intermédiaires | Adjointe de Direction 13 X
Interculturalité et conception L , . S
handicap mental - ALIZE 13 salariés concernés (Equipe pluridisciplinaire) 7 X

Psychologue
Faire du principe d’inclusion une 14 X
réalité
Entretien interculturel — ALIZE 12 personnes (Equipe pluridisciplinaire) 14 X
Les visites a domicile — GERFI+ 2 salariés (Educateurs spécialisés) 21 X
Accompagnateur de parcours RAE ., . ,
— DIFFERENT ET COMPETENT 1 salarié (Moniteur éducateur) 42 X
D Ty Bi - }
Cce\égg;re erent Bientraitant 1 salarié (Psychomotricienne) 28 X
Aborder la vie intime, affective et
sexuelle avec les personnes en S s
situation de handicap — 2 salariés (Educateur spécialisé, Psychologue) 21 X
PROMOTION SANTE
Besoin fondamentaux et théorie
de I'attachement — ACTION 1 salarié (Psychologue) 12 X
SOCIALE

613

L’équipe pluridisciplinaire du SESSAD bénéficie d’une analyse des pratiques professionnelles 1 fois
par mois avec un thérapeute extérieur. Ce temps est important et permet a 1’équipe une remise en
question de leurs pratiques, de développer une posture réflexive sur ce que nous faisons et donner du
sens a nos actions aupres des jeunes et de leurs familles.
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e Tableau de I'absentéisme par nature :

Nombre de jours d'absences année 677
2025:
Maladie 64
Congés parental 110
Enfant malade 5
Evénement familial -
Absences non rémunérées -
Formation 498

Absentéisme 2025

Maladie
9%

Congés
rental
6%

La majeure partie du taux d’absentéisme 2025 est générée par des absences pour formation. En effet,
notre spécificité nécessite une formation quasi permanente des professionnels. La part minoritaire, quant
aelle, est liée au congé parental d’une salariée a la suite de son congé maternité.

70 % de I’équipe professionnelle se situent dans la tranche d’age des 30 a 49 ans.
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e Tableau de répartition des effectifs par type de contrat au 31/12/2024 (CDI- CDD, etc.)

Poste occupé ETP Commentaires
13,86 CDI
Educateur spécialisé 4,00
Moniteur éducateur 2,00
Médiateur santé pair 0,80
Chargée d'insertion 1,00
Psychologue 2,00
Psychomotricienne 1,30
Ouvrier entretien 0,10
Auxiliaire de vie 0,20
Médecin 0,10
Médecin 0,06
Secrétaire comptable 1,00
Adjointe de direction 1,00
Directeur 0,30

Le SESSAD d’Agen comme site qualifiant s’est mobilisé pour I'accueil de stagiaires ; un effectif de 8
stagiaires en 2025 :

e Une stagiaire Master 1 de Psychologie du 23/01 au 23/05/2025 : 203 h
e Une stagiaire BAC Pro SAPAT du 10/02 au 21/02/2025 : 70 h
e Une stagiaire Educateur spécialisé du 03/02 au 19/09/2025 : 560 h
e Une stagiaire Educateur Spécialisé du 10/03 au 20/06/2025 : 280 h
e Une stagiaire 1% ST2S du 18/06 au 19/06/2025 : 16 h
e Unstagiaire  Moniteur Educateur du 22/09 au 08/12/2025 : 280 h
e Une stagiaire Educatrice Spécialisée du 06/10 au 31/12/2025 : 203 h
e Une stagiaire Educatrice Spécialisée du17/11 au31/12/2025 : 140 h

Poursuite du déploiement dela Qualité de vie et conditionsdetravail (QVCT)

L’année 2025 a été ’année « diagnostique » de la démarche QVCT. Un questionnaire a destination de
tous les professionnels du SESSAD a éé analysé par le groupe de travail QVCT. Celui-ci a mis en
exergue une thématique :

Bien et mieux communiquer avec I’environnement, pour une meilleure communication externe
Un plan d’action a de fait été€ produit et présenté a 1’équipe pluridisciplinaire en Juin 2025. Celui-Ci sera

déployé en 2026. En septembre 2026, nous ferons I’évaluation des résultats de I’expérimentation et des
aj ustements nécessaires et définirons un nouveau theme pour le nouveau cycle QVTC avenir.
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Les thématiques tracées dans le plan d’actions sont les suivantes :

- Secret partagé/secret professionnel : Formation secret professionnel et partage d’informations
au sein des établissements sociaux et médico-sociaux 2 jours de formation avec 1’organisme
Lefebvre Dalloz.

- La place de la personne accompagnée et sa famille dans nos communications externes :
réflexion pluridisciplinaire sur les informations partagées concernant |es é éments nécessaires a
la coordination du projet global de la personne accompagnée.

- Préparation de nos communications externes en éguipe pluridisciplinaire et avec la personne

accompagnee

- Présentation du SESSAD aux partenaires: transmission de notre nouvelle plaquette Centre
Ressources ainsi que de notre questionnaire des besoins pouvant s’inscrire dans notre fonction
appui ressources.

RAPPORT BUDGETAIRE

Présentation simplifiée du compte de résultat

A.Budget (produits — charges) réalisé 2024 versus réalisé 2025 avec les écarts en € et en % :

Charges

Groupe| : dépenses afférentes a I’exploitation courante

En 2025, nous avons eu une légere baisse de 10.62%, soit 5 820.11 € de moins qu’en 2024. Cela
s’explique par une baisse du prix unitaire de 1’¢lectricité, des économies réalisées sur les frais de
télécommunication, les frais de déplacement. D’autre part, il y a eu un peu moins de sorties pour les
usagers et une baisse des suivis en orthophonie.

Groupe |1 : Dépenses afférentes au personnel

Nous constatons une augmentation des charges en 2025 +6.49 % par rapport 22024 de: 47 234.05 €.
Ceci s’explique par une augmentation de la masse salaride suite a la nouvelle mission pour
I’accompagnement des jeunes adultes avec TSA en SESSAD Pro (mission débutée en mai 2023).
Groupe |11 : Dépenses afférentes ala structure

Le groupe I sur 2025 présente une baisse de 11.47 %, soit 17 596.47 € qui s’explique par les 20 844 €
de travaux de rénovation effectués dansles anciens locaux en 2024. Nous constatons une augmentation
des couts de maintenance informatique (+70.30 %) et également une hausse des frais de location
mobiliére (+10.11%).

Produits

Groupe| : Produits delatarification et assimilées

Une hausse des produits du Groupe | entre 2024 et 2025 : 19.126,55 €, soit une variation de 2.02%.
Groupe || : Autres produits relatifs a I’exploitation

On observe une baisse du groupe Il par rapport a I’année 2024.

En effet ’an passé on a constaté des remboursements de frais de formation, lesquels étaient également
en charges, ce qui n’est pas le cas sur 2025. Nous remarquons également des produits liés a la
monétisation de congés en compte épargne temps posés avant départ alaretraite de la salariée.
Groupe l11 : produits Financiers et Produits non encaissables

Pas de changement significatif entre 2024 et 2025
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B- Budget (produits — charges) budget exécutoire 2025 versus réalisé 2025 avec les écarts en € et en
%

Charges
Groupe| : dépenses afférentes a I’exploitation courante

Sur cette période, nous avions un budget alloué au groupe I de 50 000 € et nous avons réalisé 48.965,58€.
Cette variation de -2.07 % s’explique par plusieurs économies réalisées sur les postes suivants :
606120 Electricité ; 611200 Prestations & caractére médico-social ; 625100 V oyages et déplacements.
Groupe |1 : Dépenses afférentes au personnel

Notre budget alloué s’¢éleve a 799.342 € et nos dépenses sont de 775.177,05 €, ce qui présente une
¢conomie de 24.164,95€, générée par le non remplacement de la psychologue en congé parental a0.50
ETP par manque de candidat. Il est & noter également la réduction du temps de travail du médiateur
santé pair 2 0.50 ETP a sa demande a compter du 01/09/2025.

Groupe |11 : Dépenses afférentes ala structure

En 2025, nous avons dii faire face a des augmentations sur | es postes 613500-L ocation mobiliere, 61550-
Entretien et réparation des biens mobiliers, 615600-Maintenance et contréles réglementaires, 635120-
Taxesfonciéres.

Produits

Groupe | : Produits de la tarification et assimilées

La dotation globale prévisionnelle était de 965 778 €, au réalisé elle est de 965 778 €.

Groupe Il : Autres produits relatifs a I'exploitation

Rien a signaler.

Groupe lll : Produits financiers

Les investissements réalisés en 2025 sont de 10 776,17€ : matériels informatiques 4056,17€ et de
I'isolation phonique 6720€ avec un écart de + 16 724€ avec le prévisionnel concernant un véhicule
acheté en 2026:

Résultat et son affectation

L’exercice 2025 se solde avec un groupe de charges de 959.918,71 € et un groupe de produits pour
997.858,56 € sur un résultat comptable positif de 37.939,85 €.

V- CONCLUSION

Aprés présentation des rapports de gestion et des comptes 2025 au Conseil d’ Administration, NOus vous
proposons d’affecter les résultats de 1’année 2025 de la maniére suivante :

- L’IME Fongrave : - 6 176,61 € affectés a la r éser ve de compensation des déficits
- L’IME Lalande : - 12 174.36 € affectés alaréserve de compensation des déficits
- Le SESSAD d’Agen : + 37 939.85 € affectés a I’investissement pour compenser le Fonds

de roulement d’investissement négatif

L’année 2025 a permis d’amplifier le mouvement dans la transformation de 1’offre, de renforcer la
dynamique engagée vers un fonctionnement en dispositif intégré des trois structures composant le
Centre ressources.

Une culture professionnelle se construit progressivement, portée par lamobilisation de plusieursleviers
tels que les formations croisées, le développement de projets transversaux ou encore a travers des
parcoursinclusifs etc.

Cette dynamique est également soutenue par des actions comme 1’intervention du Médiateur Santé Pair
sur les trois structures, le développement de I’appui ressources comme le Café partenaires, la mise en
place de COPIL évenementiel Centre ressources, le groupe de travail transversal 16-25, journée de
rentrée unique sur la thématique Vie Intime Affective et Sexuelle etc. La mutualisation des prestations
se consolide comme le Programme Like You, Orchestre a 1’Ecole, atelier socio-esthétique etc.

173



L’appropriation des nomenclatures SERAFIN-PH appliquées a 1’identification des besoins et des
prestations dans les projets personnalisés congtitue une étape importante qui reste a consolider. La
participation ala premiére coupe SERAFIN-PH en 2025 areprésenté un temps fort pour I’ensemble des
équipes.

Enfin, les rapports présentés mettent en évidence un investissement significatif dans le systeme
d’information et la dématérialisation ains que dans le développement des compétences des
professionnels, en réponse a 1’évolution des profils des personnes accompagnées. Il souligne également
la prise en compte croissante de la dimension « parcours » dans I’accompagnement, ains que le role
d’appui ressources assuré tout au long de I’année.

LeDirecteur,
Andrianony ANDRINIAINA
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DIME du Confluent
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Le DIME (Dispositif Inclusif Médico Educatif) du Confluent

Présentation du dispositif

Le déploiement depuis 2023, en dispositif inclusif territorial, répond aux évolutions réglementaires et
confirme une tendance de fond dans I’accompagnement et I’autodétermination des jeunes, des parents,
représentants |égaux et jeunes majeurs. Cette demande de flexibilité toujours plusindividualisé, en lien
avec le projet personnalisé est rythmée par les activités inclusives en milieu ordinaire (activités
pédagogiques, professionnelles, culturelles, artistiques, sportives...). L’Etablissement s’est adapté ces
derniéres années en faisant preuve d’agilité dans son accompagnement et en proposant des réponses
séquentielles et modulables afin de répondre a ces demandes dans un souci constant de coopération
renforcée avec | es acteurs de droit commun et les autres ESSM S du territoire.

Ainsi, la multiplicité des réponses apportées par 'IME en dispositif « DIME » s’articule autour de
d’accompagnement par poles ( santé, médico-socia et thérapeutique, éducatif, pédagogique et scolaire
avec 4 Unités d’Enseignements, des ateliers d’apprentissages et actions de professionnalisations, des
hébergements séquentiels et actions de vie sociale et d’autonomie, en facilitant les passerelles vers le
SESSAD et ses modalités accompagnement spécifiques, ainsi que grace au soutien I’équipe mobile de
la plateforme répit. Ce dispositif apporte des réponses graduées avec une offre de prestations
diversifiées, souples et adaptées aux besoins spécifiques et aux problématiques individuelles.

Ses modalités de fonctionnement prennent appui sur le décret du 5 juillet 2024 fixant les conditions
selon lesquelles | es établissements peuvent fonctionner en dispositif intégré ou inclusif.

Les deux établissements et services proposent des prestations indépendantes coordonnées et mobilisables
selon le parcours et |e projet de la personne accompagnée.

ProfesHorinasal o
SaCalaire e Forenacsan el Empecs

Fhs el 00 MLt

Sanla
DIME D Contluant
Prestations Globaies e snackaln
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IME DU CONFLUENT

|. PRESENTATION DE I’ETABLISSEMENT

a) Agrément

L’IME du Confluent est agréé pour accompagner 50 enfants (filles et gargons &gés de 6 a 20 ans)
présentant une déficience intellectuelle |égére ou moyenne.

b) Missions

L’Institut Médico-Educatif du Confluent propose et met en ceuvre un accompagnement global qui
tout en restant tres souple (semi-internat — internat séquentiel aménagé - internat) permet d’éviter le
morcellement des différentes actions.

Le projet personnalisé élaboré pour chaque enfant, adol escent et adulte accompagné en collaboration
et co-construction étroite avec la famille ou le représentant légal est une adaptation du projet
ingtitutionnel global.

Il permet de répondre avec justesse et adéguation aux besoins et potentiaités de chaque usager en
vue d’une insertion sociale et professionnelle.

1l s’appuie a chaque fois, que cela est possible, sur I’insertion qu’elle soit scolaire (scolarisation en
école élémentaire, college ou lycée), sociale ou culturelle (clubs de sports ou de loisirs), ou
préprofessionnelle ou professionnelle (stages en entreprise).

L’action pluridisciplinaire est centrée sur :
e Le développement de I’identité de 1’enfant,
e Laconstruction de sa personnalité,
e Laréduction des troubles psychol ogiques et/ou pathol ogiques,
e L’acquisition de connaissances et compétences aussi élargies que possible,

e L’inclusion sociale progressive (par la reconnaissance de la place du jeune ou de 1’adulte
accompagné) dans son environnement familial et socid,

e L’orientation personnalisée (préprofessionnelle, professionnelle, milieu adulte) en
fonction des potentialités des jeunes et adultes accompagnés.

¢) Fonctionnement dela structure

En fonction de la population, 1’action de I’Institution est a la fois thérapeutique (psychologue,
psychomotricienne), éducative (éducateurs spécialisés, moniteurs-éducateurs, accompagnant
¢ducatif et social), professionnelle (moniteurs d’atelier), sociale (assistante service social), médicale
(psychiatre, infirmiere) et scolaire (enseignants spécialises). Les personnels administratifs et des
services généraux participent également a I’accompagnement dans le cadre des fonctions supports.

L’IME emploie quarante-six professionnels représentant 39.382 E.T.P. (dont 4 enseignants affectés
par I’Education Nationale : 4 E.T.P.).
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[I.PERSONNESACCUEILLIES

a) Répartition par Age et par Sexe
L’IME du Confluent a accueilli et accompagné 59 jeunes dont 30 garcons et 29 filles au cours de
I’année 2025.

Répartition par age au 31/12/2025

e
Sous-total 11/15 ans

Sous-total 5/6 ans

5 10 15 20

W Gargons M Filles

b) Origine géographique (lieu de vie du jeune)

File active: 59 jeunes ont été accueillis au cours de I’année 2025 a 'IME du Confluent et sont
domiciliés dans le Lot-et-Garonne, (différents secteurs: Nérac, Lavardac, Barbaste, Mézin, Pompiey,
Feugarolles, Bruch, Marmande, Ste Bazeille, Mauvezin sur Gupie, Birac-sur-Trec, Escassefort,
Tonneins, Clairac, Le Mas dAgenais, Razimet, Gontaud-de-Nogaret, Aiguillon, Nicole, Buzet, Port
Sainte Marie, Casteljaloux, Fargues sur Ourbise, Pindéres, La Réunion, Anzex, Guérin, Argenton,
Villeneuve sur lot, Bias)

Origine géographique des 59 jeunes
accueillis sur I'lME du Confluent en
2025

m Villeneuve sur IotéBias
10 15

M Casteljaloux/Fargues sur Ourbise/Pindéres/La
Réunion/Anzex/Guérin/Argenton

C) Motif de I’accompagnement

Les objectifs de fonctionnement sont au croisement des missions de 1’établissement et des
caractéristiques, besoins et vulnérabilités de la population ainsi que de leurs attentes.

Mise en ccuvre des missions dans le respect des droits des usagers et de la mise en pratique des
recommandations de 1’Agence nationale de I'évaluation et de la qualité des établissements et services
sociaux et médico-sociaux (ANESM) (Recommandations des Bonnes Pratiques Professionnelles
(RBPP)).

d) Nombre d’entrées (avec origine de la demande)

Sur I’année 2025, 7 jeunes sont entrés en provenance de:

PROVENANCE DES 7 JEUNES ORIENTES
VERS L'IME DU CONFLUENT AU COURS OE
L'ANNEE 2025

e MARAD $a Condinan
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€) Durée moyenne d’accompagnement

La durée moyenne d’accompagnement est de 4 ans: 6 jeunes et adultes ont été orientés vers d’autres
structures en 2025.

f) Nombre de sorties (avec orientation)

Au cours de I’année 2025, 6 jeunes et adultes ont quitté I’établissement vers :

ORIENTATION DES 6 JELUMNES ET ADULTES
BYANT CLUITTE L'IME DU COMFLUENT
Al COURS DE L'ANMNEE 2025

us

15
LR s il o I b ase i
N ey e LA A LR

mdmzin bnls

1. EVOLUTION DE I’ACTIVITE

a) Nombre de journées réalisées lors des 3 derniéres années* (rappel de la transformation
d’agrément en septembre 2021 (60 places —50 places)

- 2023: 8235journées
- 2024 : 8320journées
- 2025: 8688journées

2023 2024 2025
Nemlire a0 8349 8349 8349
budgétées
Nombre dejournees 8235 8320 8688
r éalisées
e 114 jour nées 29 journées 339 journées
Différentiel e e S : .
déficitaires déficitaires supplémentaires

b) Projets développés en 2025

+ Le2et 3avril 2025, réalisation d’un livret d’accueil vidéo DIME du Confluent disponible en
ligne sur le site de ALGEEI. Les retours du film de 1’établissement ont été trés positifs du point
de vue des enfants accompagnés et des professionnels.

+ En 2024, ’ALGEEI a fait I’acquisition d’une nouvelle villa située rue Pierre de Coubertin a
Aiguillon. Depuis la rentrée de septembre 2025, le groupe de jeunes du Grand Aiguillon a pris
possession des lieux et a installé leur espace de vie social et d’hébergement. La villa dispose de
grands espaces intérieurs et extérieurs, de salles d’activités (Snoezelen, artistiques, buanderie etc.)
et a la particularité d’accueillir le bureau des agents |ogistiques.

+ La poursuite du déploiement progressif des tablettes numériques « Apple school » a permis
d’équiper I’ensemble des classes de ’IME du Confluent ainsi que le GOA pour le maintien des

acquis scolaire, favorisant ainsi I’autonomie des jeunes et le travail des groupes.

+ Poursuite des actions d’inclusion des jeunes vers 2 Unités d’Enseignement externalisées :
= 1 UEE au Collége « Germillac » a Tonneins
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» 1 UEE au Collége Jean Rostand a Casteljal oux
= Préparation de ’intégration la troisiéme unité vers la cité scolaire Stendhal (groupe de travail)

Organisation detroistransfertsau coursdel’année 2025 faisant partie intégrante de ladynamique
institutionnelle et des axes développés dans le projet d’établissement.

En effet, un groupe de jeunes de 'IME du Confluent scolarisé en UEE au Collége Germillac de
Tonneins a participé a un transfert dans I’Aude pendant 5 jours encadrés par 5 professionnels.

Le groupe de I’'UEI « Grand Aiguillon » s’est rendu en Charente Maritime pendant 3 jours encadré
par 6 professionnels.

Enfin, I’UEI « Petit Aiguillon » s’est déplacé a Barbaste & Cap Cauderoue, 2 jours avec encadrés
par 6 professionnels

Au mois de décembre 2025, les jeunes du DIME du Confluent ont confectionné des créations
artistiques qu’ils ont présenté et vendu sur le marché d’Aiguillon ainsi que dans un local prété par
laville de Marmande spécifiquement pour I’occasion des fétes de fin d’année. Lesjeunesont récolté
des fonds reversés a la coopérative scolaire qui leur permettront de financer une partie de leurs
transferts.

En mars 2025, le DIME du Confluent s’est rendu au forum desmétiersaVilleneuve sur Lot afin de
présenter 1’établissement, 1’association et les différents métiers en lien avec I’accompagnement des
personnes en situation de handicap.

En 2025, ont éé licenciés 51 jeunes ala Fédération Francaise de Sport Adapté. L’ensemble des
jeunes ont participé a I’ensemble des activités proposées par le Comité Départemental de Sport
Adapté 47 (CDSA 47) soit 16 journées de loisirs et découvertes, 4 journées d’activités motrices, 9
journées de séection départementale, 6 journées de compétitives départementale et 2 journées
compétitives zone Sud-Ouest. Une jeune a remporté le titre de vise championne de France de Judo
et un jeune aremportéletitre de vise champion de France de paraf ootball adapté a7 avec lasélection
du Lot-et-Garonne. Dans le cadre du « savoir nager », pres de 20 jeunes ont pu découvrir le
milieu aquatique.

Comme chaque année, I’IME du Confluent a organisé les « Confluades ». Cet évenement a eu lieu
le 3 juillet 2025 au stade Louis Jamet d’ Aiguillon. Cette journée conviviale s’est déroulée sous forme
d’olympiades sportives et scolaires. Les performances individuelles et collectives ainsi que 1’esprit
d’entraide y sont mis a 1’honneur.

En février 2025, le DIME du Confluent a participé ala « coupe Sérafin » (analyse de ’activité) au
méme titre que les autres établissements enfants de ’ALGEEI. Cette coupe a mobilisé 1’ensemble
des professionnels ainsi que les prestataires de transport.

En 2025, 5 jeunes de 'IME ont obtenu des lauréats dans le cadre de la RAE (Reconnaissance
des Acquis de I’Expérience) sur des modalités de jury en interne en situation de travail, 3 jeunes (1
garcon et 2 filles) en parcs et jardins et 2 jeunes filles en blanchisserie. Laremise des dipldmes aeu
lieu a Miramont-de-Guyenne ala salle de spectacle La Basane.

En 2025, 2 jeunes de ’'IME du Confluent ont obtenu le Certificat de Formation Générale
(CFG). C’est un dipldme qui certifie I'acquisition de connaissances genérales de base et de
capacités dinsertion sociale et professionnelle

Accompagnement éducatif :

En 2025, les éducateurs ont accompagné le fonctionnement des Unités d’Enseignement Externalisée
(UEE) de I'IME du Confluent au collége Jean Rostand a Casteljal oux et au collége Germillac aTonneins
sur 4 jours/semaine: lundi, mardi, jeudi et vendredi matin et interviennent aussi sur les Unités
d’Enseignement Interne.
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Pour les 4 villas proposant de I’internat en habitats diffus sur trois communes (Aiguillon, Casteljal oux
et Tonneins), celui-ci est ouvert avec 4 a 5 chambres par villa et 3 soirées d’ouvertures par semaine en
internat aménagé toujours avec 1 jeune par chambre et par nuit

Parallélement, I’'IME fonctionne pleinement en accueil de jour pour le Groupe Orientation Aiguillon
(GOA) aAiguillon.

Depuis avril 2025, nous continuons 1’accompagnement d’un adulte en amendement Creton en quéte
d’une orientation adaptée.

Les équipes s’inscrivent dans ce fonctionnement proactif, notamment gréces a leurs implications aux
formations interne, les actions de supervisions, I’organisation des réunions pluridisciplinaires, les
acticités de vie sociale. Le fonctionnement s’évertue a préserver le sens institutionnel malgré le
fonctionnement en dispositif.

Il s’agit donc de continuer a s’adapter aux multiples situations ou sollicitations en interagissant
davantage encore avec ce que propose déjale milieu ordinaire. Cette année, les équipes éducatives ont
pu éprouver le nouveau fonctionnement en dispositif dans toutes ses dimensions. Le temps
d’accompagnement en ateliers, en classe ou classe externalisée a été renforcé ainsi qu’une multiplicité
d’ateliers externalisés : Atelier cuising, atelier pétisserie, atelier en lien avec un EHPAD, atelier
musicothérapie, activité psychomotricité, activités de sports adaptés ains que des transferts/unité de
plusieursjours par an auquel participent les enseignants

L’¢établissement est aujourd’hui de mieux en mieux repéré dans le tissu social et économique local sur
quasiment tous les sites ainsi qu’en renforcant les partenariats de droit commun dans I’intérét des projets
du jeune.

L’autonomie de déplacement grace aux transports en commun du territoire (bus et TER) est appréhendée
favorablement et continue de se dével opper avec un accompagnement personnalise.

L es actions pédagogiques:

L’unité d’enseignement est dotée de 4 ETP d’enseignants. Elle est composée de deux UEI : unités
d’enseignement internes (1+ % ETP enseignant) avec une mission de coordonnateur pédagogique
(1/4 ETP) pour I’un des enseignants et de deux UEE : unités d’enseignement externalisées en collége
(2 ETP enseignant).

Elle est sous la responsabilité de professeurs des écoles spécialisés rattachés a la Circonscription
d’Agen 2-ASH (école inclusive), Inspection Académique du Lot et Garonne et du coordonnateur
pédagogique (enseignant détaché pour cette mission) de 1’ Education nationale nommés par celle-ci.

Unité d’Enseignement Interne (UEI)

o 1 UEI de détermination moins de 12 ans (ou peu d’autonomie et moins de 14 ans)
e 1 UEI et préprofessionnelle (a partir de 11 ans) constituée de sous-groupes en aternance
classe/Atdliers préprofessionnel ¢/ ateliers éducatifs

Unité d’Enseignement Externalisée (UEE)

e 1 UEE au College Germillac de Tonneins (ouverte & 100 %) (avec éleve en inclusion, des
¢léves en atelier EGPA), pour des éléves de plus de 12 ans en vue d’une inclusion, d’une
orientation professionnelle en EGPA, ULIS Pro, en EREA, en CFA, en Lycée pro.

e 1 UEE au collége Jean Rostand de Casteljaloux (ouverte & 100%) : Eléves de 12 416 ans.
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L’enseignement préprofessionnel se fait a partir de 14 ans (ou lorsque 1’éléve fait ses 14 ans
avant décembre).

+  Lesatelierspréprofessionnels et/ou professionnels:

— 6 atelierspréprofessionnels: « Espacesverts/ Magonnerie paysagére », « Boiset Métallerie
», «Lingerie-Buanderie», « Achats / Courses», « Cuisine, Patisserie» et « Entretien des
locaux » ont été proposés aux garcons et aux filles agés de 14 a 16 ans en alternance avec la classe.

Ces ateliers (encadrés par 4 moniteurs d’atelier) initient les jeunes aux exigences de la vie
professionnelle et établissent les bases d’une orientation ainsi que la recherche de stage et le suivi
(bilans).

Une Vingtaine de jeunes sont accompagnés par les ateliers dans le cadre de leur
professionnalisation et d’accés a I’emploi ordinaire ou protégé en 2025.

4 jeunes de 13 ans ont été accuelllis sur des stage d’évaluation en interne dans le cours de I’année.

Chantier extérieur : support pédagogique permettant de travailler la professionnalisation et les
codes sociaux. Principalement chantiers d’entretiens espaces verts. Chantiers sur les villas de I'IME,
et chantiers sur lesterritoires de Aiguillon, Tonneins, Casteljaloux, Albret.

Conventionnement des stages destinés & la découver te des métiers (milieu ordinaire ou protégé) :
31 conventions de stage ont été effectuées en Grandes Surfaces, Garage Automobile, Salon de Coiffure,
Restauration/Service, Boulangerie, Fleuriste, Mairie (Espaces verts, Cantine scolaire) mais aussi en
ESAT et Foyer de Vie durant ’année 2025.

Partenariat immersion ESAT : en blanchisserie a ’ESAT du Bouét et en conditionnement et
blanchisserie a I’ESAT de Castille.

Dispositif permettant de découvrir laréalité du travail protégé.

Groupes de 4 a 5 jeunes accompagnés d’un moniteur d’atelier.

Visite du Salon des métiers et de la formation professionnelle a Villeneuve sur Lot au mois de
novembre 2025. Onze jeunes concernés par cette visite.

Dans aménagements ont été réalisés sur I’espace des ateliers pour améliorer les conditions thermiques.

Accompagnement médical, paramédical, psychologique, professionnelslibéraux :

1) Le Suivi médical est assuré par le médecin psychiatre (0.202 ETP), I’infirmiére (1.00 ETP) :
— Suivi médical desusagers:
- Consultation médecin psychiatre 1 fois par semaine
- Accompagnement en consultation spécialisée selon besoin
- Coordination avec les autres services (éducateurs, services, direction)
— RO0le éducatif et préventif aupres desusagers:
- Prévention éducation : hygiéne bucco-dentaire, pédiluve, manucure ..., hygiéne (risques de
mal adi es contagi euses de la peau, pédicul ose, douche.
- Prévention et sensihilisation sur thématique spécifique (vie affective et sexualité, écran,
alimentation, tabac, alcool...)
- Atelier éducatif et préventif (KAPASS)

2) Une psychomotricienne travaille a temps partiel (0.70 ETP), sur ’année 2025 elle
effectuée en fileactive:

- 33 prisesen charge hebdomadaires et 2 prises en charge tous les 15 jours
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- 4 prise en charge en groupe
- 4repasthérapeutiques

- 3profilssensoriels

- 5bilans psychomoteurs

3) Letravail des psychologues (1.05 ETP) a ’'IME du Confluent est construit autour de trois
grands axes:

0 Untravail clinigue auprés des enfants
0 Un soutien clinique aupres des parents
o Untravail clinique institutionnel

Ils ont effectué au cours de I’année :

28 suivis psychologiques et 23 psychothérapies.

4 suivisdansle cadre d’un groupe « Art Thérapie ».

4 suivis dans le cadre d’un groupe « Habiletés sociales ».

4) Conventionnements avec des professionnels libéraux et prestataires extérieurs:

- Conventionnement avec 3 orthophonistes en libéral pour 5 jeunes en 1’absence de possibilités de
recrutement interne.

* Accompagnement social :

L’action du service social de ’IME s’inscrit dans une démarche de collaboration et de participation de
la famille a I’accompagnement mis en place pour le jeune ou I’adulte accompagné.
L’intervention de I’assistante de service social (0.55 ETP) se fait principalement a trois moments :
- Avant I’entrée du jeune ou de I’adulte accompagné au sein du DIME.
- Pour préparer la famille a I’orientation vers le DIME et permettre aux parents de parler des
difficultés du jeune ou de 1’adulte accompagné.
- Pendant I’accompagnement
On peut définir trois axes de travail pour I’assistante de service social aupres des familles :
- Expliciter le plus largement possible le projet de I’Institution par rapport a 1’enfant
- Travailler sur I’acceptation des difficultés du jeune ou de 1’adulte accompagné par les familles
(prise de conscience des potentialités, difficultés et limites du jeune ou de I’adulte accompagné,
de ce qu’il est)
- L’orientation des enfants : laquestion de I’orientation est soulevée par la famille et par 1’équipe.
L’assistante de service social participe au travail d’équipe, en collaboration avec les familles, autour de
solutions d’orientations les plus adaptées possibles au projet du jeune et de safamille.

* Autresprojets:

@

+ Dansle cadre du DuoDay, le 20 novembre 2025, nous avons pu mettre en ceuvre ce dispositif
aupres de 9 jeunes. Ils ont été accueillis dans des entreprises et artisans locaux (Salon de
coiffure, garage automobile, épicerie, société detaxi, collectivitésterritoriales (mairie, créches,
école et cantine scolaire).

< Dossier informatisé de I’usager « IMAGO » :

Au cours de I’année 2025, nous avons poursuivi les sessions de perfectionnement destinées aux
professionnels et d’initiation auprés des nouveaux professionnels pour poursuivre la
méthodologie de déploiement du dossier informatisé de 1’usager.
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+ Ethigue et Bientraitance :

L’IME du Confluent s’inscrit totalement dans le développement des pratiques de bientraitance:
Nomination d’un référent bientraitance en septembre 2023. Deux commissions éthiques ont été mises
en place en 2025.

Partenariats

o

O O0OO0OO0OO0OO0OO0OOO0OO

O OO

(el elNelNe)

O O0OO0OO0OOo

o

OO O0OO0OO0OO0OO0OO0OO0Oo

ALGEEI Siége : contacts quotidiens (DG, secrétariat, comptabilité, GRH...)

ALGEEI divers établissements: contacts fréquents (orientations des jeunes, mutualisation,
échanges...)

ARS: Autorité de Controle

Inspection Académique : Autorité de Contréle pour le personngl Education Nationale
Enseignants référents : suivis et ESS

Préfecture et DDE : sécurité routiére, transports ...

Conseil Départemental 47

MDPH : admission et orientation des jeunes, échanges divers, PPS

CFA, MFR, LP, EREA, SEGPA ...

Colléges Jean Rostand Casteljaloux et Germillac a Tonneins

SODEXO (confection et livraison de repas)

Divers établissements : orientation des jeunes, suivis, stages (ESAT Agnelis, ESAT de Castille,
ESAT du Bouét, Foyer de Vie La Ferrette, Verdelais (33), Monségur (33), Foyer de Vie Mont-
Clair aMonclar (47)), Foyer de Vie La Couronne (47)

Planning familial (Marmande)

Services sociaux : essentiellement liés au travail de ’assistant de service social et des éducateurs
Entreprises et artisans locaux, mairies : suivi et entretien des matériels, stages d’immersion pour
Nos jeunes.

Mairies, Gendarmeries, Casernes de Pompiers d’Aiguillon, Casteljaloux, Tonneins

Taxis : transports complémentaires a ceux de I’¢tablissement

Professionnels libéraux : orthophonistes, psychologues, sophrologue, art-thérapeutes.

AIPC Aiguillon, Tonneins: Association mettant a disposition des personnes en situation
d’insertion et intervenant dans divers domaines d’activité (nettoyage, restauration ...)

Appel Médica (Intérim)

AGIR 47 : (préparation au permis AM)

Sport adapté 47

Unité Mozart (Foulayronnes), Réséda (Agen)

Pharmacie du Pin (Conventionnement gestion des risques liés a la préparation et distribution des
médicaments

ARCHI’MEDE (conventionnement de collecte et de traitement des déchets de soins a risques
infectieux)

CMS et CMPP du territoire Marmandais, du Confluent et de 1’ Albret

Piscines de Marmande et de Nérac (apprentissage de la natation)

Centres Equestre (Lavardac, Barbaste)

Musi cothérapeutes (BAOBAB MUSIC/ MUSICOTHERAPIE 47)

Zumba

Bouchons d’amour (collecte de bouchons en plastique)

Sté DEKRA (Sécurité/Bureau de controle)

Engie Solutions (chauffage, électricité, climatisation)

SICLI/CHUBB (conformité incendie)

Garage Armand d’Aiguillon, garage Renault Tonneins, garage Citroén Tonneins (entretien des
véhicules).

Axes d’amélioration et d’é&volution

Les axes du projet d’établissement cités ci-dessous :

— Diversification des lieux d’hébergement.
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— Habitat inclusif et développement des partenariats.
— Poursuivre le développement de I’implication des personnes accompagnées et de leurs familles ou de

leurs représentants | égaux.

— Développer les UEE (Unités d’Enseignement Externe) et UEI (Unités d’Enseignement Interne) et

I’école inclusive.

— Fonctionnement en Dispositif DIME permettant plus de souplesse dans le parcours des jeunes du
SESSAD en lien avec I’IME — Fonctionnement en logique de « Plateforme ».
— Poursuivre le Plan d’ Amélioration Continue de la Qualité suite I’évaluation HAS.

— Adapter I’offre a I’accueil des nouvelles populations (TND, TSA ...).

— Assurer le plein déploiement du dossier informatisé de I’usager « IMAGO DU.

V. ORGANIGRAMME

a) Effectifsen ETP

EFFECTIF de PIME CONFLUENT

DIRECTION

SECTEUR
THERAPEUTIQUE

EDUCATIF et SOCIAL

Directeur (0.70 E.T.P.)

Infirmiére (1.00 E.T.P.)

Chef de Service Educatif (1.00
ET.P)

Adjoint dedirection (0.80 E.T.P.)

Psychologue (1.05 E.T.P.)

Accompagnant Educatif Social (3.00)

Soit 1.50 E.T.P.

Psychomotricien(ne) (0.70 E.T.P.)

Moniteur Educateur (4.00 E.T.P.)

SERVICE ADMINISTRATIF

Garde malade (2.00 E.T.P.)

Educateur Spécialisé (6.50 E.T.P.)

Secrétaire de Direction (1 E.T.P.)

Poste vacant orthophoniste (0.25

Moniteur d’Atelier (4.00 E.T.P.)

ETP)
Comptable (1 E.T.P) Assistant Service Socia (0.55 E.T.P.)
o Aucxiliaire Médico-Psychologique
Secrétaire-Comptable (0.20 E.T.P) (LOOE.T.P)
Soit 2.20 E.T.P. Soit 5.00 E.T.P. Soit 20.05 E.T.P.
SERVICES GENERAUX MEDICAL SECTEUR PEDAGOGIQUE
Cuisiniere (1.O0 E.T.P.) Médecin Spécialisé (0.202 E.T.P.) | Professeur des Ecoles (4.00 E.T.P.)

Ouvrier Prof. 2° Cat (2.90 E.T.P.)

Commis de Cuisine (1.00 ET.P.)

Agent Hotelier (2.00 E.T.P.)

Soit 6.90 E.T.P.

Soit 0.202 E.T.P.

Soit 4.00 E.T.P.

Soit un total de 39.852 E.T.P. (46 per sonnes)

b) Mouvement des personnels

- Départ a la retraite en fin d’année 2025 :

v Une secrétaire de direction (1ETP) a compter du 01 avril 2025.

- Recrutement au cours de ’année 2025 :

v Une secrétaire de direction pour remplacer la précédente qui a fait valoir ses droits a la

retraite.

¢) Formations

e 6 Personnels ont participé alaformation recyclage SST organisé par sud management (7 heures)

e 5 personnels ont participé & la formation « Initiation a 1’accompagnement des personnes avec

trouble de I’autisme au sein d’un IME » organisé par Planéte autisme (14 heures)
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e 24 personnels ont participé a la formation « Développer les compétences d’habileté sociale »
organisé par Planéte autisme (7 heures)

e 12 personnels ont participé a la formation « Violences sexuelles, connaitre les infractions, les
prévenir et savoir agir » organisé par Colosse aux pieds d’argile (7 heures)

e 10 personnels ont participé a la formation « Travailler efficacement avec les familles en
institutions médico-sociales » organisee par Gerfi + (21 heures).

e 5 personnels ont participé & une conférence « Autisme ... penser les parcours de vie,
accompagner les trangitions » organisée par I’ADES, ’ARS le CD 47... (7 heures)

e 1 personnel aparticipéalaformation « Référent APS en ESM S » organisée par laLigue du sport
adapté nouvelle aquitaine (21 heures)

e 19 personnels ont participé a des APP (actions de supervisions, Analyse de la Pratique
Professionnelle)

V. DEMARCHE QUALITE et QUALITE deVIE au TRAVAIL

a) Démarche Qualité:

Lors de I’année 2025, le COPIL s’est réuni a 3 reprises et le CODIR intervalle mensuelle.

Les axes de travail ont été centrés autour du livret d’accueil sous format vidéo, ainsi que deux groupes
de travail.

Le premier groupe atravaillé alaréactualisation du protocole de sécurisation alimentaire.

Un second groupe de travail s’est constitué en fin d’année 2025 et va constituer le fil rouge de I’année
2026. Ce dernier concerne I’actualisation de notre accompagnement global en lien avec 1’évolution de
la pyramide des ages des jeunes en portant I’accent sur I’accompagnement des jeunes de 16 a 20 ou 25
ans.

L’évaluation qualité HAS .

Conformément a I’article D 312-203 du CASF : « Les actions engagées dans le cadre de la démarche
d'amélioration continue de la qualité mentionnée a I'article L. 312-8 sont mentionnées dans le rapport
annuel d'activité des établissements et services concernés ».

L’évaluation a été réalisée selon le référentiel HAS, du 4 novembre 2024 au 6 novembre 2024, par le
cabinet AUTONOMIIL. Numéro d’accréditation COFRAC : 3-2058.

L’ESSMS a satisfait I’ensemble des critéres impératifs.
b) Démarche QVCT :

Le Copil QVCT s’est réuni 4 fois. Un questionnaire a été mis en place a 1’intention de 1I’ensemble du
personnel, en lien avec lathématique choisie : Intégrer la parole de chague salarié dans un processus de
travail participatif « La dynamique du Changement ».

Les résultats ont donné lieu a un plan d’action « Organiser des actions de communication a destination
des salariés ». Une des principales conclusions du groupe a concerné le risque d’isolément des équipes
lors du fonctionnent en DIME ainsi que I’indispensable travail d’équipe qui reste fondamental pour un
accompagnement de qualité intégrant la notion de travail en réseau et de dynamique ingtitutionnelle.
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VI. RAPPORT BUDGETAIRE

Suite au passage a I’ERRD pour I’association, la section investissement de 1’établissement n’est plus
présentée comme auparavant sur les comptes administratifs et I’analyse sur les ressources d’investissement
est désormais faite au niveau de I’ensemble du périmetre du CPOM dans le rapport budgétaire et financier

joint a ’ERRD.

DEPENSES

Groupe |l 422 000,00 € 401210,70 € 20789,30 €
Groupe 1921 943,00 € 2011 407,07 € -89 464,07 €
Groupe 11 451 758,00 € 428 685,32 € 23 072,68 €
RECETTES

Groupe |l 2761354,00 € 2785755,84 € 24 401,84 €
Groupelll 24 522,00 € 11 033,38 € -13488,62 €
Groupe 11 0€ 59 090,71 € -59090,71 €
Résultat exercice 14 576,84 €

Reprise N-1 9 825,00 €

Résultat administratif (affecté a N+1) 24 401,84 €

Groupe 1 des DEPENSES

Electricité (- 33 017 €) Chauffage (- 4 946 €) Fournitures ateliers (- 2 216 €) Petit matériel (- 6 047 €)
Alimentation (- 8494 €) Prestation médico-socia (- 2 091 €) Transports des jeunes (+ 10 344 €) Autres
prestations (- 5 520 €) Prestation d’alimentation a 1’extérieur (+ 14 763 €) Prestation suivi alimentaire
(- 1 660 €).

Groupe 2 des DEPENSES

L’établissement pratique une politique de remplacements maitrisés et a recours a des jeunes salariés en
CDD pour remplacer lestitulaires du poste dont il est difficile detrouver des qualifications éguival entes.
Pour pallier ace manque, il a été nécessaire de recourir a des associations de prestations de ménage, des
auxiliaires médicaux libéraux notamment pour le poste vacant d’orthophoniste (orthophonistes). Le
déficit constaté sur ce groupe s’explique en grande partie par la nécessité de recruter deux professionnels
en CDD afin d’accompagner 2 jeunes en situations complexes dans le cadre d’un Groupe Opérationnel
de Synthése et d’un Plan d’ Accompagnement Global et pour lesquels des Crédits Non Reconductibles
ont ¢t¢é demandées mais non financés par I’Agence Régionale de Santé. Le cotit chargé de ces deux
professionnels représente 41 695 €. Pour ce qui concerne la formation professionnelle (diminution
d’environ 2 630 €), la mgjeure partie des formations dispensées auprés des professionnels au cours de
I’année 2025 ont été remboursées par OPCO ou ont été financées par des reprises de provisions.

Groupe 3 des DEPENSES

Locations immoabiliéres (- 50 166 €) Locations mobiliéres informatique (+ 3 168 €) Maintenance
controles obligatoires (- 4 639 €) Entretien batiments (+ 25 568 €) Entretien matériel de transport
(- 3 964 €) Etudes et recherches (+ 6 634 €) Autres frais (- 8 560 €) Publications annonces et insertion
(+ 3612 €) Taxesfonciéres (+ 5 660 €) Intéréts emprunts (+ 6 594 €) Report fonds dédiés (- 3 000 €).

Dotations aux amortissements (+ de dépenses constatées sur cette ligne en lien avec e déménagement).
L’IME du Confluent a acquis une maison a Aiguillon en 2022 dans laquelle il s’est installé courant 2023
et une maison a Aiguillon en 2024 dans laquelle il s’est installé courant 2025.

Nous proposons de constituer une dotation aux provisions pour travaux d’un montant de 27 929,57 €.
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Groupe1desRECETTES

Amendement Creton (+ 14 577 €). Amendement Creton a neutraliser pour 24 401,84 €.

Groupe 2 desRECETTES
Autres produits (- 3 615 €).

Résultat définitif de cloture de + 24 401.84 € (affecté a N+1).

VI. CONCLUSION

Dans le prolongement des objectifs posés par la Conférence Nationale du Handicap sur 1’école inclusive
et lapublication du décret sur les Dispositifs Intégrés Medico-Educatif (DIME), I’établissement poursuit
la transformation de I’offre spécialisée du secteur enfance et |es réponses, sol utions adaptées, modul ables
et agiles. En ce sens, I’IME du Confluent développe son fonctionnement toujours plus inclusif avec un
accompagnement adapté et co-construit avec les familles, représentants |égaux et jeunes eux méme en
favorisant 1’autodétermination et le pouvoir d’agir pour construire un parcours le plus individualis¢ et
personnalisé possible. Ainsi, ce déploiement en dispositif, désormais entiérement désinstitutionnalisé sur
le territoire du grand Confluent, s’est matérialisé cette année avec 1’acquisition par I’ALGEEI d’une
nouvelle villa adaptée permettant d’offrir et de proposer des prestations d’hébergement adaptées sur la
commune d’Aiguillon. Cette villa a été investie, aprés travaux, lors de la rentrée scolaire en septembre
2025 par les jeunes et les professionnels.

Par ailleurs, le tournage d’un livret d’accueil sous forme de film a destination des familles et partenaires
en 2025 a permis de renforcer I’accessibilité du fonctionnement institutionnel pour tous. L’ouverture
prochaine de la troisieme UEE prévue au sein la cité scolaire Stendhal a Aiguillon devrait permettre de
poursuivre la dimension inclusive au sein de la cité scolaire et de 1’école pour tous, tandis qu’une réponse
a un Appel a Candidature de I’ARS a été réalisé en fin d’année 2025 afin de renforcer 1’offre
d’accompagnement sur le territoire a destination des publics avec Trouble Neuro Développementaux
(TND) et situations complexes.

LeDirecteur,
Arnaud PENNETIER
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SESSAD DU CONFLUENT

. Présentation de I'établissement

Agrément
Basé a Aiguillon, le SESSAD du Confluent est agréé au titre de I’annexe XXIV du décret du 27 octobre 1989

depuis novembre 2000,). Suite au dernier CPOM de I’ALGEEI et aux transformations de places (IME vers
SESSAD), le SESSAD du Confluent dispose d’un agrément de 60 places, enfants ou adolescents de 6 a
20 ans, présentant une déficience intellectuelle |égére ou moyenne.

Pour lesjeunesinscrits dans un cursus scolaire

L’équipe propose des accompagnements éducatifs, thérapeutiques sociaux et pédagogiques adaptés a leurs
besoins. La MDPH élabore pour chaque jeune un projet personnalisé de scolarisation en s’appuyant sur les
éléments fournis par le GEVASCO dans lequel apparaissent les accompagnements du SESSAD.

Pour lesjeunesinscrits dans un cursus professionnel

L’¢équipe propose des accompagnements professionnels, éducatifs, psychologiques et sociaux. L’équipe
développe et renforce de nombreux partenariats (CFA, MFR, EREA, LP ...).

Les jeunes sont accompagnés sur leurs différents lieux de vie, de scolarisation, de travail ou dans les locaux du
SESSAD. L’accompagnement s’¢labore en collaboration continue avec le jeune et sa famille par le biais de
rencontres favorisant le suivi et 1’évolution du projet.

Le SESSAD s’insere dans un réseau comprenant différents partenaires tels que : les lieux de professionnalisation,
les entreprises (apprentis), les établissements scolaires, les services médico-sociaux et sociaux et les lieux
d’intégration extrascolaires

Durant année 2023 'ALGEEI a répondu a un avis d’appel a manifestation d’intérét « Solutionsinnovantes
de répit pour les personnes en situation de handicap ». C’est dans ce cadre qu’en fin d’année s’est mis en
place un nouveau service annexé SESSAD du Confluent :

Unité mobile « Répit 47 »
L’équipe accompagne des jeunes &gés de 6 a 25 ans en situation d’handicap et/ou relevant de 1’ Aide
Sociale a I’Enfance (ASE), ainsi que leurs aidants en situation ou en risque d’épuisement.

L’équipe a pour mission d’évaluer, d’orienter et de coordonner les acteurs afin d’apporter des
solutions diversifiées et individualisées a la problématique du répit.

Elle s’appuie sur les ressources existantes, en étayant le systéme familial et le lien entre les partenaires
autour de la personne accompagnée :

v Apporter une écoute personnalisée et individualisée pour rompre 1’isolement, pour échanger sur
les difficultés du quotidien ou la vie familiale et prévenir des risques d’épuisement,

Soutenir les familles en attente de solution et les accompagner dans la préparation de 1’avenir,
Evaluer |a situation dans sa globalité,

Informer sur 1’accés aux droits,

Orienter versles acteurs existants,

Coordonner les différents partenaires autour de la personne et de son aidant,

Mettre en place des actions répondant ala problématique du répit.

AN N NN NN
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Il. Personnes accueillies
1. Répartition par dge et par sexe

Au coursde 1’année 2025 le SESSAD du Confluent a accompagné 74 jeunes.
La répartition garcons/filles : 44 garcons pour 30 filles, les garcons sont encore tres majoritaires a 59%
de la population.

Par sexe
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2. Communes d’origine et lieux de scolarisation ou de professionnalisation
Rapport distance/temps pour des accompagnements (aller smple)

Rapport distance/temps accompagnement lieu de scolaristion ou
de professionnalisation
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Les lieux d’accompagnement sont variés et situés a des distances parfois trés éloignées du service.

A titre d’exemple, en 2025, pour un accompagnement de 30 minutes d’un jeune de Fumel, le professionnel
effectue 130 kms soit 2 heures 20 minutes de trgjet aller /retour.

Pour la partie « Accompagnement scolaire », notre demande d’accompagnement des jeunes résidant au
maximum 20/25 km autour d’Aiguillon a éé parfaitement entendue par laMDPH.

Par contre pour le SESSAD « Accompagnement professionnel » 1’aire géographique d’intervention s’étend sur
la totalité du département et pour un jeune au-dela (Mont de Marsan). En plus des lieux de formation, les
professionnels sont susceptibles d’accompagner |es jeunes dans leurs recherches et chez les employeurs au
long de leur parcours (apprentissage. . .).

3. Motif d’accompagnement

Les objectifs de fonctionnement sont au croisement des missions de I'établissement et des caractéristiques,
besoins et vulnérabilités de la population ains que de leurs attentes.

Miseen ceuvre des missions dans |e respect desdroitsdesusagers et delamiseen pratique desrecommandations
de 1’ ANESM / HAS (Recommandations des Bonnes Pratiques Professionnelles).
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4. Durée moyenne de I’accompagnement en jours

2020 | 2021 | 2022 | 2023 2024 2025
Durée moyenne de PEC 1960 | 1078 | 865 702 1045 1704

La durée moyenne d’accompagnement (en jours) est en nette augmentation, du au départ d’un usager qui a
commencé son accompagnement au SESSAD « accompagnement scolaire » en 2009.

6. Origine des entrants

Pour les 15 jeunes admis en 2025 : la provenance est diversifiée, 3 usagers venaient d’un IME, 4 avaient
un suivi CMPP/CAMPS, 7 d’un milieu ordinaire dont 5 en ULIS.

7. Nombredesorties/ orientation

17 jeunes ont quitté le SESSAD, dont 13 jeunes sur la section « Accompagnement professionnel » et 4 jeunes
sur la tranche sur la tranche d’age « Accompagnement scolaire »

Orientation des sortants

ESAT n—
Centre ressource I
Etablissement de santé  —
Fin d'accompagnenm et | H—————
IME  —
IMPRO s

0 1 2 3 4 5 6 7 8

[11. Evolution de activité

L’établissement a fonctionné sur 202 jours d’ouverture en 2025.

1. Nombre de jeunes suivis au cours de ’année

En tout 74 jeunes ont été suivis par le SESSAD au cours de 1’année 2025.

23jeunes ont étésuivis par le SESSAD « Accompagnement scolaire » : 8 ont été admis encours d’année,
1 est dorénavant accompagné par 1’équipe du SESSAD « accompagnement professionnel » et 5 sont sortis
définitivement.

52 jeunesont été suivis par le SESSAD « accompagnement professionnel » : 13 sont sortisau coursde 1’année,

9 jeunes ont été admis en cours d’année : 1 étaient accompagné par 1’équipe du SESSAD « Accompagnement
scolaire », 4 venaient d’autres structures du médico-social, 4 venaient de milieux scolaires ordinaires.

2. Organisation d’un transfert de la section « accompagnement professionnel »

Les jeunes du SESSAD du Confluent « accompagnement professionnel » ont participé & un transfert :
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Un transfert de 3 jours a Paris:

L’intérét de ces 3 jours de transfert nous semble indiscutable afin de finaliser tous les efforts et la motivation
investis au cours de I’année passée ; maisauss de préparer I’année a venir et de créer une dynamique positive,
d’entraide, d’action et de construction d’un avenir possible. On notera la visite du Sénat effectuée par le
sénateur de Damazan qui a pu se rendre disponible pour nous faire profiter d’'un accompagnement
exceptionnel.

3. Accompagnement médical, paramédical et psychologique :

a) Le Suivi médical

Il est assuré par le médecin psychiatre (0.102 ETP),

v" Prescriptions

v’ Role éducatif et préventif aupres des usagers

v’ Role thérapeutique

v" Surveillance de I’intégrité physique, morae et sociale des usagers

v’ Actions d’urgences en cas de nécessité

v Dossiers médicaux : Dossier informatisé del’usager (IMAGO DU)

b) Accompagnement psychologique (0,50ETP)

La fonction du psychologue au sein Sessad s’organise autour de deux axes:
Un travail thérapeutique auprés des jeunes, un travail clinique institutionnel au SESSAD
« accompagnement scolaire » (0,375ETP)

Un travail clinique ingtitutionnel et de coordination au SESSAD « accompagnement professionnel »
(0,125ETP).

Letravail clinique auprés des jeunes du SESSAD « accompagnement scolaire »

Dejanvier 2025 adébut juillet 2025

6 enfants ont bénéficié d’un accompagnement psychologique individuel a la quinzaine (entretien de 30
minutes) dont 2 qui ont prisfin en mars et avril 2025 et 9 jeunes & un rythme hebdomadaire au sein des
établissements scolaires sur les communes de Lavardac, Aiguillon, Port-Sainte-Marie, Nérac, Tonneins
tant dans e primaire que e secondaire.

De septembre 2025 a Décembre 2025

3 enfants ont bénéficié d’un accompagnement psychologique individuel hebdomadaire au sein des
établissements scolaires ou au Sessad (€lémentaire et secondaire) sur les communes de Lavardac,
Aiguillon et Tonneins.

3 bilans psychométriques ont été réalisés.
A compter de début octobre 2025 deux groupes thérapeutiques « habiletés sociales » composés de 4
jeunes par groupe et coanimé avec une éducatrice spécialisée ont éé mis en place. Chague

professionnelle va chercher les enfants soit au domicile ou a 1’école pour participer aux groupes qui se
déroulent dans les locaux du Sessad.
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Missions et fonctions au SESSAD « accompagnement professionnel (0,125ETP)

Letravail de psychologue est essentiellement institutionnel et de coordination.

Participation a une réunion clinique qui permet de faire le lien entre les différents professionnel s autour
des jeunes, de repenser les projets individualisés et réorienter les jeunes en fonction de leur évolution
psychigue ou professionnelle. Recherche et construction de partenariat avec les psychologues pour
assurer le suivi thérapeutique des jeunes. Travail de lien avec les psychologues en libéral ou tous les
partenaires engagés autour du projet des jeunes. Entretien avec le jeune pour évaluation et orientation
vers un suivi psychologique en libéral. Participation a I’entretien réunissant famille et jeune lors de
chague admission.

Le travail clinique institutionnel
Participation aux diverses réunions : coordination, réunions d’équipe, élaboration et réactualisation des

projets personnalisés, analyse partagée et remise des projets aux familles, participation aux groupes de
travail deladémarche qualité, aux commissions mensuelles delaMDPH.

¢) Accompagnement psychomotricité 0,50 ETP

La psychomotricité s’intéresse au sujet dans sa globalité et 1’aide a renouer une relation plus
harmonieuse avec lui-méme et les autres ainsi que dans le milieu qui 1’entoure.

La psychomotricité permet :

De réduire des retards du dével oppement psychomoteur, de prévenir un éventuel échec scolaireliéa
des troubles psychomoteurs, de renforcer les capacités d’adaptation et d’apprentissage, d’améliorer
la maitrise émotionnelle, de participer a la prévention des troubles du comportement ou de la
personnalité.

Dejanvier afinmars:

Suivisindividuels hebdomadaires de 5 enfants dans | es écoles primaires de Tonneins et Aiguillon ; suivi
a la quinzaine de 2 adolescents du collége d’Aiguillon. A partir de novembre, suivi a la quinzaine d’un
jeune a I’école de Tonneins.

D’ Avril 4 juin 2025 :
Suivis individuds de 10 jeunes dans les écoles maternelles de Tonneins, les écoles primaires
d’Aiguillon, Tonneins.

De septembre a décembre 2025 :
Suivis individuels de 14 jeunes dans les écoles primaires d’Aiguillon, Tonneins, Nérac et collége
d'Aiguillon, Lavardac, Le Mas d’ Agenais.

Participation

v Aux réunions d’équipe, aux réunions d’élaboration des projets personnalisés et de restitution
aupres des familles pour une durée de deux heures par semaine,

v Aux réunions concernant I’amélioration continue de la qualité et I’analyse de la pratique,

v Aux réunions de présentation et accueil des nouvelles familles et usagers,

v" Aux réunions d’analyse de la pratique professionnelle,

v Aux réunions hebdomadaires de I’équipe paramédicale et thérapeutique,

v" A une formation sue I’utilisation de la mallette Kapass,

v" A une formation sur I’accompagnement des personnes avec trouble du spectre de ’autisme et une
formation sur le développement des compétences d’habiletés sociales.

Passation et rédaction de 2 bilans psychomoteurs au moment de ’accueil des usagers ou au cours du
suivi. Ce bilan permet de révéler les difficultés mais aussi |es compétences et possibilités du jeune dans
les différents domaines psychomoteurs (schéma corporel, orientation et structuration spatio-temporelle,
coordination dynamique générale et oculo-manuelle, tonus, latéralité...). Le bilan d’évolution permet
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une comparaison avec le test initial afin de se rendre compte des progres des enfants et décider de
poursuivre ou non le suivi.

Rédaction de comptes rendus pour les réunions d’équipe de suivi et scolarisation ainsi que divers
documents nécessaires aux dossiers MDPH.

d) Accompagnement par des professionnels libéraux et prestataires extérieur

v Conventionnement avec 4 Orthophonistes libérales pour suivi de 4 jeunes.
v" Conventionnement avec 2 Psychologues libérales pour suivi de 2 jeunes.
v" Conventionnement pour une expertise avec un Neuropsychiatre libéral

€) Accompagnement social 0,25 ETP

L’accompagnement social au SESSAD se met en place dés 1’admission du jeune et jusqu’a son
orientation. La mission de 1’assistante de service social est d’accueillir, informer, orienter les familles ;
de s’assurer de la cohésion du parcours du jeune et d’assurer un role d’interface entre le service, le jeune
et safamille, et les partenaires sociaux.

L’accompagnement social est difficilement quantifiable car variable d’une situation a I’autre.

Pour autant I’assistante de service social effectue seule ou avec un membre de 1’équipe pluridisciplinaire,
S besoin, des visites au domicile de chaque famille.

Elle participe aux réunions d’équipe et aux réunions d’élaboration des projets personnalisés pour une
durée d’une heure et demie par semaine, aux réunions concernant I’amélioration continue de la qualité
pour une durée d’une heure et demie par mois plus trois heures une fois par trimestre (sur lesjours de
vacances scolaires), aux réunions de présentation et accueil des nouvelles familles et usagers, a I’analyse
des pratiques.

Autant que possible I’assistante de service social assiste aux Equipes de Suivi de Scolarisation qui ont
lieu au moins une fois par an sur leslieux de scolarisation des jeunes.

L’assistante de service social est amenée a rédiger des comptes rendus de diverses réunions (projet
individualisé, réunion d’équipe, groupe de démarche qualité ...), de visite a domicile et de bilans sociaux
pour laMDPH.

De maniére mensuelle, 1’assistante de service social participe a une équipe pluridisciplinaire
d’évaluation au sein de la MDPH 47.

Depuis septembre 2013 elle occupe la mission de référent qualité et de fait y consacre une partie de son
temps de travail.

Depuis 2015 le directeur a confié a 1’assistante de service social la mission de référent pour le
déploiement du dossier informatisé de 1’usager. Elle a ainsi consacré une partie de son temps de travail
acette mission.

f) Accompagnement éducatif SESSAD « accompagnement scolaire » (2 ETP soit 78h par semaine)

Au cours de I’année 2025, un poste ES a été créé. L’accompagnement éducatif a concerné 18 jeunes
agés de 6 a 13 ans, bénéficiant d’un suivi individualisé et/ou collectif, en fonction de leurs besoins
spécifiques.

Pour I’ensemble des jeunes suivis, les éducatrices spécialisées ont proposé :

v Un accompagnement individuel hebdomadaire, d’une durée de 1 heure, visant a travailler les
objectifs définis dans les projets personnaisés (autonomie, socidisation, comportements adaptés,
communication, etc.).

v" Des accompagnements de groupe hebdomadaires, d’une durée de 1 heure, organisés au sein des
établissements scolaires, en fonction des besoins repérés chez les enfants.

v" Des séances de groupe habiletés sociales, d’une durée de 1 heure en bindme avec la psychologue du
service, visant atravailler les interactions sociales, la gestion des émotions, la socialisation.
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v Un accompagnement individuel hebdomadaire a été proposé a un jeune : rédactions de plusieurs
lettres de motivation, présentation du jeune sur les diverslieux de stages, signatures des conventions.

Les professionnelles sont également intervenues sur différents temps de la vie quotidienne scolaire :
Temps de classe, temps de récréation, temps de repas ala cantine, temps de guidance fratrie.

Dans le cadre du Dispositif Intégré M édico-Educatif (DIME), un accompagnement spécifique a été
mis en place afin de faciliter au mieux I’intégration d’une jeune sur ’IME. Cette derniére continuait de
bénéficier des prises en charge SESSAD individuelles et collectives en complément de ses temps de
présence sur I’IME.

Activités socio-éducatives collectives

Des activités socio-éducatives de gr oupe ont été proposéestous les mer credis apr és-midi. Cestemps
avaient pour objectifs de travailler : L’autonomie, les interactions sociales, la citoyenneté, 1’ouverture
culturelle.

Pour répondre a ces objectifs, différentes actions ont éé mises en place : Ateliers cuisine, jeux socio-
affectifs, sorties ala médiathégue, sorties au parc, temps de médiation.

A Dissue de ces accompagnements, un temps d’échange informel avec les parents est
systématiquement proposé, favorisant le lien avec lesfamilles et e soutien ala parentalité.

Interventions adomicile

Desinterventions éducatives au domicile ont été mises en place afin d’accompagner les familles dans
le quotidien. Ces temps ont permis de travailler notamment : |’autonomie dans les actes de la vie
quotidienne (temps de douche et de repas), le soutien a la parentalité, ’accompagnement de la fratrie,
I’accompagnement dans les démarches administratives.

Actions ponctuelles et spécifigues

Durant certaines périodes de vacances scolaires, des sorties ludiques et/ou socio-éducatives ont été
organisées afin de maintenir un cadre éducatif et de favoriser la socialisation.

Par ailleurs, des accompagnements spécifiques ont été proposés autour de : La sensibilisation aux soins
(mallette KAPASS), la diversification aimentaire (jeux éducatifs, supports visuels, repas
thérapeutiques), la sensibilisation a I’'usage excessif des écrans et des réseaux sociaux (vidéos et jeux
éducatifs, supports visuels).

Travail partenarial

Tout au long de I’année, les éducatrices ont maintenu un travail de collaboration étroit avec les
partenaires existants (établissements scolaires, structures médico-sociaes, etc.). Les professionnelles
sont présentes sur les ESS, les synthéses, |es réunions éducatives.

Elles ont également ceuvré a la création de nouveaux partenariats (centres égquestres, clubs sportifs,
centres culturels, médiation animale, médiathéque), dans une logique d’inclusion sociale et d’ouverture
des enfants accompagnés vers leur environnement.

g) Suivis éducatif SESSAD « Accompagnement Professionnel »

Sur I’année 2025, 52 jeunes (en file active) ont été suivis dans le cadre du SESSAD « Accompagnement
Professionnel ». Le suivi des jeunes s’effectue en coréférence, c¢’est-a-dire qu’un jeune est accompagné
alafoispar unréférent social et un référent professionnel. Cetravail facilite lesinteractions et le travail
d’équipe. Cela permet également d’avoir une meilleure lisibilité sur I’accompagnement du jeune.
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Les différents dispositifs d’accompagnement pour les jeunes sont ’ACCEA, ainsi que les aides
AGEFIPH, les contrats aidés vialaMission Locale.

Nous avons travaill € avec différents partenaires :

Colleéges (professeurs d’atelier, directeur EGPA, professeurs principaux, ULIS, enseignants référents),
familles, services sociaux (AS, placement familia, AEMO, CMS, MECS), Foyer départemental de
I’Enfance Balade, CHD La Candélie (Unité d’Hospitalisation enfant/adolescent Mozart, CMP de Bias,
équipe SMART, CFA (référents handicap, CPE), EREA (CPE et professeurs principaux), ADIPH,
lycées professionnels (enseignants référents, ULIS) patrons / entreprises, boites d’intérim (AIPC,
Synergie, Adéquat...), CAP Emploi / France Travail, Missions Locales, Auto-école Cap Mobilité
(AGIR) et Auto-école solidaire Sauvegarde, Auto-école « Bougeons-nous», MFR (enseignants
référents, professeurs principaux), Psychologues en libéral, ESAT avec ou sans hébergement, IMPRO
divers, Groupe d’Entraide Mutuelle, PJJ, les services de Gendarmerie, Services de mesures de
protection, CDSA 47, CPAM 47

Suivis et accompagnements desjeunes:

v/ Maintien et développement du réseau partenarial

v Documents administratifs a monter ou a compléter (AGEFIPH, MDPH, Sécurité Sociae, CRA,
ESAT, inscription Auto-école...), en constante réactualisation

v' Suivis plus personnalisés et plus réguliers en situation de rupture de contrat d’apprentissage, de
travail ou de situation sociale

v" Accompagnement du jeune dans son environnement socia et professionnel

v' Travail auprés des familles

v' Réorientation en milieu protégé (ESAT et Foyer d’hébergement)

v Accompagnement de veille ala sortie du dispositif SESSAD du jeune

v Demandes de dérogation auprés de I’ARS pour le suivi des jeunes au-dela des 20 ans

L es activités socio-culturelles du SESSAD « Accompagnement Professionndl » :

v' 1 sortie une adeux fois par trimestre en groupe avec | es jeunes disponibles (matchs de rugby a Agen,
restaurants, hockey a Bordeaux, cinéma)

v 1transfert de 3 jours (juillet 2025) sur Paris, s§our multi-activités, visites du Sénat, visite de Paris
(quartier Montmartre, musée Grévin, Tout Eiffel, Champs-Elysées...)

v' Participations ponctuellesindividuelles de certains jeunes du SESSAD (les mercredis en journée) au
Calendrier Départementale du Sport Adapté 2024-2025

v" Sensibilisation « Intimité, Violences Sexuelles, Harceélement, Réseaux sociaux, Consentement » :
intervention de 1’ Association Colosse aux Pieds d’Argile (14h-15h30) en décembre 2025, aupreés de 8
jeunesfilles du SESSAD « Accompagnement Professionnel ».

v' Participation a I’ Atelier Cuisine les mercredis aprés-midi (1 fois par mois) avec partage du repas du
soir en fonction : 4 a5 jeunes du SESSAD par roulement.

L es moyens

Humains:
- Educatif/professionnel : 2 ESa0.75 ETP, 2 MA a1 ETP chacun et 1 ME 40,75 ETP
- Coordination psychologique : 0.125 ETP
- Secrétaire comptable : 0,30 ETP

Dans les modalités d’accompagnement, chaque référent a des jeunes en référence et en coréférence. Les
professonnels du SESSAD «Accompagnement Professionnel » interviennent sur I’ensemble du
département pour suivre les jeunes dans leur projet. En moyenne, I’équipe du SESSAD
« Accompagnement Professionnel » aura parcouru preés de 160000 km sur I’année 2025. 11 est a relever
gue le temps des déplacements (environ 8h/semaine par professionnel) est a prendre en considération
car il diminue le temps effectif dansle suivi desjeunes.
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Matériels : ordinateur portable chacun, véhicules de fonction, téléphone portable, imprimante mobile

Organisationnels :

v" 1 réunion clinique hebdomadaire (14h-15h) et organisation (15h-16h)

v" 1 réunion hebdomadaire : élaboration du PP des jeunes (13h-14h)

v" 1 réunion analyse de la pratique (1 fois par trimestre) auprés de I’ensemble des professionnels du
SESSAD (SESSAD « accompagnement scolaire » et SESSAD « Accompagnement Professionnel »).

L es outils

Nous utilisons les outils de communication suivants: la plaquette de présentation du SESSAD
« Accompagnement Professionnel », les cartes de visite nominatives, le Journal de I’ALGEEI sous
forme d’articles, film de

Modalités techniques (8 h/semaine) :

Recueil des attentes

Rédaction des rapports éducatifs et techniques

Dossier informatisé de 1’usager : IMAGO (planning, rédaction PP, documents administratifs)
Adminigtratifs divers: dossiers ACCEA, dossiers MDPH, AGEFIPH, candidatures, emplois
Intranet (logiciel ALGEEI)

Démarche Qualité (COPIL et groupes de travail)

Groupe de travail associatif (Vieintime, affective et Sexuelle)

Commission Ethique (alademande) et Bientraitance

AN NN N N N N N

h) Equipe mobile de répit

L’équipe mobile de répit a rejoint le SESSAD du Confluent a partir d’octobre 2023 avec ’arrivée d’une
éducatrice spécialisée a temps plein, puis d’une assistante de service social et enfin d’une psychologue
clinicienne au mois de février 2024 a mi-temps. La création de cette équipe fait suite a I’appel a projets
de I’Agence Régionale de Santé (ARS) de Nouvelle-Aquitaine. Celle-ci s’inscrit dans une plateforme
globale articulée par différents partenaires départementaux, soucieux d’apporter des solutions
diversifiées aux demandes de répit. En effet, la plateforme de répit, pilotée par la Communauté 360, a
vu le jour gréce au co-portage du GCSMS (Groupement de Coopération de Moyenne Garonne) et de
I’association ALGEEL

L’équipe intervient auprés de jeunes agés de 6 a 25 ans en situation de handicap, ainsi que de leurs
aidants, en situation ou en risque d’épuisement, sur I’ensemble du département. Elle assure des missions
d’évaluation, d’orientation et de coordination des acteurs, afin de proposer des solutions diversifiées et
individualisées aux demandes de répit des familles. L’écoute, 1’aide administrative et le soutien
psychol ogique rythment les accompagnements.

L’équipe mobile de répit cloture cette seconde année d’activité, marquée par 1’accroissement des
demandes aupres de la Communauté 360 et ’orientation vers la plateforme de répit.

En 2025, I’équipe a fait face a une demande forte et complexe, qui s’est traduite par une suractivité
importante, soulignant des besoins de répit fortement exprimés. En effet, I’équipe est intervenue aupres
de 53 jeunes en situation de handicap, dont 12 filles et 41 gar¢ons, mais auss auprés de plus de 70
proches aidants ayant fait appel ala plateforme de répit.

L’effectif s’est multiplié par deux pour chaque tranche d’age, avec toujours une majorité de jeunes agés
de 11 a 15 ans, et des augmentations nettes pour les tranches 6-10 ans et 16-20 ans, avec une hausse de
10 situations entre 2024 et 2025. De plus, cette année encore, la demande de répit est largement plus
importante pour les jeunes de sexe masculin.
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Le public accompagné est majoritairement porteur de troubles du neurodéveloppement, et plus
spécifiquement de troubles du spectre de ’autisme. Nous constatons également une forte augmentation
de I’accompagnement aupres de jeunes présentant un trouble du déficit de 1’attention avec hyperactivité.

Concernant le secteur d’intervention, des situations issues du Villeneuvois ont été accompagnées,
¢largissant ainsi la zone d’intervention. Les sollicitations demeurent particuliérement nombreuses sur le
territoire agenais.

Cetteannée se clot pour 1’équipe mobile de répit avec plus de 800 actes comptabilisés, 10 900 kilométres
parcourus, ainsi que des solutions de répit apportées ou orientées. Les durées d’accompagnement ont
varié selon les situations d’épuisement, les demandes formulées et lesdélai s de réponse. Pour une grande
majorité des suivis cl6turés, des solutions répondant aux besoins de répit ont pu étre apportées, grace
notamment au travail partenarial mené.

i) Séection defootball & 7 Sport Adapté :

v' Entrainements de novembre 2024 a avril 2025 tous les mercredis par quinzaine (14h-16h) a Agen
(Passeligne) : encadrement éducatif SESSAD « Accompagnement Professionnel » avec le district
football 47 et le CDSA 47 et I'Impro de Vérone

v' Participation ala Coupe des Sélections Départementales Foot a 7 Sport Adapté (1 journée en février
2025) : 2 jeunes du SESSAD « Accompagnement Professionnel » avec accompagnements éducatifs.

v' Participation ala Coupe Nationale Espoirs Foot a 7 a Mérignac (3 jours en avril 2025) : 2 jeunes du
SESSAD « Accompagnement Professionnel » avec accompagnements éducatifs.

IV. Autres projets :

1. Duo Day

Dans le cadre du duo Day, le 20 novembre 2025, deux jeunes du SESSAD ont participé cette année.

2. Dossier informatisé de usager « IMAGO » :

Au cours de I’année 2025 des sessions de perfectionnement destinées aux professionnels et d’initiation
aupres des nouveaux professionnels ont été réalisées pour répondre a la méthodol ogie de déploiement
du dossier informatisé de 1’usager.

3. Ethiqueet Bientraitance :

Le SESSAD du Confluent s’inscrit totalement dans le développement des pratiques de bientraitance :
Nomination d’un référent bientraitance en septembre 2023. Deux commissions éthiques ont été mises
en place en 2025.

4. LesDroitsdesusagers

v Chaque usager bénéficie d’un projet personnalisé dont les objectifs sont évalués au minimum une
fois par an,
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7.

v

v

v

L’usager et safamille sont associés a la construction de ce projet par un recueil de leurs attentes et
le partage de 1’évaluation des besoins de 1’usager réalisée lors de la « rencontre famille », avant la
réunion PI.

Un soin particulier est apporté a I’évaluation individuelle et réguliere des besoins de chaque usager,
par des outils d’évaluation propres a chaque secteur ainsi qu’un outil commun, le « document support
a I’¢élaboration ou la réactualisation du projet individualisé ».

Des outils et des instances de réflexion et d’analyse permettent une identification, une vigilance et
une prévention des risques de passages a I’acte violent.

L e service dans son environnement

L’établissement utilise les ressources municipales, locales et départementales.

L’établissement travaille avec le réseau local d’entreprises privées mais ¢galement avec de
nombreuses entreprises réparties sur le département afin d’offrir des terrains de stage aux jeunes qui
sont entrés dans un projet professionnel. Ce partenariat permet une évaluation fine des capacités des
jeunes et ouvre des perspectives d’insertion en milieu ordinaire a chaque fois que c’est possible,
souhaitable et souhaite.

Projet de service et modalité de mise en ceuvre

Le projet d’établissement a été validé par le Conseil d’ Administration

Le projet d’établissement tient compte des besoins de la population identifiée notamment dans les
schémas départementaux, enfance et handicap, et des demandes des politiques sociales. Une veille
sociale organisée au niveau associatif et diffusée a I’ensemble des établissements et services permet
une participation aux différentes instances de réflexion et de proposition du département et de la
région.

Le projet offre une souplesse d’adaptation a 1’évolution des attentes et des besoins des usagers et
évolue en fonction de 1’analyse de ses besoins.

L’organisation du service

L’établissement s’inscrit dans 1’amélioration continue des pratiques par la Démarche Qualité
Associative,

L’équipe de direction veille a garantir a I’usager un cadre institutionnel stable ainsi qu’un niveau de
qualification suffisant des professionnels,

La communication interne est organisée et formalisée par des réunions, de 1’affichage et différents
classeurs d’information.

Une politique de formation entraine une réflexion permanente sur les pratiques professionnelles.
Une politique de gestion prévisionnelle des emplois et des compétences est en ceuvre au niveau
associatif. Des entretiens individuels biennal des professionnels de 1’établissement permettent de
repérer les besoins en formation.

Partenariats

ALGEEI Siége : contacts quotidiens (DG, secrétariat, comptabilité, GRH...)

ALGEEI divers établissements: contacts fréquents (orientations des jeunes, mutualisations,
échanges...)

ARS: Autorité de Controle

Enseignants référents : suivis et ESS

Préfecture et DDE : sécurité routiére, transports ...
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v
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v
v
v
v

Conseil Départemental 47

MDPH : admission et orientation des jeunes, échanges divers, PPS

CFA, MFR, LP, EREA, SEGPA ...

Divers établissements : orientation des jeunes, suivis, stages (ESAT Agnelis, ESAT de Cadtille,
ESAT du Bouét, Foyer de Vie La Ferrette, Verdelais (33), Monségur (33), Foyer de Vie Mont-Clair
aMonclar (47)

Planning familial

Services sociaux : essentiellement liés au travail de 1’assistant de service social et des éducateurs
Entreprises et artisans|ocaux, Mairies : suivi et entretien des matériels, stages d’immersion pour nos
jeunes.

Gendarmeries, Casernes de Pompiers d’Aiguillon,

Professionnels libéraux : orthophonistes, psychologues, sophrologue, art-thérapeutes.

AGIR 47 : (préparation au permis AM et diagnostic au permis B)

Sport adapté 47

Unité Mozart (Foulayronnes), Réséda (Agen)

CAP Emploi, France travail.

ADIPH 47

9. Axes d’amélioration et d’évolution

Les axes du projet d’établissement cités ci-dessous :

v
v

\

Habitat inclusif et développement des partenariats

Poursuivre le développement de I’implication des personnes accompagnées et de leurs familles ou
des représentants | égaux.

Création d’un dispositif DIME permettant plus de souplesse dans le parcours des jeunes du SESSAD
en lien avec I’IME — Fonctionnement en logique de « Plateforme »

Poursuivre le Plan d’Amélioration Continue de la Qualité et I’évaluation HAS

Adapter I’offre a I’accueil des nouvelles populations (TND, TSA ...)

Assurer le plein déploiement du dossier informatisé de ['usager « IMAGO DU »
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V. Organigramme

9 salariés a temps partiel ont également un temps sur I’'IME du Confluent et 2 salariées ont un
temps sur un autre ESM S hors association.

Liste du personnel SESSAD du Confluent au 01/01/2026
Nbre pers Poste ETP
Direction
1 Directeur 0,300
1 Adjoint de Direction 0,200
2 0,500
Administratif
1 Comptable 0,800
1 0,800
Services généraux
Agent hételier 0,150
1 Ouvrier dentretien qualifié 0,100
1 0,250
Educatif
1 Moniteur éducateur 0,750
1 Moniteur d'atelier 2,000
5 Educateur spécialisé 4,500
2 Assistante socidle 0,750
10 8,000
Soin/Paramédical
1 Médecin Psychiatre 0,100
Orthophoniste 0,250
2 Psychologue 1+ 0.2050
1 Psychomotricien 0,500
4 2,100
18 11,650

1. Mouvement des personnels

Recrutement au cours de I’année 2025 :

v" Création d’un poste d’éducateur spécialisé a 1 ETP a destination du SESSAD « Accompagnement
scolaire » été pourvu en avril.
v' Création d’un 0.25 ETP de psychomotricité.

2. Formations

v' 13 personnels ont participé aux APP avec Madame Le Floch Ollier (2 h 4 fois/ an).

v' 4 personnels ont participé alaformation « Initiation a I’accompagnement de 1’autisme au sein d’un
SESSAD » organisées par Planéte Autisme (2 jours).

v 10 personnels ont participé a la formation « Développer les compétences d’habileté sociale » »

organisee par Planete Autisme (1 jour).

1 personnel a participé alaformation « Congés payée et maladie » organisée par laFEHAP (1 jour).

6 personnels ont participé alaformation « Violences sexuelles, connaitre lesinfractions, les prévenir

et savoir agir » organisée par Colosse aux pieds d’argile (1 jour)

AN
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v 1 personnel a participé a la formation « bonnes pratiques d’hygiéne et HACCP » organisé par
Hysequa (1 jour).

v' 5 personnels ont participé a la formation « Travailler efficacement avec les familles » organisé par
Gerfi + (3 jours)

v 1 personnel a participé alaformation « Manager un collectif — Cadre intermédiaire » organisée par
Sud Formation pro (2 jours)

v" 1 personnel a participé a la formation « Référent APS en ESMS » avec La ligue du sport adapté
nouvelle aquitaine (3 jours)

V1. Démarche Qualité et démarche Qualité de Vie et des Conditions de Travail

1. Démarche Qualité

Lors de I’année 2025, le COPIL s’est réuni a 3 reprises et le CODIR a 4 reprises. Ces réunions ont porté
Sur

v' La réactualisation des procédures d’admission IME et SESSAD

v Lamise en place du groupe de travail concernant le protocol e de sécurité alimentaire

v’ L’élaboration du PAQ 2026

L’évaluation qualité HAS

Conformément a ['article D 312-203 du CASF : « Les actions engagées dans le cadre de la démarche
d'amélioration continue de la qualité mentionnée a |'article L. 312-8 sont mentionnées dans |e rapport
annuel d'activité des établissements et services concernés ».

L’évaluation a été réalisée selon le référentiel HAS, du 4 novembre 2024 au 6 novembre 2024, par le
cabinet AUTONOMII. Numéro d’accréditation COFRAC : 3-2058.

L’ESSMS a satisfait I’ensemble des critéres impératifs

2. Démarche QVCT

En 2024 un questionnaire avait été mis en place a I’intention de 1’ensemble du personnel, en lien avec
lathématique choisie : Intégrer la parole de chaque salarié dans un processus de travail participatif « La
dynamique du Changement ». Une participation modeste des salariés d’environ 50%.

11 en est découlé un plan d’action « Organiser des actions de communication a destination des salariés »
gui est toujours actif acejour.

3. Suivi PE /CPOM

Le projet de service et le réglement de fonctionnement ont été terminés et validés par le Consail
d’Administration au cours de I’année 2024. Le nouveau CPOM a également été signé en juillet 2024.
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VI1l. Rapport budgétaire

La Section d’Investissement

Suite au passage a I’ERRD pour 1’association, la section investissement de 1’établissement n’est plus
présentée comme auparavant sur les comptes administratifs et 1’analyse sur les ressources
d’investissement est désormais faite au niveau de 1’ensemble du périmétre du CPOM dans le rapport
budgétaire et financier joint 8 ’ERRD

La Section d’Exploitation

Groupes fonctionnels | Accor dé 2025 | Réalisé 2025 | Ecart
DEPENSES
Groupel 40 000.00 € 39516.24 € 483.76 €
Groupell 664 762,00 € 636 761.56 € 28 000.44 €
Groupelll 111 007.00 € 137 289.40 € -26 28240 €
RECETTES
Groupel 808 085.00 € 808 085,00 € 0,00 €
Groupell 0.00 € 6504.85 € -6 504.85 €
Groupelll 7 684,00 € 13709.34 € -6 025,34 €
Résultat exercice 14731.99 €
Reprise N-2 0,00 €
Résultat administratif 14 731.99 €

Le SESSAD dégage un excédent de 14 731.99 euros lié a des économies essentiellement générées sur
le G2 en raison des difficultés de remplacement systématique des absences du personnel et du 0.25 ETP
du poste d’orthophoniste malheureusement non pourvu.

On notera la dotation octroyée pour ’activité de 1'unité « Equipe mobile Répit 47 » incluse dans le
budget.

VIIl. Conclusion

Dans le prolongement des objectifs posés par la Conférence Nationale du Handicap d’avril 2023 sur
1I’école inclusive, I’année 2025 a vu le Dispositifs Intégrés Médico-Educatif (DIME) se structurer. Le
film de présentation « grand public » tourné et désormais en ligne sur le site de I’ALGEEI a permis de
mieux présenter ce dispositif et de mieux faire connaitre ce fonctionnement.

Par ailleurs le service a pu renforcer 1’équipe afin de compenser partiellement la sous dotation historique
du cout alaplace. Ces évolutions contribuent a renforcer le plan transformation de I’offre du secteur
enfance dont le SESSAD proposant des prestations ambulatoires est un acteur clé afin d’apporter des
réponses souples, modulaires et adaptées aux projets personnalisés des jeunes.

Ces évolutions devraient permettre d’apporter des réponses toujours plus individualisées et

personnalisées aux jeunes accompagnés sur le territoire géographique d’intervention du service dans un
contexte ou les besoins, les demandes d’admission et les listes d’attentes restent importantes.

LeDirecteur,
Arnaud PENNETIER
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Le DIME (Dispositif Inclusif Médico Educatif) des Rives du Lot

Le Dispositif Intégré Médico-Educatif « Les Rives du Lot » regroupe I'IME et le SESSAD TSA au sein
d’une méme organisation fonctionnelle. Cette structuration répond aux orientations de I’association
ALGEEI et aux politiques publiques visant a favoriser la fluidité des parcours et la coordination des
interventions. Le rapport précise que I’IME Les Rives du Lot et le SESSAD TSA fonctionnent en
dispositif, ce qui permet d’assurer une continuité d’accompagnement et une cohérence des pratiques

éducatives, pédagogiques, thérapeutiques et sociales.

Le DIME a pour mission de soutenir 1’inclusion scolaire, sociale et professionnelle des jeunes
accompagnés, tout en favorisant I’acquisition de leur autonomie. Les interventions se déroulent dans les
différents lieux de vie du jeune, qu’il s’agisse du domicile, de 1’école, des structures de loisirs ou des
sites du dispositif. L’objectif principal est de fournir un appui technique, administratif et éducatif a
I’ensemble des jeunes accueillis et leurs familles, en adaptant les modalités d’accompagnement a leurs

besoins spécifiques.

(Logo créé par lesjeunesen CVS)

Ledispositif est implanté sur 8 sites, ce qui permet de proposer une offre diversifiée et adaptée a chagque
situation. Il est agréé pour accueillir 52 jeunes &gés de six a vingt ans, présentant soit une déficience
intellectuelle moyenne ou lourde, soit des troubles du spectre de I’autisme. Les UEMA accueillent quant
a elles quatorze enfants de trois a six ans présentant un TSA. Le SESSAD TSA intervient en milieu
ordinaire ou spécialisé, directement dansles lieux de vie des jeunes pour 13 jeunes.
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IME LES RIVES DU LOT

1. Présentation de I’établissement

e Situation Géographigue : 7 sites pour une seule entité

L’IME « Les Rives du Lot » est implanté sur 7 sites : 2 sites d’accueil de jour (Les 3 pontset Le
Landié), 2 sites d’accueil en internat (Bias et Eysses), une unité d’enseignement externalisée a I’école
élémentairedeBiaset 2 UEMA.

e Agrément et mission de |'établissement
L’IME Les Rives du Lot est agréé par I’ Agence Régionale de Santé pour accueillir 66 jeunes des deux
sexes agés de 3a 20 ans dont :
e 29 jeunes présentant une déficience intellectuelle moyenne ou lourde avec ou sans troubles
associ és,
e 23 jeunes, avec ou sans hébergement, présentant des troubles du spectre de I’autisme (TSA),
e 14 enfants avec autisme sur la classe maternelle autisme.
Le projet individualisé, élaboré en étroite collaboration avec les familles, vise a répondre aux
besoins et aux difficultés propres a chague enfant, adolescent ou jeune adulte accueilli. Dans ce
cadre, 1’établissement propose un accompagnement global, incluant les dimensions éducative,
pédagogique, médicale, paramédicale et psychologique.
L’évolution de chaque personne accompagnée est régulicrement évaluée par une équipe
pluridisciplinaire, en lien avec la famille ou les représentants |égaux. Cette démarche permet
d’ajuster le projet si nécessaire et, le cas échéant, d’envisager une orientation vers une structure plus
adaptée a ses capacités et a ses besoins.

2. Lespersonnes accueillies

» Répartition des places agréées:

o Sur les sites d’accueil de jour : 29 places dédiées au retard mental et 22 places dédiéesaux T.SA

e Sur les sites de nuit, Bias et Eysses, 10 places dédiées aux T.S.A. Afin de répondre de fagon
appropriée a chaque situation particuliere, 1’établissement propose 10 places d’hébergement
modulable (semaine, séquentiel, répit estival) pour des jeunes présentant des TSA, de 6 a 20 ans.
Ce service, ouvert 208 jours par an, intervient en complément des accompagnements de jour.

o Sur 'UEMA Agen : 7 jeunes TSA, 2 jeunes sont sortis du dispositif et 2 nouveaux ont fait leur
rentrée. Les 2 jeunes sortants sont maintenus en GS dans leur école d’affectation.

» Sur 'UEMA de Villeneuve sur Lot : 6 jeunes TSA, 2sortants ont été accueillis a 'IME Les Rives
du Lot sur le site du Landié, 1 a été maintenue sur la classe UEMA avec une dérogation de la
MDPH et de I’éducation nationale 1 entrant. Une place est vacante depuis octobre sans candidatures
Nombre d’usagers inscrits : au 01/01/24 : 64 personnes accueillies.

Garcons 40

Filles 26
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<+ Lesentrées:

9 jeunes sont entrés dans 1’établissement au cours de I’année 2025 : 3en UEMA, 3au Landiéet 5au 3
Ponts.

% Lessorties
5 jeunes : dont 2 en établissement pour adulte, 2 en milieu ordinaire et 1 jeune retour a domicile.

¢ Origines géographiques (au 31/12/25) :
Elles sont tres diversifiées et nous demandent d’assurer des transports sur les bassins de vie de 1’ Agenais
(9), du Marmandais (4), sur le Tonneinquais/Aiguillonnais (7), pour Castillonnés/Lougratte (6), sur le
Fumélois (7), et sur le Grand Villeneuvois (21), ce qui engendre des temps de trajet importants,
occas onne des difficultés de travail avec les familles et impacte fortement |le budget.

3. Actions menées auprés des usager s et de leurs familles

Actions pédagogiques

La scolarisation des jeunes accueillis est assurée par cinq enseignants détachés de I’Education nationale.
IIs interviennent au sein de trois classes externalisées et de deux classes internalisées, afin de répondre
au mieux aux besoins de chague jeune.

Les enseignants suivent le calendrier de I’Education nationale. Ils participent également aux réunions
pluridisciplinaires et ingtitutionnelles, aux réunions de 1’unité d’enseignement, ainsi qu’aux temps
consacrés a I’¢laboration et au suivi des projets personnalisés.

Actions éducatives
e Accueil de jour

Concernant les 3 Ponts :

Le groupe des plus jeunes est principalement accueilli au sein de la classe externalisée de Bias et se
compose de sept enfants. L.’accompagnement pluridisciplinaire s’articule autour de la scolarisation, de
la restauration de la confiance en soi, du développement de 1’autonomie dans les actes de la vie
quotidienne, de I’apprentissage de la vie en groupe, de la socialisation et de 1’ouverture sur I’extérieur.
Il vise également 1’acquisition des prérequis scolaires, ainsi que divers apprentissages et savoir-faire
pratiques.

Une attention particuliére est portée au travail en partenariat afin de favoriser au maximum 1’inclusion
scolaire et sociale, notamment a travers des collaborations avec 1’école de Bias, des activités culturelles
comme |e cinéma ou encore la pratique de la gymnastique en club.

Le groupe des jeunes adolescents, dit des « moyens », accueille neuf enfants &gés de 10 a 14 ans. Le
travail en petits groupes est privilégié, permettant de renforcer les liens entre les jeunes et de favoriser
un climat plus apaisé. Les éducateurs proposent des activités transversales, notamment en lien avec un
enseignant spécialisé (technologie, découverte de laflore, culture et patrimoine), ainsi que des activités
éducatives telles que la pétisserie, les ateliers Lego ou encore des sorties sportives et culturelles (sport
adapté, piscine, médiation animale, cinéma).

Certains jeunes participent également a 1’activité rucher, encadrée par un professionnel du groupe.
Les objectifs poursuivis visent a développer 1’autonomie, améliorer la motricité fine et les moyens
d’expression, structurer les repéres dans le temps et 1’espace, et permettre a chacun de trouver sa place
au sein du groupe et dans la société.

L’ensemble des équipes est attentif a I’expression des jeunes, qu’elle soit verbale ou non verbale, en
s’appuyant sur différents supports (photos, pictogrammes, tablettes de communication), toujoursen lien
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avec les attentes et la participation des familles. Les professionnels proposent des accompagnements
individualisés, en bindme ou en petits groupes, et veillent a 1’apprentissage des gestes de la vie
quotidienne (repas, toilette, habillage, propreté, habiletés domestiques). Ils encadrent également des
activités éducatives, sociales, physiques et motrices. Toutes ces actions s’inscrivent dans un projet
éducatif visant des objectifsalafoisindividuels et collectifs.

Depuis plusieurs années, un partenariat avec 1’école élémentaire de Saint-Robert permet a certains
enfants de participer a des projets éducatifs communs. Les jeunes de I’IME sont ainsi accueillis en classe
et peuvent prendre part ades sorties scolaires ou a des événements (carnaval, etc.). Pour 1’année scolaire
2025-2026, le projet éducatif porte sur laréalisation de courts-métrages, qui seront diffusés en juin dans
une salle de cinéma agenais.

Le groupe des jeunes majeurs, composé de 22 jeunes agés de 15 a 24 ans, est réparti en deux sous-
groupes (SIPFPro et Adopro), permettant un accompagnement plus individualisé. L’objectif est de
favoriser 1’épanouissement global des jeunes, le développement de leurs capacités intellectuelles,
affectives et corporelles, aing que le renforcement de leur autonomie quotidienne, socidle et
préprofessionnelle. L’accompagnement vise également & préparer le passage a la majorité et a
I’orientation vers le milieu adulte.

De nombreux partenariats sont mobilisés : visites d’établissements, projets passerelles avec des
structures pour adultes, sport adapté, et collaborations avec le tissu associatif local (restaurant solidaire,
abri, etc.). Les activités proposées cette année ont été centrées sur la préprofessionnalisation, avec
notamment des immersions en ESAT. Les actions autour des « Bouchons d’amour » et les ateliers de tri
ont également été poursuivis.

Enfin, des stages en interne peuvent étre proposés, notamment en cuisine ou dans | es services généraux
(entretien des locaux), afin de responsabiliser les jeunes et de les préparer aux exigences du monde du
travail.

Concernant le Landié

Ce site accueille exclusivement des jeunes présentant des troubles du spectre de 1’autisme. Il
accompagne 16 jeunes, dont deux bénéficient actuellement d’un amendement Creton. Trois enfants ont
¢té admis au cours de I’année 2025. Les jeunes sont répartis en quatre groupes : deux relévent du pole
éducatif et deux du pble des jeunes majeurs, en fonction de leurs besoins, de leur projet personnalisé
d’accompagnement et de leurs capacités de communication.

Plusieurs projets ont été menés tout au long de 1’année. Les projets « Passerelle » permettent notamment
aux jeunes majeurs d’étre accueillis au sein de structures pour adultes, ou ils partagent des temps
d’activités et de repas avec les résidents. Ce partenariat offre également des solutions d’accueil
temporaire, comme c’est actuellement le cas pour une jeune femme en attente d’une admission
définitive.

Des activités extérieures a I'IME sont réguliérement proposées, afin de permettre aux jeunes de
découvrir de nouveaux environnements et de participer a des activités culturelles, de loisirs ou de
médiation animale.

Cet accueil dejour est spécifiquement organisé pour répondre aux besoins desjeunes avec autisme. Les
espaces d’activités sont structurés, et deux salles d’ITT ont été aménagées sur chacun des pdles. Elles
permettent, pour les plus jeunes, de travailler de maniére intensive les apprentissages cognitifs,
pédagogiques et I’autonomie, et pour les plus dgés, de maintenir les acquis et de développer des activités
occupationnelles.

Les professionnels mettent en ceuvre des outils d’accompagnement standardisés, adaptés de manicre
individualisée, afin defavoriser |e développement de I’autonomie. La scolarisation est assurée en interne
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par un enseignant spécialisé jusqu’aux 16 ans de I’enfant, en individuel ou en binéme. Par ailleurs, trois
enfants bénéficient cette année d’un temps de scolarisation complémentaire au sein de I’'UEE de Bias,
accompagnés par un éducateur.

Accueils de nuit

Les unités de vie d’Eysses et de Bias disposent chacune de cinq places et fonctionnent en internat
séquentiel, du lundi soir au vendredi matin.

L’unité de vie d’Eysses accueille des jeunes majeurs et jeunes adultes. Située en milieu urbain, elle
favorise I’inclusion en permettant un accés facilité aux commerces et aux événements culturels.
L’accompagnement y est centré sur le développement de 1’autonomie en vue de 1’orientation vers des
structures pour adultes. Les jeunes participent notamment a 1’entretien de la villa et de leur chambre,
dans le cadre d’activités d’habiletés domestiques.

L’unité de vie de Bias, appelée « villa ACDC » par les professionnels, est implantée dans un quartier
résidentiel et accuelllelesplusjeunes. Elleles accompagne dans | es apprentissages de lavie quotidienne
et des compétences domestiques. Pour certains, il s’agit d’une premiére expérience de vie hors du
domicile familial. Les actions et les protocoles mis en place visent a étre transférés et réinvestis au
domicile. Sa localisation dans I’agglomération villeneuvoise facilite le travail autour de la socialisation
et ’acces aux infrastructures locales favorisant 1’inclusion.

Au sein des unités de vie, toutes les activités sont structurées et organisées a I’aide de supports visuels.
Chaque jeune dispose d’un emploi du temps personnalisé, adapté a son mode de communication
(pictogrammes, photos, objets).

La collaboration avec les familles est au cceur du projet des internats. Elles sont réguliérement associées
aux rencontres avec 1’équipe pluridisciplinaire, notamment dans le cadre de la co-construction du projet
personnalisé d’accompagnement, mais aussi lors des temps conviviaux qui rythment I’année.

Enfin, durant les congés d’été, deux semaines appelées « Bulles d’Air » sont proposées, avec 1’accord
des familles. Ces s§jours, centrés sur les loisirs et les sorties, offrent aux jeunes des temps de détente

tout en permettant aux familles de bénéficier d’un relais.

Actions médicales et paramédicales

Les accompagnements proposés sont adaptés aux besoins spécifiques de chaque jeune et s’inscrivent
dans | e respect et la cohérence de leur projet personnalisé.

Pour chague jeune, un travail autour de la communication est mis en place en fonction de ses capacités
: communication verbale avec ou sans supports visuels (pictogrammes, photos), utilisation des signes
Makaton ou encore recours a des outils numériques tels que la tablette Amikéo.

Les séances sont organisées de maniére structurée dans le temps et dans ’espace. Différents supports
peuvent étre mobilisés selon les besoins, tels que le Time Timer, les réglettes d’activités, les tableaux
de choix ou encore des outils de renforcement.

Trois psychologues, dont deux coordinatrices, interviennent au sein de I’IME. En lien étroit avec les
équipes, €lles proposent des accompagnements individuel s et collectifs (groupes de parol€), assurent des
entretiens avec lesfamilles et apportent un soutien aux professionnel's, notamment sur les questions|liées
a ’autisme.

L’assistante sociale accompagne également les familles dans leurs démarches : soutien, orientation,
rencontres a I’IME ou a domicile, organisation de séjours de vacances, mise en place d’aides a domicile
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et constitution de dossiers administratifs. Elle travaille en lien avec les partenaires intervenant aupres de
I’enfant ou de sa famille, ainsi qu’avec 1’équipe.

Enfin, un travail approfondi est mené lors de 1’admission des enfants, ainsi que tout au long de leur suivi,
afin de garantir aux familles une information claire, compléte et adaptée.

UEMA

Les unités d’enseignement maternelle autisme (UEMA) sont implantées au sein des écoles publiques
Simone Vel a Agen et Pasteur a Villeneuve-sur-Lot. Elles accueillent chacune sept enfants gésde 3 a
6 ans, ayant recu un diagnostic de trouble du spectre de I’autisme, pour lesquels une scolarisation a
temps complet en classe maternelle ordinaire n’est pas envisageable. Les enfants accompagnés
présentent des troubles du dével oppement.

La durée de scolarisation au sein d’'une UEMA est de trois ans. Les éléves y sont scolarisés a temps
plein et suivent un rythme de journée similaire a celui des autres enfants de I’école. Toutefois, leur
emploi du temps est aménagé avec une aternance de temps collectifs, individuels et de prises en charge
thérapeutiques. Ils bénéficient également de temps d’inclusion dans les classes correspondant a leur
tranche d’age.

Des actions de partenariat sont développées avec les acteurs locaux afin de favoriser 1’inclusion,
notamment avec les centres de loisirs et 1’école de musique d’Agen, en lien avec les programmes de
1’Education nationale. A titre d’exemple, un enfant ayant quitté ’"UEMA d’Agen est désormais inscrit
a I’école de musique le mercredi. Par ailleurs, les deux UEMA ont participé aux Journées de 1’autisme
2025, en proposant aux ééeves des écoles et aleurs familles des actions de sensibilisation a travers des
ateliers pédagogiques.

Le travail en collaboration avec les familles occupe une place centrale dans le fonctionnement des
UEMA, garantissant une cohérence et une continuité des pratiques entre 1’école et le domicile. Des
entretiens réguliers de guidance parentale et d’accompagnement a la parentalité sont proposés afin de
soutenir les familles dans la compréhension des troubles du spectre de 1’autisme et des méthodes
d’accompagnement mises en ceuvre.

4. Acteursdelapriseen charge

CDI CDD
63 38

Personnels sortants : 1 Accompagnant Educatif et Social, 1 Agent Logistique, 1 Monitrice
Educatrice, 1 Psychologue Coordinatrice, 1 Orthophoniste.

Personnels entrants: 1 Accompagnants Educatif et Social, 1 Monitrice Educatrice, 1 Agent
Logistique, 1 Assistante sociale,
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Formations:

L’ensemble des professionnels bénéficient de formations spécifiques a I’autisme ou au suivi des enfants
accompagnés ainsi que des formations institutionnelles.

Excel, Risque Routiers, MAC SST, VB-MAPP, Incendie, HACCP, Autisme Santé sexuelle, Auticiel,
Circuit et bion usage du médicament, et Certibiocide.

En attendant le décret d’application des Dispositif intégrés, Les Rives du Lot travaillent autour de la
transversalité et de la fluidité des parcours.

5. Démarche qualité

Dans la continuité du travail engagé lors de la précédente année, le déploiement de la démarche qualité
a pu se faire en s’appuyant sur les orientations définies dans le projet d’établissement et les évolutions
de I’offre de service et des besoins.
Au cours de I’année, plusieurs actions ont été menées dans notre plan d’action en fonction des exigences
de structuration.
Un travail important a été engagé autour de 1’¢laboration et de la formalisation des procédures internes,
notamment :

- Procédure IMAGO PPA

- Procédure IMAGO évaluation

- Procédure IMAGO connaissance de la personne

- Procédure IMAGO pluridisciplinaire
En parallele, une réflexion a été initiée concernant la rédaction d’un protocole relatif a la vie affective
et sexuelle. Suite a la nomination de référents VIAS I’année derniere.
L’établissement ainsi que la démarche qualité ont men¢ la certification autisme, qui a été validé.
Un travail de coordination et de pilotage a été assuré atravers lesinstances COPIL et CODIR, avec une
régularité de rencontres.

6. LaQVCT

Ladémarche QVCT (Qualitéde Vie et Conditions de Travail) a également été poursuivie avec, latenue
de réunions COPIL et CODIR dédiées lors des réunions de la démarche qualité. Nous avons pu
prolonger le projet « découverte mon métier » et €laborer un rapport d’avancement delaQCVT transmis
au siege.

Laprochaine étapeidentifiée en QVCT consiste afinaliser le projet « découvre mon métier » et adéfinir
les critéres d’évaluation de celui-Ci.

L’année a été marquée par une forte mobilisation des professionnels a travers différents temps de
travail :

Une dizaine de réunions COPIL et CODIR (environ 20 heures)

3 groupes de travail pour la certification autisme (9 heures)

1 groupe de travail « Procédure IMAGO » (4 heures)

1 groupe de travail rédaction PPA CAA (2 heures)

Des réunions RQ au siege (plus de 2 heures)

Une réunion de rencontre avec le SESSAD (2 heures)

Ces temps représentent un volume global d’environ 33 heures de travail consacrées a des instances ou
réunions de la démarche qualité.

Nous avons aussi renouvelé pour une année supplémentaire 1’enquéte de satisfaction a I’attention des
jeunes et de leur famille.

Les perspectives de la démarche qualité sont de continuer d’inscrire les actions engagées dans une
dynamique d’amélioration continue. Les perspectives pour lasuite portent notamment sur, lafinalisation
et la poursuite de 1’¢laboration des procédures en cours, la mise en ceuvre et 1’évaluation du projet
QVCT, I’actualisation des outils institutionnels
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Ainsi, I’ensemble des actions menées au cours de ’année témoigne d’une dynamique engagée et
cohérente, inscrivant durablement 1’établissement dans une démarche d’amélioration continue de la
qualité des accompagnements et des pratiques professionnelles.

7. Rapport budgétaire

Section d’investissement :

m Nombre de places agréées : 66 places m Nombre d’usagers inscrits : 66

m Nombre de journées budgétées : 11 719 m Nombre de journées réalisées : 10 532

Des épidémies ont impacté notre activité ains que les absences récurrentes des jeunes lors des vacances
scolaires (période ol nous sommes ouverts). Renvoi des enfants chez eux sur 2 jours pour cause de
pénurie d'eau (rupture canalisation du village voisin) et des fétes personnelles qui impactent des
absences. Cette bai sse d'activité impacte surtout |e site des 3 Ponts et non les jeunes du Landié.

Section d’investissement :

Ressources : Amortissements 2025 : 154 080.69 €

Emplois: Investissements réalisés en 2024

Installation générales et construction: 2476.12 €, Matériel : 6259.88 €, Installations générales et
aménagements : 11 499.33 €, Matériel de bureau et informatique : 6 651.97 €, Mobilier : 14 296.37 €,
Soit un total de : 41 183.67 €

Achat d'un véhicule sur les 2 de prévus et facturé en 2026

Section d’exploitation :_ | es char ges

GROUPE 1: Dépenses afférentes a I’exploitation courante :

m Alloué 2025: 444 000.00 € m Réalisé : 427 674.43 € m Recettes en atténuation : 0 €

Ce groupe se solde sur un Bénéficeréel de 12 325.57 €

Diminution de I'électricité mais toujours en déficit sur |es prestations alimentation extérieure (Sodexo,
cantine des écoles des UE)

GROUPE 2 : Dépenses afférentes au personnel.

m Alloué 2025 : 2 723 774.00 €, m Réalisé : 2 685 756.09 €

Poste de I’orthophoniste non pourvu (18KE) et 2 postes de psychologue non remplacés (38KE), déficit
de 20K E (besoins de terrain) sur les CDD.

GROUPE 3 : Dépenses afférentes a la structure.

m Alloué 2025: 477 004.00 € m Réalisé : 532 978.42 €

Plusieurs augmentations du loyer des 3 ponts, entretien des véhicules, des colts des contrats d'entretien
en lien avec I’entretien des batiments. Economie en lien avec le service informatique et le siége sur les
assurances et régjustement de toutes les lignes.

Nous avons eu un dépassement de loyer pour 8000 suite au nouveau loyer sur Casseneuil (salle maison
pour tous et 3 Ponts) et augmentation de I’assurance transport pour 9 000, lalocation informatique 13
000 (licences Novrh, Hublo...)

Section_d’exploitation : | es produits

GROUPE 1 : Produits de la tarification et assimilés
m Prévu . 3612 914.00 € m Réalisé : 3688 410.56 €

Soit un excédent de 75496.56 € qui correspond a la facturation des jeunes sous amendements
CRETONS
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GROUPE 2 : Autres produits relatifs a I’exploitation -
m Prévu : 0 € m Réalisé : 2 995.80 €

GROUPE 3: Produitsfinanciers et produits non encaissables :
m Prévu : 27 864.00 € m Réalisé: 54 374.84 €
Reprise provision travaux et reprise des fonds dédiés.
L’excédent dégagé a été provisionné de la maniére suivante :

e Provision formation pour 30 000€

Lerésultat comptablefinal est donc de 99 372.26 € pour arriver sur un résultat administratif de 99 372.26
€ avec un excédent de 75 496.56 € qui correspond a la facturation 2025 des jeunes sous amendement
CRETON qui sera affecté a I’exercice 2026 et 23 875.70€ en réserve de compensation des déficits.

8. Conclusion

Chaque personne en situation de handicap a le droit de bénéficier d’un parcours de vie orienté vers
I’autonomie, visant a lui garantir le plus haut degré de liberté possible, dans une société assurant
I’exercice effectif de ses droits et de sa citoyenneté.

Le principe d’une société inclusive, consacré par la loi du 11 février 2005 pour 1’égalité des droits et des
chances, constitue aujourd’hui un engagement collectif. Sa mise en ceuvre représente un enjeu majeur
pour les personnes concernées, leurs proches, les aidants ainsi que les professionnels, qui ont la
responsabilité de mobiliser I’ensemble des moyens nécessaires pour s’en rapprocher. Cela implique de
repenser les modalités d’accompagnement et de développer des réponses diversifiées, souples et
coordonnées, inscrites dans une logique de parcours cohérent.

Dans ce cadre, 1’établissement Les Rives du Lot, structuré en dispositif (DIME : IME et SESSAD),
s’inscrit dans une dynamique d’ouverture, tout en garantissant un environnement alafois sécurisant et
securisé pour les jeunes accompagnés et leurs familles. Cette démarche repose sur une coopération
étroite entre I’ensemble des acteurs, condition essentielle au développement de I’autonomie et a I’acces
aune plus grande liberté.

L’établissement propose une offre diversifiée de modalités d’accompagnement, adaptée aux besoins
spécifiques de chaque jeune. En coordination étroite, I’ensemble des sites ceuvre a la mise en place de
réponses personnalisées pour les familles. Cette organisation permet d’assurer une continuité des
parcours, en gjustant les interventions aux évolutions de chaque situation.

Ainsi, lapluralité des dispositifs proposés vise a apporter une réponse globale, cohérente et sécurisante,
favorisant le dével oppement des compétences des jeunes dans un cadre structurant.

Dans une démarche d’amélioration continue de ses pratiques, 1’association ALGEEI, a travers
I’établissement Les Rives du Lot, est engagée dans une certification autisme, obtenue une premiere fois
en 2022 et une seconde fois en 2025 jusqu’en 2030. Cette reconnaissance atteste de la qualité des
accompagnements proposés, en conformité avec les recommandations de bonnes pratiques
professionnelles.

La conception d’un accompagnement pertinent repose sur une connaissance approfondie de chaque
jeune, incluant une évaluation précise de ses particularités cognitives, réalisée en lien étroit avec les
familles. Cette anadyse permet de comprendre les modes de fonctionnement propres a chacun et
constitue le fondement du projet éducatif et pédagogique individualisé.

A la différence de certaines approches traditionnelles reposant sur la capacité d’adaptation des jeunes,
I’établissement privilégie une démarche centrée sur 1’adaptation des pratiques pédagogi ques, éducatives
et de I’environnement aux besoins spécifiques de chacun.

Gréce a cette approche individualisée, Les Rives du Lot vise a accompagner chaque jeune vers une
autonomie renforcée. La collaboration entre professionnels, familles et jeunes constitue un levier
essentiel de réussite. En offrant un cadre sécurisant, respectueux et évolutif, I’établissement favorise un
développement harmonieux, ou chague progrés est reconnu comme une éape significative vers
1’autonomie et I’épanouissement personnel.

LaDirectrice,
Stéphanie PRADIER
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SESSAD LES RIVES DU LOT

1. Présentation de I’établissement

e Situation Géographigue

SESSAD les rives du Lot, sis 12 allée des tabacs 47300 VILLENEUVE/LOT, c’est une villa en location
pouvant accueillir lesjeunes et familles

e Agrément et mission de |'établissement

Ouvert en mars 2024 avec un agrément initia de 7 jeunes enfants, adolescents et jeunes adultes (sans
limite d’age spécifique), le SESSAD a vu sa capacité d’accueil portée a 9 places dés octobre 2024.

Le SESSAD a pour objectif de favoriser I’inclusion scolaire, sociale et professionnelle, ainsi que le
développement de I’autonomie, en mobilisant des accompagnements éducatifs, thérapeutiques,
pédagogiques et socio-éducatifs. Lesinterventions se déroulent dans les différentslieux de vie du jeune
(domicile, établissement scolaire, centres de loisirs, €tc.), ains que dans les locaux du service.

L’accompagnement est structuré autour du Projet Individuel d’Accompagnement, élaboré en
collaboration avec lafamille et les partenaires extérieurs.

Lamission du SESSAD consiste & intervenir a la fois auprés du jeune et de son environnement. A ce
titre, des ai des techniques et des adaptations sont proposées aux parents afin de soutenir |es capacités de
leur enfant, prévenir les situations de handicap additionnel et limiter les risques d’exclusion.

L’équipe du SESSAD se tient a la disposition des familles et des aidants, en leur apportant un soutien
et des conseils tout au long du parcours de ’enfant.

Le service participe également, aux cotés de la famille, a la mise en ceuvre du Projet Personnalisé de
Scolarisation (PPS) et prend part a 1’Equipe de Suivi de la Scolarisation (ESS). Dans ce cadre, il apporte
son expertise afin de mieux cerner les besoins de 1’enfant et de favoriser | es adaptations nécessaires dans
son environnement scolaire.

2. Lespersonnesaccueillies

> Répartition des places agréées: TSA

» Nombre d’usagers inscrits au 01/04/25 : 9

Répartition par sexe au

Garcons 9

Filles 0

v Lesentrées: 2
v Lessorties: 2

v' Origines géographiques : Villeneuve/lot
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3. Actions menées auprés des usagers et deleurs familles

Actions éducatives et soutien a la scolarité:

Les professionnels du SESSAD interviennent au sein des établissements scolaires afin de soutenir
la scolarité des jeunes, en collaboration étroite avec les AESH. Ils participent a la mise en place
d’outils de communication et de supports visuels adaptés aux besoins de chague enfant. Par ailleurs,
des temps de sensibilisation et d’accompagnement sont proposés aux équipes pédagogiques afin de
favoriser 1’appropriation et ’utilisation de ces outils au quotidien, dans une logique de cohérence
des pratiques.

Accompagnement au domicile et soutien ala parentalité :

Des interventions peuvent étre réalisées au domicile pour accompagner les jeunes dans les actes de
la vie quatidienne, en lien avec les familles. Des temps de guidance parentale sont également
proposés lorsque cela est nécessaire, notamment pour aider ala mise en place de supports visuels,
soutenir les apprentissages, accompagner la gestion des émotions ou répondre a des besoins
spécifiques exprimés par les familles.

Développement de ’autodétermination :

L’accompagnement vise a favoriser 1’autodétermination des jeunes, en les aidant a développer leur
capacité afaire des choix, aexprimer leurs préférences et a gagner en autonomie dans leur parcours
devie.

Habituation aux soins:

Un travail spécifique est mené autour de I’habituation aux soins, notamment a travers le dispositif

Kapass, afin de réduire les appréhensions, faciliter I’accés aux soins et améliorer le confort des
jeunes lors des prises en charge médicales.

Accompagnement psychologique et évaluations:
Un suivi psychologique peut étre proposé en fonction des besoins du jeune, complété par la

réalisation d’évaluations fonctionnelles permettant d’ajuster les accompagnements et de mieux
cibler les axes de travail.

Accompagnement administratif desfamilles:

Les familles sont soutenues dans leurs démarches administratives (constitution de dossiers, demandes
d’orientation, etc.) afin de garantir la continuité et la qualité de I’accompagnement des jeunes qui sont
les acteurs de la prise en charge.

CDI CDD

Personnelssortants: 1

Personndsentrants: 2
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4. Rapport budgétaire

m Nombre de places agréées : 9 places m Nombre d’usagers inscrits: 9

m Nombre d’actes budgétés

Section d’investissement :

Ressources: Amortissements 2025 : 9 920 €
Emplois: Investissements réalisés en 2025 :

Matériel (désherbeuse) =359 €
Matériel de bureau et informatique (ordis...) =3 299 €
Mobilier (bureaux, fauteuils, meubles...) =5 561 €
Soit un total de: 9219 €

Section d’exploitation : Les charges

GROUPE 1 : Dépenses afférentes a I’exploitation courante :
m Alloué 2025 : 11 000 €
m Réalisé: 9734 €
m Recettes en atténuation : 1 266 €
Gain principal sur 1’¢lectricité

GROUPE 2 : Dépenses afférentes au personnel.

m Alloué 2025 : 242 203 €

m Réalisé : 211 469 €
Gain de 5 K€ sur les honoraires prévus. 0.13 ETP de psychomotricien vacant sur I’année (6
K€ et gain sur le poste de CESF embauché tardivement (15 K€)

GROUPE 3: Dépenses afférentes ala structure.
m Alloué 2025 : 38 143 €
m Réalisé : 39 676 €

Dépassement sur I’assurance véhicule

Section d’exploitation : L es produits

GROUPE 1: Produitsdela tarification et assimilés

m Prévu : 291 346 € m Réalisé : 291 346 €

GROUPE 2 : Autres produits relatifs a I’exploitation :

m Prévu : 0 €m Réalisé : 125 €

GROUPE 3: Produits financiers et produits non encaissables :

m Prévu : 0 €m Réalisé : 0€

Le résultat d’exploitation se clot par un excédent de 30 592 € que nous proposons d’affecter en
provision pour formation pour 5 592 € afin de faire face aux besoins importants pour 1’équipe
et

5 K€ pour provision pour déménagement.

Il en résultera un excédent de 20 K€ que nous décidons d’affecter a I’investissement.

216



5. Conclusion

Depuis sa création en mars 2024, le SESSAD TSA, intégré au Dispositif Intégré M édico-Educatif
(DIME) Les Rives du Lot, connait une montée en charge progressive, avec une capacité initiale de 7
places, portée a 9, puis a 13 places aujourd’hui. Cette évolution témoigne de la pertinence du dispositif
au regard des besoins du territoire et s’inscrit dans une dynamique de développement, accompagnée par
un projet de relocalisation vers des locaux plus spacieux et adaptés.

Il convient donc d’envisager un déménagement pour des locaux plus grands.

Le service déploie des modalités d’accompagnement diversifiées, fondées sur 1’élaboration d’un Projet
Personnalisé¢ d’ Accompagnement (PPA), construit en étroite collaboration avec les familles. Ce projet
vise a répondre de maniére individualisée aux besoins spécifiques et aux difficultés de chague enfant,
adolescent ou jeune adulte accompagné. A ce titre, un accompagnement global est proposé, intégrant
les dimensions éducative, pédagogique, médicale, paramédicale et psychologique.

L’évolution de chaque jeune fait I’objet d’évaluations régulieres par I’équipe pluridisciplinaire, en lien
étroit avec les familles ou représentants 1égaux. Ces temps d’analyse permettent d’ajuster les modalités
d’accompagnement en fonction des besoins identifiés et, le cas échéant, d’envisager une réorientation
vers une structure ou un dispositif plus adapté au parcours et aux potentialités de la personne
accompagnée.

LaDirectrice,
Stéphanie PRADIER
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DITEP Des Deux Riviéres
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PRESENTATION DU DITEP DES DEUX RIVIERES

Le Dispositif intégré de I’Institut Thérapeutique, Educatif et Pédagogique (DITEP) des Deux Riviéres
accompagne 99 enfants et adol escents &gés de 6 a 20 ans présentant des difficultés psychol ogiques dont
I’expression, notamment |es troubles du comportement, perturbe gravement la socialisation et 1’accés
aux apprentissages. Magré des potentialités intellectuelles et cognitives préservées, ces jeunes peuvent
se trouver engagés dans un processus de handicap nécessitant des interventions coordonnées,
pluridisciplinaires et un accompagnement personnalisé, conformément au décret n°2005-11 du 6 janvier
2005 et a I’article D312-59-1 du Code de I’action sociale et des familles.

LeDITEP des Deux Rivieres est né delafusion des ITEP de Saint-Martin-des-Cailles et de Fourty, avec
un projet validé en juin 2008 et une mise en fonctionnement sous cette nouvelle organi sation a compter
du ler septembre 2008. Historiquement implanté sur le territoire agenais, le dispositif dispose d’un site
principal a Pont-du-Casse, de deux structures a Agen, ainsi que d’une antenne a Villeneuve-sur-Lot,
ouverte en 2016.

Depuislapublication du décret du 24 avril 2017 relatif au fonctionnement en dispositif intégré, le DITEP
a renforcé son organisation afin de proposer un accompagnement plus souple et évolutif. Cette
transformation permet une meilleure fluidité des parcours en articulant différentes modalités
d’intervention : accueil de jour, hébergement et accompagnement ambulatoire. Le SESSAD La
Passerelle, anciennement SESSAD de Fourty, constitue désormais le service ambulatoire du dispositif
et intervient en complémentarité avec 'ITEP afin de favoriser le maintien en milieu ordinaire,
I’inclusion scolaire, sociale et professionnelle, ainsi que la continuité des parcours.

Organisé depuis 2018 autour de deux pdles territoriaux, ’un sur le secteur agenais et 1’ autre sur le secteur
villeneuvois, le DITEP des Deux Riviéres couvre une grande partie du département du L ot-et-Garonne.
Son action repose sur des équipes pluridisciplinaires mobilisées autour de missions thérapeutiques,
éducatives et pédagogiques, avec pour finalité le développement de 1’autonomie des jeunes, la
prévention des ruptures de parcours et la construction de réponses adaptées en lien éroit avec les
familles et les partenaires institutionnels.
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DITEP DES DEUX RIVIERES

L’ITEP accueille 50 jeunes agés de 6 a 20 ans. Par une intervention pluridisciplinaire, I'ITEP propose
de les aider a sortir du processus handicapant dans lequel, malgré leurs potentialités intellectuelles
préservées, ils sont engagés. L’observation des jeunes et la compréhension de leurs symptomes est la
base de I’organisation et d’ajustements du fonctionnement institutionnel.

Deux modalités d’accompagnement sont proposées, l’internat séquentiel et I’accueil de jour. Le
fonctionnement en DITEP compléte 1’offre de service avec un service ambulatoire.

1.1 Le site de Fourty et I’antenne de Villeneuve sur Lot:

- Le site de Fourty situé a Pont du Casse accueille 20 enfants &gés de 6 a 14 ans environ.
Les jeunes viennent de tout le département a 1’exception du secteur de Tonneins et de Marmande.

- L’antenne de Villeneuve-sur-L ot accueille 12 enfantsde 7 a15 ans environ. Cette offre vient compl éter
celle de Fourty en proposant un accompagnement a des jeunes résidant dans la partie Nord, Nord-Est
du département (Fumel, Sainte-Livrade, Villeneuve-sur-Lot, Monflanquin...).

Ces services comprennent respectivement un service thérapeutique, un service éducatif et social, une
unité d’enseignement et un internat séquentiel, ouvert pour Fourty quatre nuits par semaine et deux nuits
par semaine pour Villeneuve. L’offre de service est soutenue par des services administratifs et généraux.
Certains de ces jeunes accueillis sont a la marge de la violence, des conduites a risque ou de la
délinquance, souvent aussi au seuil des consultations psychiatriques. Laproportion réguliére des enfants
adressés a ces deux sites par le secteur sanitaire du territoire, a pour conséquence directe un travail
partenarial renforcé avec ces structures et plus largement avec le CADS et I’'unité Mozart du CHD.
Notre objectif essentiel est d’amener les enfants a reprendre confiance en eux, et en la relation a I’autre
(enfants/adultes), afin qu'ils puissent entrer dans | es apprentissages scol aires et éducatifs (régles, limites,
codes sociaux, loi), ceci tant dans |'espace thérapeutique, éducatif que pédagogique et ains les
accompagner pour trouver leur place dans la société.

1-2 La structureintermédiaire

Lastructureintermédiaire a été créé en septembre 2019 en partant du constat que les jeunes arrivant aux
pole insertion 16-20 ans, n’¢étaient pas suffisamment armés pour gérer en méme temps : un dispositif
d’insertion, la solitude d’une chambre, la gestion d’un budget, le rangement du quotidien ... cela pouvait
entrainer 1’échec d’un apprentissage par une incapacité a gérer tous ces paramétres. Par ailleurs, les
jeunes accueillis peuvent ne plus supporter le grand collectif de I'ITEP, ou la longueur de
I’accompagnement.

La structure intermédiaire offre un espace alternatif a 12 jeunes, entre ’accompagnement assez guidé
de 'ITEP et un suivi davantage axé sur I’autonomie, I’autodétermination, le pouvoir d’agir et I’impact
de ses choix.

L’objectif du service est de faire émerger un projet personnel pour amener le jeune a s’inscrire dans son
environnement.

La période de 1’adolescence est celle de la découverte de nouvelles expériences. Si certaines sont
adaptées d’autres peuvent s’inscrire dans ce qui s’apparente a des conduites a risques (réseaux sociaux,
addictions, sexualité inadaptée, prédélinquance...) de ce fait, le r6le de prévention est une des actions
prépondérantes de la structure.

Pour certains la scolarisation peut se faire en milieu ordinaire sous forme d’inclusion. D’autres
bénéficient d’un enseignement sur site 1’aprés-midi, pour tenter de les rassurer quant a leurs capacités
et ouvrir la perspective d’une orientation professionnelle (CAP, Apprentissages...).
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1-3Lepdleinsertion 16/20 ans

Le pole insertion 16-20 ans a été créé en septembre 2017, suite a I’extension de 1’agrément de 16 a 20
ans de I’ITEP. Il s’adresse a 11 jeunes.

11 a pour objectif de permettre au jeune d’acquérir I’autonomie nécessaire pour s’inscrire dans un statut
de citoyen adulte et responsable de son quatidien, de ses choix, de ses orientations.

Letravail des différents professionnels est fondé sur I’adaptation de chacun a la situation présentée par
le jeune accompagné, a ses besoins et a ses attentes. De cefait, si le réle de chacun peut étre pré pense,
I’inventivité dans les réponses apportées garantit 1’adaptabilité des propositions du service au plus prés
du besoin du jeune.

2-LESPERSONNESACCUEILLIES:

2-1 Nombre d’usagers :

Au 31 décembre 2025, 'ITEP a un agrément de 50 places. Durant I’année ce sont 68 enfants,

adol escents et jeunes adultes qui ont était accompagnés sur les différentes antennes de I'ITEP. Ilsy
bénéficient de prestations éducatives, thérapeutiques et pédagogiques. Sur ces 68 jeunes accompagneés,
10 jeunes sont sortants dans 1’année.

Site Fourty Péle Péle Antenne Total
Intermédiaire 16-20 ans Villeneuve &
Lot

Internat 13 9 8 30
Séquentiel

Accueil de 9 8 14 7 38

jour
Total général 22 17 14 15 68

2.2 Tranches d’ages et répartition :

2025 - Tranches d'age

7-11ans

26%
16 -20ans

37%

12-15ans
37%

m7-11ans m12-15ans 16 - 20 ans

En 2025 on peut constater le vieillissement de la population accueillie sur 'ITEP. Les jeunesde 12 a15
ans et ceux de 16 a 20 ans représentent respectivement 37% des jeunes accueillis, il est notable que la
surreprésentation des 12-15 ans en 2024 s’est équilibrée au profit des 16-20 ans.

Cependant, il est aussi important de noter que le nombre de jeune de 7 a 11 ans accueillis est en
augmentation (26%) par rapport & 2024 (18%) revenant aun niveau équivalant au taux de 2023 (26,4%).
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2025 - Proportion genrée

Filles

13%

Gargons
87%
= Filles = Gargons

Sur 68 jeunes accompagnés nous comptons 59 garcons et 9 filles. Si I’écart reste significatif, le nombre
de filles accompagnées est en augmentation par rapport a 2024 passant de 9% a 13%.

2-3 Origines:

Hormis le marmandais et globalement I’ouest et le Nord-ouest du département, territoires de I'ITEP de
Gardolle, I'ITEP couvre I’ensemble du département. Les deux secteurs les plus représentés
correspondent aux implantations de I’établissement et de ses antennes avec 41 jeunes sur le secteur
agenais élargi (comprenant Port Sainte Marie, Astaffort et Nérac) et 20 jeunes sur le villeneuvois et le
fumelois. A la marge, deux jeunes domiciliés vers Tonneins et Aiguillon ont été accompagnés du fait
d’une scolarité sur I’agenais. Enfin un nombre important de jeunes accompagnés sur 'ITEP (5) bénéficie
de laméme structure de placement a Clairac.

Catégories socio-professionnelles des parents :

Catégories socio-professionelles des parents
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Sur 2025 on peut noter une part trés importante des parents qui sont sans emploi, avec une
surreprésentation des meres (53%) par rapport ala population global e frangaise. On peut aussi noter une
grande part de péres absents (34,7%) soit qui n’ont pas reconnu leur enfant ou qui ne fait plus partie de
leur vie. Ces données laissent apparaitre la complexité des situations familiales tant sur le plan
économique que socid.

Dans les parents ayant un emploi, nous pouvons noter une majorité d’employés (22,4% des meres) et
d’ouvriers (20,4% des peéres). Les autres catégories socio-professionnelles sont trés peu représentées.
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M esures de protection :

Pres de 40% des jeunes accueillis bénéficie d’une protection judiciaire, majoritairement des placements
familiaux (23,5% des jeunes) et des mesures type AEMO (14,7%). Ces données font éat de conditions
familiales trés dégradées, de vécus traumatiques et de ruptures de lien fréquentes dues aux changements
fréquents de lieux d’accueil.

2.4 Objectif de I’accompagnement :

L’objectif de notre accompagnement est d’amener 1’enfant, I’adolescent ou le jeune adulte, par un
accompagnement personnalisé, a prendre conscience de ses difficultés, de ses ressources et atravailler
sur 1I’autonomie afin de parvenir a une meilleure adaptation et inscription sociae.

25 Originedelademande:

La totalité des jeunes accueillis a bénéficié d’une scolarité adaptée et/ou d’un accompagnement avant
leur entrée dans I’ITEP.

La plus grande partie d’entre eux (22 jeunes) est orientée par |e secteur de psychiatrie infanto-juvénile
(h6pitaux de jour ou CMPE), 19 viennent de SESSAD, majoritairement de celui du DITEP. 3 jeunes qui
ont emménagé récemment dans le secteur viennent d’autres ITEP. On peut aussi hoter 9 jeunes qui
étaient accompagnés par des CMPP/CAMPS ou par le centre de guidance infantile.

Enfin 14 jeunes sont orientés par I’éducation nationale, ils ont systématiquement un aménagement
scolaire (ULIS, SEGPA, AESH...). A la marge, un jeune a été orienté par un service de placement.

Origine de la demande

B Pédopsychiatrie

Milie pg
scolail 5o, opsychiat W SESSAD
ELET ]S rie ITEP
:2"/3% 37% H Milieu scolaire adapté
>cSSAD -
32%
CMPP

2.6 Elémentscliniques

Les troubles psychiques dans la population des enfants et adolescents sont le plus souvent liés a des
carences affectives et éducatives associées a un contexte psycho-traumatique.

A celas’ajoutent :

- Des moments de décompensation psychotique et névrotique
- Des états anxio-dépressifs générant des conduites inadaptées
- Destroubles delapersonnalité évoluant sur un mode dysharmonique, voire limite.

Or c’est 1’évolution qui déterminera |’ authenticité dela pathol ogie appropriée.
L essoins proposés iraient dans |e sensd’une adaptation relationnelle scolaire et préprofessionnelle.

L es troubles psychopathol ogiques touchent le plus souvent |e spectre de I’humeur, de la pensée et du
comportement.

Il s’agirait le plus souvent des troubl es des conduites qui évolueraient soit verslastabilisation, soit vers
une pathol ogie structurée.
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Desfacteurs émanant des conduites addi ctives et abandonniques liés a un environnement socio-
familia peu structuré aboutiraient & une évolution déviante et pathol ogique.

D'autres éléments cliniques, plus marqués chez les enfants sont attribués au registre du
neuro-développemental (TDAH, traits autistiques TSA) nécessiteraient des soins appropriés avec
parfois des prises en charge en milieu hospitalier.

Statistiques destroubles psychiques 1’ITEP des Deux Riviéres pour I'année 2025 :
- Troubles psychiques : 37%

- Troubles de lapersonndité : 52%

-TND et TSA : 11%

2.7 Orientation des sortants:

10 jeunes ont quitté I’ITEP au cours de I’année 2025 : 2 sont orientés versle SESSAD du DITEP, 1 est
orienté en IMPRO et 4 vont poursuivre une scolarité ordinaire dont 2 avec un accompagnement par
I’équipe SMARTE. Pour 3 d’entre eux, la fin d’accompagnement s’est faite a la demande de la famille
dont une pour cause de déménagement.

2.8 Scolarisation et inclusion
Scolarisation en novembre 2025 sur I’ensemble des deux antennes de Pont-du Casse et de Villeneuve:

- Pour leséléves de primaire (6-11ans) :

e 10 ¢éleves sur 15 de moins de 12 ans (soit 67%) sont scolarisés sur les Unités d’Enseignement
Externalisées (UEE) de Villeneuve et de Bon Encontre. Parmi ces 10 éléves, 5 éléves (50%)
bénéficient d’inclusion dans une classe ordinaire au sein de 1’école d’accueil de I’UEE. 2 autres
sont scolarisés a la fois sur I’UEI et I’UEE de Villeneuve car ils ne peuvent pas encore soutenir
une scolarité entierement sur I’'UEE. A I’UEE de Bon Encontre, 3 éléves ne bénéficient pas
d’inclusion. Un retour sur I’UEI en cours d’année a d’ailleurs dii étre mis en ceuvre suite a des
comportements dangereux.

e 5 ¢leves sur 15 demeurent scolarisés uniquement a 1’Unité d’Enseignement Interne (UEI) de
Villeneuve et de Pont-du Casse compte tenue de leurs troubl es psychiques majeurs.

o 2 ¢leves sur 15 (13%) bénéficient d’une inclusion individuelle trés partielle en milieu ordinaire.

Pour les adolescents (12-16 ans) :

e 2jeunes sur 31 de 12 ans (6%) sont scolarisés encore sur ’'UEE de Clément Marot car leur
degré de maturité n’a pu permettre un passage sur le pdle adolescent ou en collége. lls
bénéficient d’inclusion en classe ordinaire au sein de 1’école d’accueil de I’UEE.

o 13 ¢leves sur 31 (42%) sont scolarisés dans 1’Unité d’Enseignement Interne (UEI), leur
comportement n’ayant pas permis une inclusion en college.

o 7 éléves sur 31 (23%) sont inclus dans des colléges a temps partiels (collége Félix Aunac,
collége privé Saint Pierre, college Crochepierre). Soutenus par |es directions des établi ssements,
les emplois du temps des éléves sont réguliérement aménagés au regard du comportement des
jeunes. 2 éléves sur 29 (7%) sont scolarisés a temps plein au collége de Port Sainte Marie et
Théophile de Viau.

o 3 édeéves sur 31 (10%) sont déscolarisés du fait de leur état psychique ne permettant pas une
scolarité méme aménagée.
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Pour lesjeunesde 17 a20ans:
o 3élévessur 10 (30%) sont scolarisés dans un lycée (De Baudre, MFR Pujols, Université Agen).
e Lesautres sont déscolarisés.

En somme, 27 éléves sur 59 (soit 46%) des jeunes bénéficient d’une scolarisation (a temps partiel ou a
temps plein) dans le milieu ordinaire avec ou sans accompagnement d’un personnel de I'ITEP, ce qui
représente une baisse de 4% par rapport a 1I’an dernier. Les partenariats avec les directions et les équipes
enseignantes des colléges et des lycées se pérennisent. L’ITEP a de nouveau recu des demandes de
formation de certains colléges afin d’éclairer les professionnels des établissements sur les troubles du
comportement et |es postures professionnelles a privilégier.

Les autres éléves sont scolarisés soit dans les Unités d’Enseignement Externalisées ou les Unités
Internes. Les jeunes qui sont scolarisés uniquement sur 1’Unité d’Enseignement Interne (UEI) ont encore
besoin d’un étayage important pédagogique, éducatif et thérapeutique que seul 1’organisation d’une
I’UEI peut permettre.

3-DEMARCHE QUALITE :

La structure qualité ci-dessous est commune a I’'ITEP et au SESSAD. Elle est constituée :
» D’un CODIR compos¢ de 1’équipe de direction et du référent qualité. Il définit les
orientations de la démarche, approuve et priorise les actions proposées.
Chaque CODIR se réunit dans I’intervalle des réunions COPIL une fois par mois

» D’un COPIL composé de représentants des différents services du DITEP et des différents
Sites.
Le COPIL se réunit unefois par mois.
L’année 2025 a été marquée par la préparation de 1’évaluation externe. Dans ce cadre, les COPIL et les
groupes de travail ont été mobilisés afin d’anticiper cette échéance.
Au cours du premier semestre, le COPIL s’est réuni a six reprises afin de répondre aux objectifs
suivants :

e planifier et animer les groupes d’auto-évaluation ;

o rédiger la procédure et le mode opératoire relatifs aux fiches d’événements indésirables. A
I’issue de ces travaux, une procédure intégrant ’utilisation d’IMAGO pour les événements
impliquant directement les usagers a été soumise a validation du CODIR ;

e analyser les premiéres cotations et proposer des axes d’amélioration concernant les critéres
impératifs du chapitre 2 ;

e intégrer au Manuel Qualité (MAQ) les procédures relatives a I’accompagnement partagé et a la
continuité des parcours entre |es services.

Parallélement, 1I’ensemble des professionnels du DITEP a été mobilisé lors de deux temps de travail
supplémentaires visant a s’approprier les attendus de 1’évaluation externe et a évaluer chaque critére du
référentiel HAS. Cette dynamique collective a permis d’identifier plusieurs axes d’amélioration,
notamment en matiére d’accés aux outils informatiques et au progiciel IMAGO pour les personnels
techniques et | ogistiques.

Au cours du second semestre, le CODIR a fait le choix d’¢largir la composition du COPIL en y intégrant
les professionnelsidentifiés pour le groupe « traceur cible ». Cing demi-journées de travail ont ainsi éé
organisées, sur ’'ITEP et le SESSAD, afin de produireles é éments de preuve attendus pour |les chapitres
1 et 2 du référentiel de ’'HAS.

Entre chaque séance, les membres du COPIL se sont mobilisés pour ajuster I’animation des temps
collectifs et élaborer les supports documentaires destinés a accompagner les professionnels lors des
entretiens prévus avec les évaluateurs externes.
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Les CODIR ont permis de porter une réflexion sur 1’organisation de la semaine d’évaluation, sur
I’implication des usagers dans le processus d’évaluation par le biais du CVS ou en lesincluant dansle
groupe « accompagné traceur » et sur I’accompagnement des professionnels.

Enfin, concernant la dimension du soin, les cadres et les professionnels concernés se sont réunis a
plusieurs reprises afin de réactualiser le protocole du circuit du médicament au sein du dispositif.

4-PERSPECTIVES D’EVOLUTION

Réflexion autour de
I’offre de service

Réflexion autour de la personnalisation de nos prestations au regard
des situations complexes:

Compléter I’ offre de service en créant une structure intermédiaire sur
le Villeneuvais.

Affiner la proposition en terme d’atelier pré-pro
Augmenter et généraliser I’inclusion

Soutien au
partenariat

Renforcer les actions «ressources »
établissements scolaires et autres

auprés des

Coordination des

Réflexion et coordination partenariales (Sens des actions de

gjustementsliésau

fonctionnement en
Dispositif intégré
/ITEP/ SESSAD

accompagnements gl}frffl(l)?;n a;l;étllr;’lp d’intervention, modalités du partage
complexes
) e Coordination des 3 modalités d’accueil
Poursuite des

Amélioration de la coordination interservices pour les
accompagnements partagés

Amélioration de lacommunication interne et externe
Aspects administratifs et fonctionnels

Mise en ceuvre de la
QVCT

Inscrire le DITEP dans un nouveau cycle de réflexion sur la
QVCT

Poursuite du travail
partenaria

MDPH

ASE

Secteur sanitaire
Education Nationale

Transformation de
I’ offre

Participer activement a la transformation de I’offre sur le
territoire

S’inscrire dans la dynamique du recueil des données
SERAFIN-PH 2026

Consolider son engagement au sein du PAS de Penne-
D’agennais et étendre son champ d’intervention aux futurs
PAS du Lot-et-Garonne
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S5-FORMATIONS

Thématiques desformations DITEP Nb dejours Nb pers.
Le Concept de Bientraitance 2 13
La démarche de Bientraitance en institution 2 8
Collogue "Violences chez les enfants et les
adolescents : que comprendre : comment répondre 2 6
”
Risgues Routiers 1 5
Contrat d’apprentissage ES 3eme année 1
Caferius 2éme annee 1
Connaissances des publics et des organisationnels au 3 5
sein de I'ALGEEI
Recyclage Electrique 2 2
Initiale Electrique 2 2
HACCP 0.5 2
Journées de I’ Aire 3 4
Parcours santé mentale 2 1
M anipulation extincteurs 1 32

6-ANALYSE DESPRATIQUES PROFESSIONNELLES (APP)

Les équipes éducative, pédagogique et paramédicale a bénéficié régulierement au cours de I’année de
dispositifs pour superviser leurs pratiques. Ces dispositifs sont nécessaires et plébiscités, ils font partie
des axes d’amélioration de I’institution qui visent & favoriser une culture de la bientraitance.

/-PARTENARIAT :

Dans le cadre du projet personnalisé de chaque enfant, 1’équipe pluridisciplinaire a développé le travail
en partenariat :

Au niveau socid : il s’agit en grande partie des services de placements familiaux, MECS, AEMO. Mais
on peut noter aussi les CMS qui interviennent aupres des familles: AEF (aide éducative et familiale),
assistante social es de secteur, €tc...

Au niveau justice : PJJ.

Au niveau psychiatrie : Service de psychiatrie infanto-juvénile avec les hdpitaux de jour pour enfants et
pour adolescents, le CADS, 1’Unité Mozart, pour les hospitalisations des enfants et des adolescents au
CHD La Candélie, les services ambulatoires : CMPE, CMPI, CATTP...

Au niveau santé: Les médecins généralistes, le centre de santé de la CPAM, I’hopital général, le
planning familial, les associations qui ceuvrent dans la prévention des addictions (ANPAA, etc.)

Au niveau scolaire : Ecoles primaires, colléges, EREA, enseignants référents. Le PPS et |e Gevasco qui
en découlent étant élaborés lors d’une réunion de tous les partenaires concernés avec les familles.
CFA, AFPA...
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Au niveau médico-socia : les ESMS du département (DITEP, IME, IMPRO, ESAT).

8-L’EVALUATION QUALITE HAS :
Il n’y a pas eu d’Evaluation selon le référentiel HAS. Celle-ci est programmée les 12 et 13 mars 2026.

9-LES ACTEURS DE I’ACCOMPAGNEMENT

EQUIPE |DE DIRECTION

0-RAPPORT BUDGETAIRE :

A - SECTION INVESTISSEMENT :

Suite au passage a I’ERRD pour 1’association, la section investissement de 1’établissement n’est plus
présentée comme auparavant sur les comptes administratifs et 1’analyse sur les ressources
d’investissement est désormais faite au niveau de 1’ensemble du périmétre du CPOM dans le rapport
budgétaire et financier joint a8 ’ERRD.
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B- SECTION D’EXPLOITATION

DEPENSES:

e Groupe | — Dépenses afférentes a I’exploitation courante

Alloué: 260 000.00 eur os
Réalisé: 268 150.79 eur os

Soit un déficit de 8 150.79 euros, di a un dépassement de 6.5K€ sur le chauffage, de 1.6K€ sur le
carburant, sur l’alimentation de 3.1K€, de 3.1K€ sur les transports usagers, sur les frais de
télécommunications de 1.3K€, de 3.8K€ sur les prestations alimentaires extérieures ainsi que SK€ sur
les prestations de suivi alimentaire ne permettant pas d’étre compensés par les gains sur ’électricité de
2.5K€, de 1.2K€ sur les produits d’entretien , sur les fournitures d’ateliers (1.3K€), sur les fournitures
administratives de 1.1K€, de 1.3K€ sur I’habillement, sur le petit matériel de 2.3K€, sur les fournitures
médicales (2.2K€), de 2.2K€ sur les prestations médico-sociales et sur les prestations de blanchisserie
de 1K€.

- Chapitre 61 : Prestations a caractere médico-social
Alloué : 30 000.00 euros
Réalisé: 27 773.61 euros

Un excédent de 2 226.39 euros s’explique par la demande de projets, d’activité et de transfert moins
onereux sur 2025.

-Chapitre 62 : Transports d’usagers
Alloué : 17 000.00 euros
Reéalise : 20 185.07 euros

Soit un déficit de 3 185.07 euros s’expliquant par une forte augmentation des transports effectués par
I’établissement qui doit faire appel a des prestataires extérieurs puisque les familles en prennent de
moins en moins en charge le déplacement de leur enfant.

Groupe |l — Frais de personnd :

Alloué: 2116 081.00 euros
Réalisé: 2 076 407.88 eur os

Ce compte présente un excédent de 39 673.12 euros grace a un gain sur des postes non remplacés
(psychologue, maitresse de maison, moniteur éducateur, éducateur spécialisé) ou remplacés par des
personnes peu ou pas qualifiées compensant un dépassement sur les honoraires divers et recrutement de
9.5K€ et sur le personnel extérieur(1.9K€).

e Groupelll — Dépenses afférentes ala structure

Alloué: 398 276.00 euros
Réalisé: 460 080.10 euros

Le déficit de 61 804.10 euros est di a un dépassement de 3.7K€ sur les locations mobiliéres, sur la
maintenance informatique de 1.5K€ et 1.2K€ sur les autres impots et taxes, malgré un gain de 1.8K€ sur
I’entretien et réparation sur biens mobiliers.
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De plus, nous avons effectué une provision pour litige de 16K€ ainsi qu’une provision pour travaux de
15 394.74€ pour la réfection de la cuisine et des volets I'ITEP de Fourty.

TOTAL DESCHARGES:

Groupel : 268 150.79 euros
Groupell : 2076 407.88 euros
Groupelll : 460 080.10 euros
Soit : 2 804 638.77 euros

RECETTES:

e Groupel — Produitsdelatarification

Réalisé: 2 753 438.00 euros

Dotation Assurance Maadie dans e cadre du CPOM.

e Groupell— Autres produits

Prévu : 5 700.00 euros
Réalisé: 19 199.85 euros

e Groupelll — Produitsfinanciers et produits exceptionnels

Prévu : 15 219.00 euros
Réalisé : 32 000.92 euros

Le gain de produits sur ce groupe s’explique pour 12.3€ par des reprises de provisions de
formations (9.1K€) et des provisions diverses (3.2K€).

TOTAL DESRECETTES:

Groupel : 2753 438.00 euros
Groupell :  19199.85 euros
Groupelll : 32 000.92 euros
Soit : 2 804 638.77 euros

TOTAL DESCHARGES: 2 804 638.77 euros
TOTAL DESPRODUITS: 2804 638.77 euros

RESULTAT DE L’ANNEE 2025 : 0¢€

LaDirectrice,
Isabelle FILLOL
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SESSAD La Passerelle

Le SESSAD LaPasserelle, anciennement SESSAD de Fourty, accompagne depuis 2008 des enfants et
adolescents de 6 & 20 ans présentant des difficultés psychologiques et des troubles du comportement
impactant leur socialisation et leurs apprentissages. Son agrément est passé de 15 a 45 places en 2008,
puis a49 places en 2020.

Le service propose un accompagnement pluridisciplinaire a visée thérapeutique, éducative et sociale,
favorisant le développement de 1’autonomie, la socialisation et le maintien des jeunes en milieu
ordinaire. Il soutient I’inclusion scolaire et professionnelle tout en associant activement les familles a
’¢laboration du projet personnalisé d’accompagnement.

Depuis lamise en place du fonctionnement en dispositif intégré, le SESSAD La Passerelle congtitue le
service ambulatoire du DITEP des Deux Riviéres. Cette organisation permet d’adapter plus facilement
les modalités d’accompagnement selon les besoins des jeunes, sans nouvelle notification, avec 1’accord
des familles. Elle vise a fluidifier les parcours, prévenir les ruptures et proposer des réponses plus
réactives et inclusives.

1-LESPERSONNESACCUEILLIES

1.1 Nombre d’usagers :

Le SESSAD est un dispositif ayant pour mission 1’accompagnement de la socialisation, de la
scolarisation et de la formation par des actions thérapeutiques et éducatives. |l permet aux jeunes de
s’autonomiser et de participer a une vie sociale la plus normale possible. Il vise a maintenir les jeunes
qu’il regoit dans leur milieu tant familial que scolaire et par ses actions a éviter autant que faire se peut
I’entrée en institution spécialisée.

Il est en phase avec les besoins actuels comme en témoigne la liste d’attente a ce jour, toujours tres
importante. Cette liste d’attente est constante tout au long de I’année. L’évolution des notifications de
la MDPH vers le DITEP rend la liste d’attente spécifique du SESSAD, plus difficile & dénombrer.
Lamise en place progressive du DITEP a conduit & augmenter le nombre de jeunes suivis.

File active du SESSAD La Passerelle 2025

40
35
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25
20
15
| I
. ] O .

File active Présents au 31/12/2025 Entrants Sortants

=]

[}

m Foulayronnes  m Villeneuve sur lot

La file active des jeunes accompagnés par le SESSAD sur I’année 2025 est de 65 jeunes. Elle était de
69 en 2024. 35 de ces jeunes ont été suivis sur ’antenne de Foulayronnes et 30 sur celle de Villeneuve
sur Lot. L’effectif du SESSAD La Passerelle au 31/12/2025 est de 52 jeunes.

Comme en 2024, |es mouvements de sorties se sont équilibrés entre les deux antennes (6 & Foulayronnes
et 7 a Villeneuve). Le nombre d’entrées dans 1’année a Foulayronnes s’explique par le fait que plusieurs
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jeunes avaient quitté le SESSAD fin 2024 et que les entrées se sont faites apres les vacances scolaires
en janvier 2025.

1-2 Tableaux des différentes tranches d’4Age et de répartition par genre

Répartition des enfants par tranche d'age

50

40
30
20
- - )
4

07/10 ans 11/15 ans 16/19 ans 20 ans et plus

B Foulayronnes M Villeneuve sur Lot

La tranche d’age des 11/15 ans reste la plus représentée depuis plusieurs années avec 64,62 % desjeunes
accompagnés en 2025, 66,7% en 2024 et 65,6 en 2023.

La tranche d’age des 7/10 ans augmente légerement passant de 6,5% des accompagnements en 2023, a
7,3% des accompagnements en 2024 pour enfin atteindre 9,24% des accompagnements en 2025.

Le nombre de jeunes de 16/19 ans reste stable avec le méme pourcentage qu’en 2024, soit 24,61 %.

En 2025, comme en 2024, le SESSAD La Passerelle n’a accompagné qu’un jeune de 20 ans. Le
fonctionnement en DITEP a permis au jeune concerné d’étre accompagné par le pdle insertion (16/20)
plus adapté aux besoins de cette tranche d’age.

Répartition par genre

Filles
12%

B Garcons

= Filles

.Gan;ons
88%

Historiquement les enfants accompagnés par le SESSAD la Passerelle sont maj oritairement des garcons.
Latendance se confirme en 2025 avec 88% de garcons suivis.

Nous pouvons noter que 1’augmentation du nombre de filles accompagnées, amorcée en 2021 (passage
de 5 a 15% puis a 16% en 2023), c’est interrompu et repasse a son taux le plus pas depuis 2020, soit
12%.
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1-3 Environnement social

Situationsfamiliales

En 2025, 49,2% des parents de jeunes suivis par le SESSAD sont séparés ou divorcés. 41,28%
vivent maritalement. Le nombre de familles en situation de monoparentalité continue de diminuer
passant de 21,4% en 2023 &4 18,8% en 2024 a 9,3% en 2025.

On peut noter que e nombre de jeunes ayant un parent décédé est de 4 en 2025, il était de 7 en
2024 et de 5 en 2023.

87,7% des jeunes accompagnés en 2025 sont issus d’une fratrie, contre 88,4% en 2024. 38,5 %
de ces fratries n’ont qu’un parent en commun contre 48% en 2023.

Le nombre d’enfant unique reste stable avec 12,3% des jeunes en 2025 contre 11,6% en 2024.

Les familles nombreuses (4 enfants et plus) continuent de diminuer avec seulement 18,8% des
enfants concernés alors qu’il y en avait 34,8 % en 2024 et 37,7% en 2023. Cette tendance peut
s’expliquer par la baisse nationale de natalité qui se poursuit.

Catégories socioprofessionnelles des parents :

Péres

Les peres des jeunes accompagnés par le SESSAD sont majoritairement des employés et des ouvriers
(41,5%) et nous pouvons constater que le nombre de péres sans emploi continue de diminuer passant &
20% en 2025 contre 26% en 2024. Le nombre de péres commercgants reste stable passant de 4% en 2024
a4,6% en 2025.

A lamarge nous trouvons 3 fonctionnaires, 1 pereretraité et un 1 pére agriculteur.

Il parait aussi important de noter que 15,3% des péres sont absents de la vie de leurs enfants.

Meres

Cette année, comme les précédentes la proportion des meres sans emploi (29,3%) est plus importante
gue celle des péres.

La proportion de méres ouvriéres ou employées a légérement augmenté pour la 4°™ année consécutive
passant de 47,9% en 2022 a49,2% en 2023 a 50% en 2024 pour atteindre 63% en 2025.

Le nombre de méeres commercgantes a lui aussi augmenté passant de 4,4% en 2024 & 6,1% en 2025.

A lamarge nous pouvons noter une mére retraitée, une en invalidité et une mére musicienne au RSA.
Analyse

Les chiffres fluctuent d’une année sur 1’autre mais le constat demeure, de nombreuses familles restent
dans des situations de précarité sociales et familiales importantes. Ces situations dégradées ne leur
permettent pas toujours de se dégager de leurs propres difficultés pour offrir un soutien important aleur
enfant en dépit de leur désir de lefaire.

Le contexte économique actuel impacte particulierement le Lot et Garonne et les familles,
particuliérement les méres en situation de monoparentalité qui font face a ces difficultés seules.

Le SESSAD continue d’adapter son accompagnement aux besoins des familles, diversifiant les lieux de
rencontres, au plus prés du domicile ou méme, au domicile afin de maintenir un lien constant avec les
familles ayant le plus de difficultés qu’il faut parfois solliciter a plusieurs reprises.

1-4 Origine géographique desjeunes:

Les jeunes regus par le SESSAD sont originaires de 1’ensemble du département a 1’exception
du Tonneinquais et du Marmandais, territoire du DITEP de Gardolle.

En 2025 les deux antennes du SESSAD accueillaient :

- 30 jeunes de I’agenais

- 25 jeunes du villenevois et du fumelois

- 5 jeunes du néracais

- 4 jeunes des aentours de Larogque Timbaut

233



- 1 jeune du marmandais (scolarisé dans 1’agenais)

1.5 Entrants, origine de la demande
16 jeunes sont rentrés au cours de I’année 2025 :

Origines des demandes d'admission

m CMPE

B Education nationale
Services sociaux
CMPP

M ITEP

Les orientations par des services ambulatoires ou de consultations spécialisées continuent d’étre
majoritaires en 2025.

Celles proposées par le milieu scolaire ordinaire, souvent lors des Equipes de Suivi de Scolarisation en
présence des familles, par les enseignants référents, diminue fortement (-20% par rapport a 2024). En
dépit de cette diminution, I’Education nationale demeure un prescripteur important ayant une bonne
connaissance de nos missions et étant en position de faire le lien avec les besoins des jeunes qu’ils
accompagnent au quotidien. L’ITEP reste aussi un prescripteur important gréce a la facilité de
mouvement possible gréce au fonctionnement en DITEP.

1.6 Motif de I’accompagnement :

Les objectifs du SESSAD La Passerelle sont de plusieurs ordres :
o  Accompagner le développement de la personnalité et 1’accompagnement du jeune vers plus
d’autonomie de I’enfant et du jeune.
e Soutenir la scolarité et I’entrée dans la vie professionnelle par un travail de coopération avec les
familles et les différents partenaires.

Selon notre agrément, le SESSAD La Passerelle s’adresse a des enfants et des jeunes qui « présentent
des difficultés psychologiques dont I’expression, notamment I’intensité des troubles du comportement,
perturbe gravement la socialisation et 1’accés aux apprentissages.

Ces enfants et adolescents se trouvent, malgré des potentialités intellectuelles et cognitives préservées,
engagées dans un processus handicapant qui nécessite le recours a des actions conjuguées et un
accompagnement personnalisé ».

Les différentes pathologies ou difficultés présentées par les jeunes accueillis généerent des troubles du
comportement qui s’expriment selon les modalités suivantes :

Pathologie du lien /Difficultés relationnelles.

Faible seuil detolérance alafrustration

Controle difficile des émotions et des affects.

Instabilité motrice et psychique.
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o Fableestimedesoi.

e Grande quéte affective.

o Difficultés de concentration

e Rapport perturbé alatemporalite.

Cela peut se traduire de différentes maniéres, globalement pour tout ou partie ce sont des enfants :
e Ensouffrance
e Ayant une faible estime d’eux-mémes
e Qui souvent questionnent et re-questionnent le lien (certains s’emploient a le casser)
e Ont un sentiment d’injustice par rapport aux autres
o Difficultés aexprimer leurs émotions (passage a I’acte)
o Agités
e Endifficultéface alademande : qu’il s’agisse d’une consigne ou des régles d’usage pour tous
e Ayant acquis une forme de retard scolairement
e Plutot inadaptés dans leurs modalités relationnelles qu’il s’agisse de leurs pairs ou des adultes

L’accompagnement de ces jeunes n’a de sens et de portée que si les familles y sont pleinement associées
et bénéficient d'une écoute personnalisée, d’un soutien.

Le travail du SESSAD évolue et se diversifie. Le partenariat s’¢largit avec la « MDPH adultes », les
ESAT, SAEIP, SAVS, IMPRO...

Le type d’accompagnement proposé évolue de maniére notable (Actions partenariales diversifiées et
plus importantes, séances plus longues, moins nombreuses). Au travail éducatif basé sur le soutien
dans laprise en compte avec le jeune de son « style » personnel et la mise en place d’un travail d’écoute
au plus pres de ce que le jeune peut dire de ses symptdomes, s’ajoute tout un travail d’accompagnement
vers un dispositif de recherche de stages et d’insertion préprofessionnelle. Les professionnels ont dlargi
leur action notamment dans ce domaine.

On observe toutefois, du fait de la capacité d’accueil importante du SESSAD, une orientation vers le
service, de jeunes qui ne correspondent pas toujours a 1’agrément mais pour lesquels certains territoires
n’offrent aucune solution.

L’évolution des troubles présentés par les jeunes accueillis montre qu’ils ont de plus en plus de
difficultés a s’inscrire dans un cursus scolaire. Les troubles de la conduite empéchent souvent leur
inscription dans un temps de scolarité ordinaire (ces perturbations nécessitent un étroit travail de
partenariat avec I’Education nationale mais aussi avec d’autres partenaires médico-sociaux ou
sanitaires), le DITEP intégré prend sens pour ceux-ci.

1.7 Analyse clinique des troubles présentés => Groupe de 30 enfants de I’antenne de Villeneuve-
sur-L ot
Commentairesréatifs aux statistiques des catégories diagnostiques

A - Concernant la répartition des troublesinitiaux primaires:

Les observations qui se dégagent des repérages en catégories diagnostiques relatives aux usagers du
SESSAD de V.S.L. pour I'année 2025 sont :

- La grande prédominance qui se confirme, des pathologies et troubles psychiatriques en généra
(100%).

Les 2 catégories prédominantes étant les pathologies limites/tr oubles de la per sonnalité d’une part et
les troubles autistiques/psychotiques d’autre part, qui sont a égalité numérique cette année, a raison
de 14 enfants sur 30 chacune::

- Lestroubles autistiques et psychotique ayant augmenté considérablement: 12% en 2020, 25%
en 2021, 32.3% en 2022, 36,6% en 2023, 28,1% en 2024 et 46,6% cette année 2025.
- les pathologies limites/ troubles de la per sonnalité, en revanche ayant baissé relativement I’année
2025, a46,6 % alors qu’elles étaient a 59,4 % I’année précédente.
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En second lieu :

- Lestroublesnévrotiques ont rel ativement baissé et restent minoritaires : 3% en 2021, 6,4% en 2022,
10% en 2023, 9,4% en 2024 et 6.6% en2025.

- Les troubles des conduites et des comportements quant a eux, bien qu’ils restent minoritaires en
tant que trouble primaire, 46.6% , ils continuent a étre prédominants en tant quetrouble secondaire :
28% en 2020, 40% en 2021, 67,7% en 2022, 73% en 2023, et 65,6% en 2024 et 60% en 2025 (bien que
¢a n’apparaisse pas dans la répartition diagnostique demandée).

- En outre le sous-groupe des troubles spécifiques du développement et des fonctions
instrumentales a diminué a 0%, en tant que trouble primaire, en revanche il a augmenté
considérablement, en tant que comor bidité : 19% en 2021, 19,4% en 2022, 33% en 2023 et

62,5% en 2024, et 56,6% en 2025 (bien que ¢a n’apparaisse pas dans la répartition diagnostique
demandée). Ceci peut s’expliquer par I’augmentation des troubles autistiques auxquels s’associent
souvent des troubles spécifiques du dével oppement notamment des fonctions instrumental es.

En revanche les sous-groupes catégoriels :

- Déficiences mentales,

- Troublesvariations dela normale,

- Troublesréactionnels
- Troubles a expression somatique,

Restent absents en tant que troubles primairesinitiaux, ces 5 derniéres années.

Cependant, les troubles a expression somatique, continuent a augmenter sensiblement, en tant que
troubles secondair es, passant de 22% en 2021, a 29% en 2022, a 40% en 2023, 440,6% en 2024, et &
53,3% en 2025, (bien que ¢a n’apparaisse pas dans la répartition diagnostique demandée).

- En outre la trés grande majorité des enfants (73,3%), présentent des comorbidités multiples
(bien que ¢a n’apparaisse pas dans la répartition diagnostique demandée).

B - Concernant les facteur s associés principaux :
En tant quefacteur sprincipaux, lagrande prédominance desfacteur senvironnementaux, persiste

depuislacrise sanitaire: 94 °/° en 2021, 93,6% en 2022, 90% en 2023, 90,6 % en 2024 et 90% en 2025.
Lesfacteur s associés organiques restent trés minoritaires en tant que facteurs principaux: 3% en
2020, 6% en 2021, 6,4% en 2022, 10% en 2023, 9,4% en 2024 et 10% en 2025 (sachant qu’ils sont &
10% également en tant que facteurs secondaires).
Avec la présence de facteur s environnementaux atitre secondaire dans 2 cas sur 3 ou les facteurs
principaux sont organiques.

En effet, de grandes difficultés dans les milieux familiaux, prédominent en tant que facteurs associés
environnementaux. Ces familles sont souvent en prise soit avec les facteurs socio-économiques des
milieux défavorisés, soit avec des antécédents familiaux ou individuels, et/ou des pathologies
« systémiques » deladynamique familiale, voire des événements de vie traumatisants pour les enfants
et éprouvants pour leurs familles (dont les événements a versant psycho-médico-judiciaire nécessitant
des placements familiaux).

Aussi dans de nombreux cas, les milieux familiaux sont en interaction délétére, en cerclevicieux avec
les troubles de I’enfant, ce qui réclame un soutien voire du soin aux proches aidants de ’enfant.

Les sous-groupes catégoriels trés majoritaires, des troubles psychiatriques graves, exigent
évidemment beaucoup plus d’accompagnement surtout soignant, ainsi qu’éducatif et pédagogique, en
terme de quantité et surtout de spécificité et d’expertise notamment de coordination, chronophage et
éner givore mais nécessaire a la cohérence pluridisciplinaire avec une approche systémique du registre
de lathérapie familiale.

Par ailleurs, la population prise en charge, doublement vulnérable, de par les handicaps, les
psychopathologies et la jeunesse, paye depuis plusieurs années un lourd tribut aux facteurs
environnementaux sociétaux, notamment I’altération des liens socio-familiaux, les séparations
parentales associés aux conduites addictives, (dont 1’usage inapproprié ou abusif des multimédias, sans
régulation, impactant ainsi les liens, 1’attention et 1’ancrage dans le réel), aux crises sanitares,
économiques, et sociopolitiques qui atérent considérablement la santé publique.

L’impact sur la santé mentale sociétale” s’exprime directement au niveau des enfants et leurs familles,
ainsi qu’indirectement sur les équipes, le fonctionnement et coordination en réseaux des secteurs
médico-social et sanitaire.
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Aussi le dilemme s’accentue entre la baisse relative des moyens de par la nécessité d’économie en
termes de financements et ressources humaines*,
Avec de surcroit I’accentuation des entraves par la désertification médicale et paramédicale
croissante qui affecte inéquitablement et gravement I’accessibilité au soin des usagers du médicosocial
en province et en situation de maladie ou de handicap d’une part

Et I’accroissement des besoins en terme de santé** et d’exigences juridiques, réglementaires et
administratives***, d’autre part.
*Baisse des effectifs et absentéisme difficile voire impossible a remplacer... nécessitant suppléances et
réorganisations récurrentes

** Augmentation des affections de la santé mentale a 1’échelle de la santé publique (la santé mentale
étant consacr ée cause nationale en 2025)
*** Notamment |es nombreuses directives, campagnes et plans sanitaires, les RBPP, dont les exigences
de rapports et d’écrits pour I’informatisation accélérée, les RGPD, la tracabilité, la lutte contre les
multiples risques relatifs a la confidentialité, la santé et sécurité, la démarche qualité, les ééments de
preuves pour les évaluations externes des établissements, |a pression sociétale d’exigence de plus de
résultats, plus rapidement, avec paradoxalement moins de moyens ...

1.8 Sortants, orientations:

Orientations a la sortie

IME ITEP Apart + Milieu ordinaire

Analyse

En 2025, ce sont 13 jeunes qui ont quitté le SESSAD. On peut noter une part notable d’entre eux (46%)
qui sortent pour évoluer dans le milieu ordinaire sans accompagnement. Pour la majorité d’entre eux,
I’accompagnement a permis une stabilisation de la scolarité et I’accompagnement a pris fin en toute
logique. Cependant pour un petit nombre, c’est le manque d’adhésion de I’enfant et de la famille a
I’accompagnement proposé qui a abouti a mettre fin au suivi.

Cette année est auss marquée par un nombre important de jeunes qui ont été réorientés vers un
établissement de type IME (31%).

Enfin le fonctionnement en DITEP a permis a certains de jeunes d’étre accueillis en ITEP quand leur
scolarité n’a pas pu étre maintenue.

A lamarge, un jeune majeur a été accueilli temporairement au sein du dispositif APPART+ suite a une
situation de rupture I’ayant conduit a se retrouver sans domicile. Il n’est toutefois pas resté dans le
dispositif et a été accueilli dans son ancienne famille d’accueil hors département.
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1.9 Scolarisation

Scolarisation des jeunes accompagnés

SEGPA E=-

MFR
LYCEE AVEC AESH
DESCOLARISE
COLLEGE AVEC AESH
APRENTISSAGE

0 5 10 15 20 25

m Villeneuve sur Lot  m Foulayronnes

La mission principale du SESSAD est d’accompagner des jeunes afin qu’ils puissent poursuivre leur
scolarité. De fait, se sont souvent des jeunes qui ont besoin d’aménagements spécifiques. Sur I’ensemble
des collégiens accompagnés 94,5% bénéficient d’aménagements (61,7% ont une AESH, 20,6 sont en
SEGPA, 14,7% sont en ULIS et 3% bénéficient d’un emploi du temps aménaggé).

2-ACTIVITE

2.1- Nombre de séances:

2025 - Nombre de séances

21
22
Hzd
24
25

L’année 2025 est marquée par une augmentation des séances réalisées par le SESSAD La Passerelle.
Cette augmentation tient en grande partie a I’augmentation du nombre d’actes et un travail plus régulier
avec les familles ainsi qu’une répartition géographique qui nous a permis d’optimiser 1’action des
professionnel s en regroupant les actions autour des lieux de vie des enfants. L’absence encore effective
a ce jour, de médecin psychiatre au sein de I’équipe a été en partie compensée par les actions notamment
des psychologues.
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2.2 - Durée moyenne de I’accompagnement en jours des sortants

Durée moyenne d'accompagnement des sortants

en jours
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0
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En 2025 la durée moyenne d’accompagnement des sortants était de 597 jours. Un chiffre proche de celui
de 2022 et 2023. Sur les 13 jeunes sortants nous pouvons noter deux suivis trés courts

3-PROJETS DEVEL OPPES

Actions d’ouverture a la culture et au « vivre ensemble » :

Le SESSAD a I’avantage d’offrir un accompagnement personnalisé pour chaque enfant, il prend en
compte les besoins et les attentes du jeune dans sa singularité. Cet accompagnement qui vabien au-dela
d’un soutien a la scolarité et a I’inclusion préprofessionnelle s’exerce dans tous les lieux de vie et
d’accueil de I’enfant.

Toutefois, outre les séances individuelles, éducatives, thérapeutiques, le SESSAD dével oppe quel ques
actions en petits groupes dont le but est I’apprentissage du « vivre ensemble » ou encore I’ouverture a
la culture ou ala création. par diverses actions ponctuelles lors des périodes extra scolaire, visites de
musée, escape game culturel, exposition ...

Atelier Level Up : Cet atelier, vise a proposer a 4 jeunes un temps de découverte de la nature a travers
des randonnées et du sport. Lesjeunes rentrent dans un processus de dépassement de soi qui lesvalorise
sous le regard bienveillant des profesionnels.

Atelier L’Art en Toit : S’adressant a 3 enfants de Villeneuve. C’est une activité propice a la créativité

dans un cadre contenant et sécurisant. Le travail avec le modelage propose une autre fagon d’étre en
relation avec soi, avec son environnement et avec les autres. Il aide les enfants a surmonter les difficultés
émotionnelles et physiques atravers une matiére sensorielle.

L’espace ressource :
Le DITEP Des Deux Riviéres a également pour vocation d’étre « centre- ressour ce » pour 1’inclusion

scolaire ou I’insertion professionnelle et sociale. Il participe plusieurs fois dans I’année a la formation
des AESH.

4-DEMARCHE QUALITE 2025
Lastructure qualité ci-dessous est commune a I’ITEP et au SESSAD. Elle est constituée :
» D’un CODIR composé de 1’équipe de direction et du référent qualité. 11 définit les
orientations de la démarche, approuve et priorise les actions proposées.
Chaque CODIR se réunit dans I’intervalle des réunions COPIL une fois par mois

» D’un COPIL compose de représentants des différents services du DITEP et des différents
Sites.
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Le COPIL seréunit unefois par mois.

L’année 2025 a été marquée par la préparation de 1’évaluation externe. Dans ce cadre, les COPIL et les
groupes detravail ont été mobilisés afin d’anticiper cette échéance.

Au cours du premier semestre, le COPIL s’est réuni a six reprises afin de répondre aux objectifs
suivants :

e planifier et animer les groupes d’auto-évaluation ;

o rédiger la procédure et le mode opératoire relatifs aux fiches d’événements indésirables. A
I’issue de ces travaux, une procédure intégrant I’utilisation d’IMAGO pour les événements
impliquant directement les usagers a été soumise avalidation du CODIR ;

e analyser les premiéres cotations et proposer des axes d’amélioration concernant les critéres
impératifs du chapitre 2 ;

e intégrer au Manuel Qualité (MAQ) les procédures relatives a I’accompagnement partagé et a la
continuité des parcours entre les services.

Parallélement, I’ensemble des professionnels du DITEP a été mobilisé lors de deux temps de travail
supplémentaires visant a s’approprier les attendus de I’évaluation externe et a évaluer chaque critére du
référentiel HAS. Cette dynamique collective a permis d’identifier plusieurs axes d’amélioration,
notamment en matiere d’accés aux outils informatiques et au progiciel IMAGO pour les personnels
techniques et logistiques.

Au cours du second semestre, le CODIR a fait le choix d’¢largir la composition du COPIL en y intégrant
les professionnels identifiés pour le groupe « traceur cible ». Cing demi-journées de travail ont ainsi été
organisées, sur ’ITEP et le SESSAD, afin de produire les éléments de preuve attendus pour les chapitres
1 et 2 du référentiel de ’HAS.

Entre chague séance, les membres du COPIL se sont mobilisés pour ajuster I’animation des temps
collectifs et éaborer les supports documentaires destinés a accompagner les professionnels lors des
entretiens prévus avec les évaluateurs externes.

Les CODIR ont permis de porter une réflexion sur I’organisation de la semaine d’évaluation, sur
I’implication des usagers dans le processus d’évaluation par le biais du CVS ou en les incluant dans le
groupe « accompagné traceur » et sur I’accompagnement des professionnels.

Enfin, concernant la dimension du soin, les cadres et les professionnels concernés se sont réunis a
plusieurs reprises afin de réactualiser le protocole du circuit du médicament au sein du dispositif.

5-I’EVALUATION QUALITE HAS :

Il n’y a pas eu d’Evaluation selon le référentiel HAS. Celle-ci est programmée les 12 et 13 mars 2026.
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6-PERSPECTIVES D’)EVOLUTION

Recherche d’un

La recherche d’un médecin psychiatre reste toujours d’actualité

meédecin psychiatre
Perspective . el L a
, spe Le nombre de professionnels et I’étroitesse des locaux, nous a amené ainterpeller un
d’extension des . . . .
locaLx architecte pour une éventuel agrandissement sur le site de Foulayronnes

Poursuite dela
réflexion autour de
I’offre de service

Réflexion autour de la personnalisation de nos prestations au regard des situations
complexes:

Soutenir I'inclusion des enfants et des jeunes le plus en difficultés
par un lien plus étroit avec les partenaires de I'Education nationale

Diversifier les approches d’accompagnement pour répondre aux besoins
variés des jeunes

Partenariat avec les
familles

Proposer un « Café Parents » sur des thématiques variées sur 2026-
2027

Soutien au partenariat

Renforcer les actions « ressources » auprés des établissements
scolaires et autres

Coordination des
accompagnements
complexes

Réflexion et coordination partenariales (Sens des actions de chacun,
champ d’intervention, modalités du partage d’information)

Poursuite des
gjustements liés au
fonctionnement en

Dispositif intégré
ITEP/ SESSAD.

Coordination des 3 modalités d’accueil

Amélioration de la coordination inter services pour les accompagnements
partagés

La communication interne et externe

Aspects administratifs et fonctionnels

Mise en ceuvre de la
QVCT

Un nouveau cycle de travail sur la QVCT débutera en 2026

Poursuite du travail
partenarial

MDPH

ASE

Secteur sanitaire
Education Nationale

Renforcement de la
collaboration inter-
structures dans
I’association et sur le
territoire

Créer des synergies avec d’autres institutions ou partenaires pour offrir un
accompagnement plus complet et cohérent.

Transformation de
I’offre

Participer activement a la transformation de 1’offre sur le territoire
S’inscrire dans la dynamique du recueil des données SERAFIN-PH 2026
Consolider son engagement au sein du PAS de Penne-D’agennais €t éendre
son champ d’intervention aux futurs PAS du Lot-et-Garonne
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7- FORMATIONS

Formation Durée N . G [FEEETE
formées

L e concept de bientraitance 2 jours 1

La démarche de bientraitance en .

T 2 jours 4

institution

Risques routiers 1jour 1

Parcours santé mentale 2jours 2

8-ANAL YSE DESPRATIQUES PROFESSIONNELLES (APP)

L’équipe éducative et paramédicale a eu I’opportunité de bénéficier de dispositifs dédiés a la supervision
de leurs pratiques professionnelles. Ces espaces de réflexion, qu’ils prennent la forme de groupes
d’analyse de la pratique, de supervision clinique ou d’échanges interprofessionnels, sont a la fois
nécessaires et largement plébiscités par les professionnels. 1ls répondent a un besoin essentid de prise
de recul, d’échange sur les expériences vécues et de renforcement de la posture professionnelle. En
favorisant une mellleure compréhension des situations complexes, ces dispositifs contribuent
directement a la qualité de I’accompagnement proposé.

Par ailleurs, ils s’inscrivent pleinement dans une démarche d’amélioration continue des pratiques, en
cohérence avec les orientations ingtitutionnelles et les exigences réglementaires en matiere de
bientraitance. En encourageant une posture réflexive, éthique et respectueuse des usagers, ils participent
activement a la construction d’une culture partagée de la bientraitance. Il s’agit ainsi d’un levier
stratégique pour garantir un accompagnement respectueux des droits, de la dignité et des besoins des
personnes accompagneées.

9- PARTENARIAT

Dans le cadre du projet personnalisé de chaque enfant, I’équipe pluri disciplinaire a développé le travail
en partenariat :

Au niveau socid : il s’agit en grande partie des services de placements familiaux, MECS, éducateurs
AEMO. Maison peut noter aussi lestravailleurs sociaux des CM S qui interviennent auprés desfamilles:
AEF (aide éducative et familiale), assistante sociales de secteur, €tc...

Au niveau justice : PJJ.

Au niveau psychiatrie: Service de psychiatrie infantile: hépitaux de jour pour enfants et pour
adolescents, Unit¢é Mozart d’hospitalisation pour adolescents du CHD La Candélie, Services
ambulatoires : CMPE, CMPI, CATTP...

Au niveau santé: Les médecins généralistes, le centre de santé de la CPAM, I’hopital général, le
planning familial, les associations qui ceuvrent dans la prévention des addictions (ANPAA, Etc.)

Au niveau scolaire : Ecoles primaires, colléges, EREA, enseignants référents. Le PPS et le Gevasco qui
en découlent étant élaborés lors d’une réunion de tous les partenaires concernés avec les familles.

CFA, AFPA...

Au niveau médico-socid : les ESM S du département (IME, IMPRO, ESAT).
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10-LES ACTEURS DE I’ACCOMPAGNEMENT DU DITEP :

4 "
Directrice
0.45ETP
- o
1
-
Directrice adjointe
0.50ETP
\ J
~ 1 ™
Adpointe de direction
0.50ETP
. -
SIS |
Service dducatif Service Soin et Sockl ; Service sdministratif ;
Educoneurs spacalists 4 ETP e osoTe Comptatike 1 ETF
00Tt 24 % ’ L35 ETP
Maniteur Educateur 1 ETP D21 ETP Mésderin Paychiatre i o e it
035 ETP Prychiatre poste wacars Services généra :

QIS ETN Sdorare socide Agents de service 0,15 ETP

11-RAPPORT BUDGETAIRE 2025 :

SECTION D’INVESTISSEMENT :

Suite au passage de I’ERRD pour 1’association, la section investissement de 1’établissement n’est plus
présentée comme auparavant sur les comptes administratifs et [’analyse sur les ressources
d’investissement est désormais faite au niveau de I’ensemble du périmétre du CPOM dans le rapport
budgétaire et financier joint a I’ERRD.

SECTION D’EXPLOITATION :
Dotation Globale Annuelle : 843 723 €

DEPENSES:

Groupel :
Alloué: 38000 €

Réalisé: 31195 €
Soit un écart de + 6 805 €

Dépenses inférieures aux prévisions, liées a une baisse des frais de télécom, des déplacements, des
prestations alimentaires a I’extérieur.

Groupell :
Alloué: 698 758 €

Réalise: 646041 €
Soit un écart + 52 717 €
Poste de médecin psychiatre vacant pour 0.35 ETP et des arréts de travail de courte durée.

Groupelll :
Alloué: 111050€

Rédise: 114806 €

Soit un écart de-3 756 €

Augmentation des dépenses afférents a la structure : autres locations mobiliéres, entretien batiment et
assurances.
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Total descharges:

Groupel 31195€
Groupell 646 041 €
Groupelll 114 806

792 042 €
RECETTES:

Groupel — Produitsdelatarification
Dotation globale annuelle : 843 723 €

Groupe || —Autres produits
Prévu : 2000 €

Réalisé: 3118€

1 118 € Refacturations diverses

Groupelll — Produitsfinanciers et produits exceptionnels
Réalisé: 2085 €

Total desproduits:

Groupel 843723 €
Groupell 3118€
Groupelll 2085 €

848 926 €

LE RESULTAT DE L’EXERCICE 2025 :

TOTAL DESDEPENSES: 792042 €
TOTAL DESRECETTES: 848926 €

RESULTAT DE CLOTURE 2025 : 56 884€

Nous avons affecté le résultat de 1’exercice, d’un montant de 56 884 €, comme suit :
- constitution d’une provision pour le renouvellement des équipements a hauteur de 12 000 €,
- d’une provision pour travaux a hauteur de 25 000 €, destinée a financer une partie de I’extension ainsi
gue latotalité des travaux du rez-de-chaussée.
- 19 883.13€ étant affecté a I’investissement.

Le Pole d’Appui a la Scolarité (PAS) de Penne d’Agenais

> Période: du ler septembre au 31 décembre 2025

Présentation du dispositif

Le Pole d’Appui a la Scolarité (PAS) est un dispositif destiné & soutenir les éléves rencontrant des
difficultés dans leur parcours scolaire en proposant des réponses rapides et adaptées, sans attendre
nécessairement une reconnaissance de handicap. Il intervient auprés des enfants et adolescents
présentant des besoins éducatifs particuliers, en lien avec les familles, |es équipes pédagogiques et les
partenaires de soin ou du médico-social.

Le PAS de Penne-d’Agenais est porté par le DITEP des Deux Rivieres ce qui permet d’articuler les
compétences du secteur médico-socia avec celles de I’Education nationale. Son fonctionnement repose
sur un binéme composé d’un éducateur spécialisé et d’un personnel de I’Education nationale, qui
travaillent conjointement pour observer |es situations, accompagner |es équipes et proposer des solutions
adaptées aux besoins des éléves, directement au sein des écoles et établissements scolaires du second
degré.
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Mise en ceuvre du PAS sur le territoire

Le PAS de Penne-d’Agenais a ouvert officiellement le ler septembre 2025. Ce premier trimestre a
principalement été consacré a I’installation du dispositif, a sa présentation sur le territoire et au
lancement des premieres interventions.

Les actions structurantes réalisées incluent :
e laparticipation du binbme aux 3 journées de formation académique PAS a Bordeaux ;
 larencontre institutionnelle de cadrage avec I’inspection Ecole inclusive ;
o lamise en place des outils de fonctionnement (organisation interne, matériel dédié, espace
collaboratif RESANA) ;
o laparticipation a différentes réunions partenariales

Déploiement territorial et communication
Le dispositif a été présenté aupres des équipes pédagogiques, familles et partenaires sur I’ensemble du
secteur.
Entre septembre et octobre, des temps de présentation ont été organisés dans I’ensemble des écoles et
au collége de secteur, permettant une premiére identification du PAS et de ses modalités de saisine.
Autotal :

e présentation danslaquasi-totalité des écoles du secteur ;

e information auprés des enseignants du ler et 2nd degré ;

e présentation aux familles lors des réunions de rentrée.
Cette phase de communication afacilité une appropriation rapide du dispositif, soutenue localement par
I’existence préalable du projet « Cap sur 1’école pour tous ».

Activité et premiéres sollicitations
Dés le premier trimestre, le PAS a connu une montée en charge rapide avec une augmentation
progressive des sollicitations.
Principaux éléments d’activité :
e plus de 30 situations repérées ou en cours d’analyse dés|es premiéres semaines;
e demandes émanant majoritairement des écoles du ler degré, mais également du collége ;
e problématiques principalement rencontrées :
o troubles du comportement et difficultés de régulation émotionnelle ;
o suspicion de TND/TDAH/TSA ;
o difficultésrelationnelles et sociales ;
0 besoins d’adaptations pédagogiques et d’organisation scolaire.
Lesinterventions réalisées ont principalement consistéen :
e Observations en classe et sur tempsinformels;
e entretiens avec familles et éléves;;
e préconisations pédagogiques (planning visuel, timer, renforgateurs positifs, adaptation de
I’environnement, séquencage des taches) ;
e coordination avec partenaires médico-sociaux et éducatifs.

Points saillants du trimestre
e Installation rapide du dispositif sur le territoire.
e Bonne dynamique partenariale et accueil globa ement favorable des établissements.
o Forte identification des besoins par les équipes, traduite par un volume important de
sollicitations dés 1I’ouverture.
e Nécessité confirmée d’un appui de proximité sur les questions de comportement,
neurodével oppement et accompagnement des équi pes.

Ce premier trimestre confirme la pertinence du déploiement du PAS sur |e secteur de Penne-d’Agenais,

avec un enjeu pour les mois suivants de consolider les modalités de priorisation des demandes et de
structurer le suivi des situations dans un contexte de montée en charge rapide.
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CONCLUSION

En 2025, le DITEP des Deux Riviéres a confirmé son rdle central dans |'accompagnement des jeunes en
difficulté psychologique et comportementale en Lot-et-Garonne. Face a des profils de plus en plus
complexes et des situations de vulnérabilité croissantes, le dispositif a renforcé ses parcours
individualisés et inclusifs en articulant ses différentes modalités dintervention — ITEP, SESSAD et
dispositifs satellites.

L'année a également é&té marquée par une mobilisation collective autour de la démarche qualité, pour
préparer I'évaluation externe HAS de mars 2026. Cette reconnaissance du travail accompli constitue
désormais un socle solide pour les améliorations a venir.

L'année 2026 sinscrit dans une transformation profonde de I'offre médico-sociaeterritoriale, au sein de
laquelle le DITEP entend jouer pleinement son réle. Le dispositif poursuit son adaptation aux enjeux
dinclusion et de fluidité des parcours, notamment & travers le déploiement des Pbles d'Appui a la
Scolarité, & commencer par celui de Penne-d’Agenais. Cette dynamique Saccompagne dune
coopération renforcée avec |'Education nationale, le secteur sanitaire et la protection de I'enfance.

Paraldlement, I'entrée dans le recueil national des données SERAFIN-PH représente un enjeu
stratégique majeur, permettant d'objectiver |'activité réelle et |la complexité des accompagnements tout
en préparant |'évolution des modalités de financement du secteur.

Fort de ces engagements, le DITEP des Deux Riviéres aborde 2026 avec une ambition renouvelée :

consolider safonction ressource sur leterritoire et proposer une offre toujours pluslisible et adaptée aux
besoins des jeunes accompagnés.

LaDirectrice,
Isabelle FILLOL
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ESAT Agnelis
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ESAT AGNELIS

1. Présentation de I'établissement

L’ESAT Agnelis assure 1’accompagnement professionnel, éducatif et médico-social d’adultes en
situation de handicap bénéficiant d’une orientation ESAT. L’établissement dispose d’un agrément
d’accueil pour 150 ETP, I’accompagnement se déploie sur 3 sites de travail.

Le site de Pomaret est fermé administrativement au 31/12/2025 (la cuisine centrale a fermé en février
2025, les équipes espaces verts ont rejoint le site Agnelis en suivant — arrét de 1’activité conditionnement
au 15/10/2025).

Au 31/12/2025, nous accueillons 152 personnes : 99 personnes a temps plein et 53 atemps partiel.

L’ESAT poursuit la mise en ceuvre du décret de transformation des ESAT de décembre 2022 et de la loi
plein emploi de 2023. Trois embauches avec contrat de travail de droit commun ont été actées en 2025.
Elles ont été accompagnées par la signature de conventions d’appui.

L’évaluation externe HAS a eu lieu en février 2025, ’ESAT Agnelis a été coté B.

LaQVCT sedéploie, le cycle « numérique » est terminé.
Le COPIL travaille en 2025 sur la communication & ’animation des réunions d’équipe.

Desrencontres partenairesterritoriales ont été organiséeslors delajournéeinstitutionnelle de septembre
2025.

L’établissement est mobilisé sur le retour a 1’équilibre financier des ateliers projeté pour 2026.

2. Personnes accueillies

Site AGNELIS: 119 Personnes

Atéeliers Age Moyen Hommes Femmes Total
Sous-traitance 42.55 33 25 58
Prestations de service 35.15 18 15 33
Par cet jardins 34.33 23 1 24
Conditionnement 36.75 2 2 4
TOTAL 76 43 119
Site PONT DU CASSE ::

25 Personnes

Ateliers Age M oyen Hommes Femmes Total
Blanchisserie 36.44 8 17 25
TOTAL

Site SERBAT : 20 Personnes

Ateliers Age Moyen Hommes Femmes Total
BOIS 46.31 12 1 13
Par cet jardins SERBAT 35.86 7 0 7
Total 19 1 20
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ENTREE 2025: 13 admissionssoit 12.2428 ETP | SEXE Date entrée
Période d'essai BLANCHISSERIE F 06/01/2025
Période d'essai Sous-traitance M 06/01/2025
Période d'essai PJ AGNELIS M 06/01/2025
Périoded'essai Sous-traitance M 03/02/2025
Atelier Sous-traitance F 01/04/2025
Périoded'essai PJ SERBAT M 01/04/2025
Périoded'essai BLANCHISSERIE M 16/06/2025
Périoded'essai Sous-traitance F 08/07/2025
Périoded'essai PJ AGNELIS M 01/09/2025
Périoded'essai prestation F 01/09/2025
Périoded'essai PJ SERBAT M 02/09/2025
Périoded'essai PRESTATION F 06/10/2025
Période d'essai Sous-traitance F 08/12/2025
SORTIE 2025 : 13 sorties soit 9.7999 ETP SEXE |Date Sortie ETP
Démission M 01/10/2025 1
SIGNEE CDI M 28/04/2025 | 0.0857
SIGNEE CDI M 06/01/2025 1
Démission M 22/07/2024 1
Démission F 06/08/2025 0.6714
Démission M 07/04/2025 1
Départ alaretraite M 27/10/2025 | 0.6714
Démission M 16/04/2025 | 0.5429
SIGNEE CDI M 31/12/2025 0.5
Mutation en autre ESAT F 31/03/2025 1
Démission F 06/06/2025 0.6714
Démission M 13/08/2025 1
Démission M 16/04/2025 | 0.6571
3. Evolution de I’activité
Au 31
Décembre 2022 2023 2024 2025
Personnes suivies proposées 150 150 150 150
Personnes suivies accordées 150 150 150 150
Personnes suivies réalisées (ETP) 139,08 143,95 | 134,95 | 136,63
Ecart en nombre -10,92 -6,05 -15,05 | -13,37
Ecarten % 7,28% 4,03% | 10,03% | 8,91%
Taux d'occupation (hors accueil temporaire) 92,72% 95,95% | 89,97% | 91,09%
Taux d'occupation (avec accueil temporaire) 121,00% | 119,00% |128,00% | 120 %

1/3 de I’effectif travaille a temps partiel. Effectif global accompagné :
o 152 personnes ESAT
e 44 personnes accompagnées dans |e cadre du dispositif Vers Un nouvel Envol
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e 65 stagiaires (dont immersions)
Favoriser |'approche populationnéle par type de handicap

a) Dispositif Maintien de I’autonomie « Versun nouvel envol »

En 2025, le dispositif « vers un nouvel envol » aaccueilli 44 personnes de 52 a 77 ans.

En 2025, ’activité « Versun nouvel envol » a été ouverte :

- Aux personnes de plus de 52 ans accueillies a ’ESAT Agnelis, avec ou sans suivi foyer ou
SAVS: 11 personnes au total.

Aux personnes de plus de 52 ans accompagnées par d’autres ESAT et qui ont bénéficié d’une

journée de préparation alaretraite : 4 personnes

- Aux personnes retraitées avec un suivi SAVS ou foyer d’hébergement, soit 23 personnes,

- Aux personnes retraitées sans suivi soit 6 personnes.

Cette mixité retraités / préretraites permet une rupture de 1’isolement social pour les uns et une
prévention de cet isolement pour les autres.

L’ESAT Agnelis a adhéré au dispositif « un avenir avec le travail » porté par Différents et
Compétents.

b) Accompagnement du handicap psychique

L’ESAT poursuit ses partenariats dans le champ du handicap psychique : CH Candélie, psychiatres
libéraux, clinique hors du département, coordination avec le secteur social et médico-social. Deux
nouveaux partenariat ont été créés avec le C2S (Centre de Santé Sexuelle) et 1’équipe de Job Coaching
du CMP de la Candélie. L’ESAT a mis en place un service de télé psychiatrie pour pallier le désert
médical |ot et garonnais, en complément des 6 heures mensuelles assurées par |e médecin psychiatre de
1’établissement. L’ESAT a maintenu ses actions en matiére d’accompagnement spécifique du handicap
psychique via le pble médicosocia : séances snoezelen, stages d’oxygénation sur le site du Serbat,
ateliers sur I’alimentation, la gestion du sommeil et le bon usage des médicaments. L’analyse des
pratiques professionnelles est proposée ains que les formations sur la gestion de 1’agressivité et
comportements violents.

C) Accueil de public présentant des troubles du spectre de ’autisme (TSA)

Les admissions de personnes au profil TSA s’accélérent. Planéte Autisme assure formation et
supervision des professionnels sur le TSA.
Le recrutement d’un 0,5 ETP d’éducateur spécialisé¢ TSA est validé pour 2026.

3.1 Garantir accompagnement favorisant ’inclusion

=>» Embauches en milieu ordinaire

Trois embauches en milieu ordinaire se sont concrétisées en 2025 (1 CDI d’ouvrier espaces verts,
un CDI d’agent de vente chez Boulanger, 1 CDI de préparateur de véhicule au sein de Renault).
Cestroisembauches ont été accompagnées de la signature de convention d’appui avec Cap Emploi,
I’ESAT, la personne et I’employeur.

= Misesadisposition

L’ESAT Agnelis a accompagné 40 travailleurs en mise a disposition dans des entreprises extérieures
(poste magasinier, ménage, restauration, logistique...)

= Stagesverslemilieu ordinaire

Sur I’année 20251l y a eu 18 stages en entreprise, sur des postes de préparation véhicules d’occasion,
entretien de locaux, cuisine, plonge, conseiller de vente.

60 Duos ont été concreétisés pour 1’édition 2025.
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= Accueil destagiaires
135 accueils stagiaires ont été organisés en 2025 (provenance IME, DITEP, SESSAD, Planéte
autisme, MDPH, CHD Candélie, mandataires judiciaires...).

3.2 Laformation destravailleurs en situation de handicap
98 personnes ont bénéficié de formations financées par I’OPCO Santé.
2 personnes ont passeé leur RAE en 2025.

3.3 Accesau soin et ala santé

L’accent a été mis cette année 2025 sur la prévention en matiére de santé sexuelle et de |utte contre
le cancer.

Plusieurs professionnel s ont été formés au SST (initia et recyclage).

Poursuite de la participation de ’ESAT Agnelis alacommission vie affective et sexuelle ALGEEI.

4. Organigramme

Organigramme au 31/12/2025
. Aut
Secteur Fonction BAPS (ETP) BAPC (ETP) . .,u res
Et ents
Directrice 1 0 0
Direction/Encadrement Adjoint de Direction 1 0 0
Educateur technique Chef 1 0 0
Comptable 2 0 0
Rédactrice 0 0 0
Administratif Technicien administratif 2 0 0
Adjoint des services économiques 0 1 0
Secrétaire de direction 1 0 0
Psychologue 1 0 0
Infirmier DE 1 0 0
Médical/paramédical
Psychiatre 0,0528 0 0
C ill ¢ i ial
onseilleren eF?nomle sociale 08 0 0
familiale
Educateur spécialisé 1 0 0
Educateur technique spécialisé 1 0 0
Educatif Chargé d'insertion 1 0 0
Coordinatrice de parcours 0,8 0 0
Moniteur d'atelier 18,5 0 0
Cuisinier 0 0 0
Logistique
Agent d'entretien 0 0 0
Al E i
ccompagnanfe ducative et 1 o 0
Sociale
Total 34,153 1,000 0,000
ETP Total 35,153

Les effectifs s’élevent a 34,153 ETP sur le BAPS et 1 ETP sur le BAPC.
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5. Démarche qualité

Janvier 2025 : Préparation évaluation HAS

Mise en situation d’évaluation des professionnels, destravailleurs et du CVS.
Saisie sur SYNAE

Finalisation de I’évaluation HAS

Février 2025 : Evauation HAS
Evaluation externe: 3, 4 et 5 février 2025

Marg/Avril 2025 : Résultats évaluation HAS

Présentation des résultats de 1’évaluation externe aux différentes instances (COPIL Atelier, COPIL
gualité et CODIR Qualité, CVYS)

Présentation des résultats de 1’évaluation externe aux professionnels et travailleurs

Mise ajour du PAQ démarche qualité avec les résultats de 1’évaluation

Avril/Aolt 2025 : Congé maternité référente qualité
Groupe de travail sur création procédure et formulaire tutoiement et vouvoiement
Groupe de travail sur cartographie des situations a risques de maltraitance

Septembre 2025 :
COPIL Qualité sur procédure et formulaire tutoiement et vouvoiement

Octobre 2025 :
CODIR Qualité sur procédure et formulaire tutoiement et vouvoiement.
Groupe de travail cartographie des situations a risques de maltraitance en CODIR

Novembre/Décembre 2025 :
Groupe de travail sur la création d’une procédure sur le protocole de conduite
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6. Rapport budgétaire

Etabiissenent | &% - FIAT ASNELLS

a el
RAPPORT DE GESTION
Au 331/12/2028
7Immmemm:
vestiasements prévus 24Q00¢
westissements efadisés | FHAR% € Feort : <2 485
onmwentaires .

Leg investissaments rdald & paure 2005 ¢ menTent 6 26 43511 €
+ dent finomcés pas o toe f*sppreatissege - 7 726,34 € (mitériels)
b dont bwestissemnt nen prévug Sos fe PRI Armcine sonveur 1 173525 €
1 dont bwws tssemwt prdna o PP Vihiode de service 1720000€

Activité

| Acted 14 prévisionnelle 150 Agrément {plazes ou fike e=taw) 150]
ACti 1€ réelle 137 Pursernes présentes au 31412 - 152
[econr 43 File active |

[Incidonce budadtalre |

(Commentaires

2025152 persarmes ool €46 oscompeanées su sein de | EEAT Agnefis (33 personres sen) @ Ieteps sertiel
Jes eteliers), st 13562 ETP, L'ESAT ¢ enveglshrd 13 osivssicns ot 13 eorties ‘dont ¥ vers COI),

’ Etot des resarves et prowsions ou 31/12/2025 =

Fords assoziet|fa . Tz e Pravision pour Kitiges = o¢

‘ Excident of focté mrit 1 5053 € Provisicn peur Joomes | 0

Riéserves de trésaree ; oe Provision pear foomatien o€

l s erve de campensation ! 4BBSLE Provisien dverses O ¢

Rits. Comgen, & Amors = o€ Provuion peur ratratel 33670 €

Excédt affecté mes exgl.* Wosle Provisien peur framass 74 €

Prov, ¢ Eglartée #ewlt b o ne Totel ¢ I35 €
Réserees fus + values ! 33537¢

Yace) - 408 994 € Forvls dédiix . 106 179 €

Camweanigings e |3 provisions reprises -
En 2025 i1y & uee reprise de pravision sur retraite de 31 775,76 € et une repeise de pravinen diver res de
formation de 4 385,74 €

[* & Prvvnions ot of (o Mt wnipad R B W gt B conpu G cowpten FRIIRL et £ UERO0
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Budget

Budget

Réalisé

Ecart(s)

Commentaires

G1

G2

N & W 30 IO

G3

288 000

1899 645

207 799

288 563

1904 847

224 383

-563

-5 202

-16 584

Prestattion Médicales = - 15,5 k€
Transport usagés : +15.3 k€
{Refacturation repas TH : - 16,1 k€
Autres prestation : + 6 5k€

I T4 21
Prime licenciement : - 31,7 k€
CDD : # 28,9 k€
Neutralisation reprise de provisior : - 31,8 K€

Nov RH et autre licences : - 14,6 k£ (integration)
Entretiens jordins Pomaret : + 4,5 k€
Neutralisation reprise de provisior : - 10,9 K€

61

G2

L B B - - T - S e -]

63

2 344 755

28 000

22 689

2 344 755

38 595

72 880

10 595

50 191

Versement CPOM 2025

Facturation repas : - 2,0 k€
Reprise provision : - 4,5 k€
Régul de TVA : + 16,9 k€

Reprise subvention et provision: + 30,3 k€
Neutralisation reprise de provisior : - 20,8 K€

Résultat au 31/12/2025

38 438 ¢

Le résultat 2025 est excédentaire de 38 437,70 €

Affectation résultat proposée (bien détailler les provisions proposées)

Affectation du résultat proposée :

-> provision pour retraite ; 11 951,94 € (solde apres provision : 45 621,59 €)

-5 provision pour risque ! 26 485,76 € (solde apres provision : 26 485,76 €) [AGZR FIGNAC]

Déficit financement Duaday = - 4 055 51 € - affecté sur néserves de compensation
Déficit financement Cammunauté 360 = - 108,14 € -» affecté sur réserves de compensation

Date :

24/03/2026

Nom du Directeur : Stéphanie COURBOULAY

Signature :

S

e ),
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7. Conclusion

En 2025, les équipes sont mobilisées pour permettre le redressement économique de ’ESAT :
fermeture du site de Pomaret, rationalisation des co(ts, déploiement des prestations extérieures et
des mises a disposition.

Nous actons 1’arrét des activités cuisine et conditionnement devenues déficitaires depuis plusieurs
années.

Le service insertion professionnelle se renforce avec 1’arrivée d’un moniteur d’atelier que nous
engageons dans un parcours de formation de chargé d’insertion pro.

Les travailleurs s’ouvrant vers un emploi en milieu ordinaire sont inscrits a France Travail.

Nous langons en paralléle le recrutement d’un éducateur spécialis¢é TSA a temps partiel afin de
répondre différemment aux besoins d’accompagnement des profils TSA.

Par des temps d’immersion, les moniteurs d’atelier découvrent progressivement les attendus de
I’insertion professionnelle en milieu ordinaire (suivi stage Duoday, suivi MAD...).

La coordination de parcours renforce les propositions de stages en vue de renforcer 1’effectif de
I’ESAT.

Des pactes sont engagés avec les usagers présentant un absentéisme important en vue de les
maintenir en emploi.

L’ESAT se concentre donc sur son redressement économique, le redéploiement de son plateau
technique vers I’insertion et 1’accompagnement médicosocial, la structuration de son
accompagnement de profils TSA et bien slr sur la cohésion de son équipe, facteur incontournable
de réussite de son projet d’établissement.

LaDirectrice,
Stéphanie COURBOULAY
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Dispositif d’accompagnement adulte de Gardés

Le dispositif d'accompagnement adulte de Gardés propose des modes d'accompagnement diversifiés

implantés dans la ville de Tonneins.

Il se décline en :

Un Dispositif d'Hébergement Accompagné (DHA de Gardeés) agréé pour 36 places en studios
indépendants pour personnes de plus de 18 ans hommes et femmes en situation de handicap,
dont, 8 places pour PHV et 1 place dédiée aux stagiaires. L’admission est prononcée par le

directeur de 1’établissement apres orientation de la CDAPH.

Cet ¢établissement assure 1’hébergement et 1’accompagnement de personnes adultes reconnues
en situation de handicap pouvant présenter des troubles du spectre de 1’autisme et orientés par
la commission des Droits et de 1’Autonomie de la Maison départementale des personnes
handicapés (MDPH). Ces personnes relévent d’un emploi en milieu protégé (ESAT) exercé a

temps complet ou partiel ou en sont retraités.

L’établissement dispose d’une unité d’accueil de jour en vue proposant des réponses graduées
aux besoins des personnes en situation de handicap notamment pour les personnes ne pouvant

plus travailler a temps plein.

Un Service d'Accompagnement a la Vie Sociale (SAVS de Gardes). Le SAVS a une capacité
d’accueil de 27 places mixtes pour adultes orientés par la CDAPH, présentant une déficience
intellectuelle et des personnes avec TSA (Troubles du Spectre de 1’ Autisme) relevant d’une
orientation en milieu de travail protégé (ESAT) ou retraités.

Le SAVS a pour vocation de contribuer a la réalisation du projet de vie des personnes en
situation de handicap, par un accompagnement individualisé réalis€ par un plateau
technique éducatif présent du Lundi au Samedi midi et d’une astreinte téléphonique 24h/24h,
365 jours par an assurée par les cadres de direction.
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DHA DE GARDES

Les personnes accueillies

Age Hommes

Femmes

18-20 ans

0

21-24 ans

25-29 ans

30-34 ans

35-39 ans

40-44 ans

45-49 ans

50-54 ans

55-59 ans
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Tableau des effectifs

Tranches d’age Total
18-20 ans 2
21-24 ans 6
25-29 ans 5
30-34 ans 6
35-39 ans 3
40-44 ans 6
45-49 ans 1
50-54 ans 3
55-59 ans 2
60 ans et + 1
Total 35

EFFECTIF PAR TRANCHE D'AGE

AU 31/12/2025
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Admissions : tableau nombre/sexe/dge/origine géographique/provenance institutionnelle

Admission 2025
Provenance Entrées en 2025
Famille 3
ESAT 1
Famille d'accueil 1
TOTAL 5
Sorties 2025
Hommes Femmes Total
Logement autonome 2
Retour famille
Orientation secteur PA 1
TOTAL 5

Commentaire : trois personnes accompagnées qui ont quittées le DHA ont intégré le SAVS de Gardes.

Evolution de activité

Tableau relatif a activité des 4 derniéres années

2022 2023 2024 2025
Journées proposées 12500 12500 12800 12764
Journées accordées 12500 12500 12800 12764
Journées réalisées 12891 12998 12942 12597

L’activité réalisée est inférieure au prévisionnel de 167 journées.

Les prestations du service éducatif :

Chaque personne en situation de handicap a le droit a un parcours de vie dans une société lui garantissant
I’exercice de ses droits et de sa pleine citoyenneté.

Les prestations éducatives et sociales doivent répondent aux attentes du vivre ensemble. Cet objectif
d'inclusion est un défi pour toute personne en situation de handicap, pour les proches, les aidants, les
professionnels de 1'accompagnement et du soin. Cela nécessite de penser 1’accompagnement dans le
cadre de solutions multi-formes construites autour d’une logique de parcours et d’un PAI (Projet
d’ Accompagnement Individualisé).

L’établissement est aussi un lieu de développement, d’actions de pair-aidance permettant in fine, a
chacun de choisir son parcours de vie et d'évoluer comme tout citoyen dans la cité de Tonneins ou
d’ailleurs.

Le DHA est a la fois un lieu d’apprentissage, de socialisation ou 1’on privilégie 1’autodétermination des
résidents vers une plus grande inclusion sociale en apportant des réponses graduées et individualisées.
Il propose des prestations d’hébergement différenciées avec 8 studios réservés aux personnes en
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situation de handicap vieillissantes ainsi que la possibilité d’avoir 4 studios jumelés pour favoriser la vie
affective et les couples, quelques studios sans étages sont pensés spécifiquement pour les personnes avec
TSA ainsi qu’un studio d’accueil pour les stagiaires permettant une préparation et une évaluation des
aptitudes.

Chaque résident peut librement pratiquer les activités sportives et culturelles de son choix dans le cadre
d’un accompagnement adapté.

Pour mener a bien les projets des personnes accompagnées par le DHA, 1’équipe éducative propose
différents ateliers individuels ou en collectifs. Chaque année, un planning est réalis¢ de Septembre a
Juin.

Le DHA propose différents ateliers comme :
Atelier esthétique

Activités culturelles, sportives

Tennis en salle & Marmande sport adapté
Activité Piscine sport adapté

Activité Chorale Mixte Inclusive
Vacances-sé€jours adaptés été

Vacances Noél

Accompagnement médical et thérapeutique :

Atelier prévention sur : Vie affective et sexualité :

En partenariat avec le centre de planification de Tonneins/Marmande, une infirmiére et conseillére
conjugale, Mme TROUPEL, a pu intervenir auprés de couples sur 1’établissement afin qu’ils puissent
bénéficier d’un temps de parole. Ils pouvaient solliciter cette professionnelle a leur demande, elle a pu
¢galement étre ressource aupres de 1’équipe au besoin. Les personnes accompagnées ont bien identifié
cette intervenante et ses missions.

Lorsdu premier trimestre 2025, a été réamorcé le travail de partenariat avec le CMS de Tonneins, Mme
TROUPEL est intervenue lors d’un temps de parole auprés des personnes accompagnées afin de resituer
sesmissions ains que les objectifs de sesinterventions. En revanche, depuisfin 2025, Mme TROUPEL
est absente du CMS, cependant des besoins subsistent, de ce fait I’équipe est en recherche de nouveaux
partenaires pour pérenniser cet accompagnement, ceci renforcé par la volonté du service de participer a
lacommission Vie Intime Affective et Sexuelle de I’ALGEEI (psychologue et éducateur DHA).

Un plateau technique composé d’un service médical (psychiatre, médecin généraliste), d’une infirmiére,
d’une psychologue et psychomotricienne interviennent pour apporter une dimension thérapeutique a
chaque projet des résidents. Ils sont présents dans les réunions de Projet d’Accompagnement
Individualisé et participent donc a un travail d’équipe afin de protéger, maintenir, restaurer et
promouvoir la santé des résidents.

L’équipe thérapeutique et éducative a pu, en 2025, participer a plusieurs formations : bientraitance,
accompagnement des personnes en situation de handicap vieillissantes, addiction et handicap....
Durant cette année, on a pu noter 1’importance de disposer d’un plateau technique « soin » dans un
établissement d’hébergement comme le DHA.

Accompagnement psychologique

Une psychologue a éé embauché en février 2025. De ce fait, |es conventions avec les psychologues en
libéral ont prisfin en juin 2025, permettant un temps de transition sur les suivis. Cependant, le choix a
€été laissé aux personnes accompagnées si elles souhaitaient poursuivre le travail engagé aupres de leur
thérapeute en libéral, aleursfrais.

Sur I’année 2025, 19 personnes du DHA ont bénéficié d’un suivi psychologique proposé par la
psychologue du service. La fréguence des suivis pouvant étre de facon hebdomadaire, a la quinzaine,
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mensuelle ou bien a la demande, ot la durée pour chaque séance étant d’environ 30 minutes. Les temps
de parole ont lieu majoritairement au bureau de I’ESAT de Castille, mais également sur le site du DHA.

Accompagnement infirmier

Activités principales:

> Suivi des prescriptions médicales, continuité et coordination des soins

> Prise et planification des RDV

» Soins sur prescription médicale (distribution traitements, pansements, injections, prél évements
sanguins etc.)

» Accompagnement aux différents RDV médicaux (généralistes, spéciaistes, autres examens)

» Surveillance et suivi des traitements (vérification piluliers, ordonnances a jour...)

» Gestion des stocks, des médicaments hors piluliers, destrousses de secours, gestion desDASRI,
commande et devis matériel médical

» Congtitue et tient a jour les dossiers médicaux (consigner les actes médicaux réalisés, les
compte-rendu, retranscrire via le logiciel de soins interne IMAGO et mise ajour des dossiers
desrésidents

» Suivi des poids, éducation thérapeutique et conseille sur ’hygiéne alimentaire et autres.

» Participe aux différentes réunions

» Coordonne le planning des accompagnants (équipe éducative) pour les RDV médicaux

» Collabore avec les organismes de tutelles, MDPH, lors des demandes ou renouvellements des
mesures de protections, collaboration avec les laboratoires d’analyses médicales, et médecine
du travail.

» Prévention desrisquesliés alasanté et au travail.

» Encadrement des étudiants

Relations avec ’environnement / Partenaires extérieurs
11 existe des liens étroits avec de nombreux partenaires :
- Les organismes chargés d’exercer des mesures de protection judiciaire.

- Des associations sportives et culturelles locales : le Comité Départemental de Sport Adapté.
2025 est aussi marquée par I’adhésion a 1’association Pyr’hando qui va permettre a un
groupe personnes de participer a 1’édition 2025 de Pyr’hando (traversée des Pyrénées). Un
partenariat concernant 1’organisation de vacances adaptées/ rencontres sportives
footballistiques avec 1’association « TOUS POUR CHACUN » avec un encadrement
éducatif de professionnel du secteur social et médico-social. Egalement, un partenariat de
longue date existe avec 1’association et le SAVS « Clowns en route » dans le cadre d’activité
en lien avec le spectacle vivant.

- La coopération avec les autres établissements médico-sociaux du département est fréquente
afin de répondre aux besoins des usagers notamment pour [’accueil, 1’évaluation de
stagiaires (IME, Foyers de vie ...). Le partenariat mis en place avec I’IME du Confluent
dans le cadre de la prise de repas le soir au DHA pour une villa de Tonneins a perduré cette
année 2025. Dans cette coopération médico-sociale on peut souligner la mise a disposition
de la salle Snoezelen pour I’'IME du Confluent ainsi que pour I’IME de Solincité.

- Il existe un partenariat étroit de longue date avec ’ESAT de Castille. En effet, larestauration
du d§euner est assurée par le DHA, lestravailleurs qui le souhaitent peuvent bénéficier de
ce service. Une navette (autocar) assure les liaisons entre les différents sites de Tonneins
(DHA/SAVYS) et Clairac (ESAT). Le DHA est auss un lieu de développement et de
renforcement des compétences en cuisine et entretien des locaux pour les travailleurs de
I’ESAT.
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- De méme, un partenariat étroit existe avec les organismes de formation (ADES/CEF)
puisque le DHA contribue largement a la formation des étudiants en étant reconnu comme
site qualifiant tout comme avec I’IFMS (Institut de Formation des Métiers de la Santé) dans
le cadre de I’accueil des étudiants en filiere infirmier DE.

- Lamédecine du travail, la mairie de Clairac dont un représentant si¢ge au Conseil de la Vie

Sociale (CVYS).
Organigramme
Secteur Fonction Equivalent ETP

Direction/Encadrement Directeur 0.20
Adjointe de direction 0.90

Administratif Comptable 0.50
Secrétaire de direction 0.50
Adjoint des services économique 0.375

Médical/paramédical Psychologue 0.555
Psychomotricien 0.212
Infirmiere 0.25

Educatif Educateur spécialisé 2
Moniteur éducateur 3
Garde Malade 1
AES 5
Maitresse de maison 0.875
Contrat d’apprentissage ES 1

Logistique Cuisinier 0.75
Aide cuisinier 1
Agent de service 0.875

Total 18.992 ETP au 31.12.2025

Mouvements du personnel

Recrutement d’une psychologue a temps plein et partagé avec I'ESAT (1 ETP) et augmentation du temps
de la psychomotricienne (+0.024 ETP).

Départ en retraite d’une Aide Médico Psychologique (AMP) remplacée par une Accompagnant éducatif
et Social (AES).

Départ pour inaptitude d’une Monitrice Educatrice (ME) remplacée par une ME.

Départ en retraite du chef de service éducatif, remplacé par la Conseillére Economique Sociale et
Familiale du SAVS de Gardés (montée en compétence sur le poste d’adjointe de direction).

Recrutement d'une éducatrice spécialisée sur poste d'ES laissé vacant suite a mutation au SAVS suite a
départ a la retraite.
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Rapport budgétaire

Investissements

Les opérations d’investissements autorisées dans le cadre du Plan de financement (PPI accordé) pour
I’année 2025 s’¢leve a 31 500 €

Les investissements réalisés en 2025 dans le cadre du PP1: 166 596 €

Dépassement des investissements réalisés suite a la construction d’un patio a hauteur de 149 456.66
(PPI 2023 : 150 000 € (une partie des achats ont été effectués sur le solde de la subvention CCAH

pour
25 654.11 €)

Fonctionnement :

Groupes fonctionnels Accordé 2025 Réel 2025 Ecart

DEPENSES

Groupe 1 182 600 180 723.80 1876.20
Groupe 2 1 090 409.50 1161949.27 -71539.77
Groupe 3 408 000.00 440 033.30 -32033.30
RECETTES

Groupe 1 1 658 009.50 1700 690.44 42 680.94
Groupe 2 1 000.00 17 878.73 16 878.73
Groupe 3 22 000.00 33 889.10 11 889.10
Résultat exercice - 30248.10

Reprise N-2

RESULTAT Administratif - 30248.10

Commentaire du résultat

Le résultat administratif au 31/12/2025 est déficitaire de 30 248.10 €.
Le groupe 1 des charges d’exploitation présente un gain de 1 876.20 €. Les dépenses sur ce groupe se
sont stabilisees.

Le groupe 2 correspondant aux « charges de personnel » est en déficit de 71 539.77 di essentiellement
au coQt des départs a la retraite de 2 salariés (54 K€) ainsi qu’un licenciement pour inaptitude (22 K€).
On notera également pour le groupe 3 un dépassement de 32 033.30 € qui s’explique par I’augmentation
constante de charges incompressibles (loyer et taxes, entretien, maintenance, assurances)

Le groupe 1 des produits présente un excédent de financement lié a la facturation hors département
d’une résidente pour 42 680.94 €.

Les « autres produits » du groupe 2 présentent un excédent de 16 878.73 € suite a des dons regus dans
le cadre d’un projet « Pyrhando », d’un produit de cession, d’un remboursement d’un compte épargne
temps pris par un salarié et le gain obtenu suite a [’accueil de stagiaires en hébergement.

On constate également un excédent de 11 889.10 € sur le groupe 3 « produits financiers et produits non
encaissables » correspondant d’une part a la reprise des amortissements des achats effectués dans le
cadre de la subvention CCAH et des provisions affectées pour travaux et d’autre part d’une reprise de
provision pour un litige prud’homal en-cours.

11 est proposé d’affecter le résultat déficitaire de 30 248.10 € en report a nouveau.

Conclusion
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Situé au cceur de la ville de Tonneins non loin de la gare, le D.H.A (Dispositif d’Hébergement
Accompagné) permet d’offrir des prestations et services diversifiés et des conditions d’accessibilités et
de vie sociale optimisées et personnalisées. Ces possibilités de vie inclusives contribuent a renforcer
I’autonomie des personnes et améliorent la fluidité des parcours en apportant des réponses graduées et
individualisées tout en augmentant les partenariats avec les acteurs de la vie sociale de la cité.

Le DHA de Gardes propose une offre de service graduée et personnalisée au sein d un dispositif inclusif
adapté pour répondre aux besoins des personnes accompagnées. Ce dispositif d’hébergement améliore
les passerelles avec le Service d’ Accompagnement a la Vie Sociale de par sa proximité géographique
sur le site et donc la logique de parcours inclusif vers le milieu ordinaire pour les personnes les plus
autonomes tandis que 1’unité de jour permet un accueil des personnes a temps partiel a I’ESAT, en perte
d’autonomie ou préparant leur retraite. La spécificité de 1’accompagnement des personnes avec TSA
(Trouble de Spectre de 1’ Autisme) se trouve renforcée au regard des possibilités offertes par ce nouvel
environnement et un accompagnement encore plus individualisé et adapté aux problématiques
spécifiques.

Le partenariat accru avec des acteurs de droit commun est un atout important notamment concernant la
santé (médecine de ville, psychologues libéraux), les activités sportives (club de basket, pétanque,
piscine), les administrations. Ce partenariat va se renforcer en 2026 afin d'engager une transition au
regard de la transformation de 1'offre médico-sociale.

LeDirecteur,
Eric BERGUIO
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SAVS DE GARDES

L es personnes accueillies en 2025

Tableau des effectifs au 31/12/2025

Age

Hommes

Femmes

21-24 ans

25-29 ans

30-34 ans

55-59ans

¥
% 60ans et +

35-39 ans

50-54ans \ 4 14%

7%

40-44 ans

45-49 ans

50-54 ans

55-59 ans

60 ans et +
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35-39ans

EFFECTIF PAR TRANCHE D'AGE AU
31/12/2025

m21-24 ans

m23-29 ans

W 30-34 ans

W 35-39 ans

W 40-44 ans

m45-49 ans

#50-54 ans

w55-59 ans

60 ans et +

Admissions: tableau nombre/ sexe/ provenance institutionnelle

Sorties 2025 Entrées 2025
Orientation Hommes | Femmes | Total | Provenance Hommes Femmes Total
Rupture de DIPEC 1 1 |DHA Gardes 2 1 3
TOTAL 1 3

Per sonnesincluses dans la systémie familiale en 2025

Familles Nombres
Conjoints(es) hors SAVS 2
Parents SAVS 7
Enfants 11
Total
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Per sonnes bénéficiaires de mesure de protection en 2025

Mesures de protection Nombre de Bénéficiaires
Sans mesure 2

Curatelle simple 2

Curatelle renforcée 24

Total 28 personnes bénéficiaires

Evolution de I’activité

Missions et spécificités du SAVS

Le SAVS a pour mission de favoriser 1’autonomie, I’inclusion sociale et le maintien dans le milieu
ordinaire de vie, dans le respect du projet de vie et des capacités de chague personne accompagnée.
L’accompagnement proposé repose sur une évaluation des besoins et des capacités, la co-construction
et lamise en ceuvre du projet personnalisé. Le service favorise également 1’accés aux droits, aux soins
et aux dispositifs de droit commun.

Le SAVS soutient I’insertion sociale, citoyenne et familiale des personnes accompagnées, en
encourageant leur participation alavie sociale et en accompagnant |e maintien ou le dével oppement des
liens sociaux et familiaux.

L’intervention s’inscrit dans un travail en réseau avec les familles, les représentants |égaux et les
partenaires du territoire, afin d’orienter les personnes vers les dispositifs adaptés (santé,
accompagnement éducatif, prévention, parentalité, insertion professionnelle).

Souple et adaptable, I’accompagnement vise, quel que soit le domaine d’intervention, a rendre actrice
la personne dans son projet, en tenant compte de ses choix et de son niveau d’autonomie.

Dans le cadre des orientations actuelles des politiques sociales et des préconisations du rapport IGAS
2025, I’action des professionnelles du service vise a soutenir I’autonomie et 1’indépendance des
personnes accompagnées. L’accompagnement repose sur la mobilisation et la coordination des
partenaires du territoire, afin d’assurer une continuité de suivi et, lorsque cela est nécessaire, de préparer
desrelais adaptés ala sortie du SAVS.

Cette organisation implique de faire évoluer | es pratiques vers une logique de parcours, en anticipant les
transitions et en proposant des réponses diversifiées, construites autour des besoins et du projet de vie
de chague personne.

Relations avec I’environnement | Partenaires extérieurs

Les relations avec I’environnement et les partenaires extérieurs sont comme usuellement riches et
diversifiées. Outre les partenariats tissés dans le cadre des prestations éducatives avec les mandataires
judiciaires, le servicetravaille de plus en plus avec des partenaires externestelsque les CAM SP, créches,
CMP, SESSAD, école, famille d’accueil, IME, AEMO RH sans oublier les professionnels de santé du
champ de I’Aide Sociale a I’Enfance ainsi que les aidants et les familles.

De plus, le site du SAVS de Gardés étant reconnu « site qualifiant » le service accueille de nombreux
¢tudiants en formation annuellement ainsi qu’une étudiante DE ES en contrat de professionnalisation.
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Spécificités

Le bureau du SAV'S, de part de sa conception, permet un espace dédié aux bénéficiaires du service qui
d’un accompagnement social individuel, a pu évoluer vers un lieu social mettant en ceuvre des espaces
de solidarité, d’échanges, de pair-aidance. Cela participe au processus d’autonomie, tout en contribuant
aune fonction contenante.

L’occupation de ce lieu permet une bourse d’échange au-dela du matériel passant de laconviviaitéade
la coopération. Cette salle, pleinement investie leur offre la possibilité d’inviter leurs collégues de travail
autour d’un café apres le déjeuner pris en commun.

Suite au Covid-19 plus particuliérement, ce lieu permet également d’échanger, de décrypter, décoder les
informations quotidiennes pour une meilleure compréhension et analyse des sujets d’actualités avec le
support du journal télévisé et des réseaux sociavx.

Objectifs et réalisations

Les professionnelles du service ont pour objectif de favoriser 1’autonomie et 1’indépendance des
personnes accompagnées, avec le renforcement, la recherche et la coordination avec les nouveaux
partenaires, pour garantir une continuité d’accompagnement, si nécessaire, dés lors qu’ils quittent le
SAVS. Ce travail est mené au quotidien et formalisé par les PAl chaque année avec une souplesse
d’intervention (hebdomadaire, quinzaine, mois, demande).

La position géographique du SAV'S de Gardes a Tonneins permet une trgectoire inclusive optimale
permettant une réponse adaptée aux attentes et besoins des personnes accompagneées.

Les prestations éducatives et sociales doivent donc répondre aux attentes et cet objectif inclusif est un
défi pour toute personne en situation de handicap, pour les proches, les aidants, les professionnels de
I’accompagnement et du soin.

Cela nécessite de penser autrement 1’accompagnement en lien avec le DHA afin d’anticiper la logique
de parcours et d’apporter des réponses dans le cadre de solutions multiformes construites autour des
parcours individuel (PAI). C’est pourquoi une des professionnelles du SAVS a pour mission la
coordination de parcours inclusif permettant de faire les liens nécessaires avec les autres services dans
une logique defile active et sortie du dispositif (ESAT-DHA).

Pour diminuer lafile active et ce malgré le travail accompli garantissant la qualité de service di aux
personnes, |e service est régulierement en sureffectif et ne peut accompagner les personnes qui devraient
pouvoir bénéficier de ce service.

De plus, les exigences liées a laréglementation (écrits quotidiens, rapport éducatifs et partenariaux), les
protocoles liés a [D’actualité mnécessaire au fonctionnement viennent impacter le temps
d’accompagnement.

Il est a noté que certaines situations impératives, viennent modifier réguliérement 1’organisation
guotidienne du service.

Comme évoqué, depuis quel ques années, nous observons un accroissement significatif des situations de
parentalité chez |es personnes accompagnées.

La prise en compte de la parentdité, dans le service SAVS, entraine donc des accompagnements plus
soutenus et spécifiques qui ont conduit a travailler en réseau avec des professionnels ayant une
compétence petite-enfance. Le service coordonne ce travail de systémie territoriale en lien avec les
acteurs locaux suivant : PMI, ASE, ISFAD, Association de mandataires judicaires, familles, CAMSP,
CMPP, SESSAD, Placement Familial ; et nécessite de la part des intervenants du SAVS un réle de
coordination important concernant les actions entreprises aupres des parents, afin d’assurer une
cohérence globale.
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Le SAVS contribue a laformation des professionnels et maintient son travail en collaboration avec les
centres de formation sur le plan régional et local en accueillant de nombreux étudiants en formation aux
métiers éducatifs.
Pour toutes ces raisons, les professionnelles du service ont travaillé a la rédaction d’un projet qui
permettra de créer une extension de dix places supplémentaires, avec le recrutement d’un professionnel
(DEES) et du temps de psychologue faisant défaut dans le tableau des effectifs.
Ce projet s’oriente vers une adaptation aux besoins actuels et principales spécificités des
accompagnements en trois thématiques :

1. Laparentaité

2. Lespersonnesavec TSA

3. Les personnes vieillissantes

Organigramme

Secteur Fonction Equivalent ETP
Direction/Encadrement Chef de Service éducatif 0.10
Educatif CESF 1.00

Moniteur éducateur 1.00
AES 0.50
Contrat d’apprentissage ES 1.00

Tota : 2.60 ETP au 31.12.2025

La psychologue et I’infirmi¢re du DHA peuvent assister aux réunions d’équipe une fois par semaine en
fonction des nécessités. Sans une mutualisation des moyens humains, rendue possible gréce a la
proximité des deux services (DHA- SAVS) ce service ne pourrait pas bénéficier de ces compétences
pourtant indispensables pour un accompagnement de qualité.

Mouvements du personnel

Départ en retraite d'une monitrice éducatrice remplacée par une éducatrice spécialisée.

Fin du contrat d’apprentissage (professionnelle qui a validé son diplome d’ES).

Recrutement d’une éducatrice spécialisée qui était en poste sur le DHA de Gardes, en remplacement de

la conseillére en économie sociale et familiale recrutée sur le poste d’adjointe de direction au
DHA/SAV'S de Gardes.
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Rapport budgétaire

Rapport budgétaire : tableau de synthése

Groupes fonctionnels Accordé 2025 Réel 2025 Ecart
DEPENSES
Groupe 1 3400.00 2741.55 658.45
Groupe 2 164 000.00 231 247.63 - 67247.63
Groupe 3 15 356.00 14 850.45 505.55
RECETTES
Groupe 1 182 756.00 182 756.00
Groupe 2 10432.87 10432.87
Groupe 3
Résultat exercice - 55650.76
Reprise N-2
RESULTAT - 55650.76

Commentaire du résultat

Lerésultat administratif 2024 est déficitaire de 55 650.76 €
Le résultat sur le groupe 1 des charges d’exploitation est a 1I’équilibre.

Le groupe 2 concernant les « dépenses afférentes au personnel » présente un important déficit de
67 247.63 € relatif aux départs a la retraite de 2 professionnels et I’impact du poste de 1’éducatrice
spécialisée en contrat de professionnalisation (prise en charge financiére partielle de I’OPCO Santé).

Le groupe 3 des « dépenses afférentes ala structure » présente un léger gain. Ce groupe est a I’équilibre
En ce qui concerne les produits de la section d’exploitation, ceux-Ci concernent exclusivement le groupe
1 « produits de la tarification » correspondant a 1’enveloppe allouée en terme de dotation globale de
fonctionnement.

Sur legroupe 2 un produit de 10 432.87 € est constaté suite au remboursement du compte épargne temps
pris par 2 salariés ainsi qu’une régularisation du SEGUR 2023.

Il est proposé d’affecter le résultat de 55 650.76 € pour une partie sur le solde de la réserve de
compensation pour laretraite pour 8 140 € et le solde de 47 510.76 en report a nouveau.

Conclusion

Le SAVS de Gardés est victime du succes de la dynamique inclusive générale des établissements de
Castille et Gardes, de 1’¢largissement de son autorisation de fonctionner en 2019 a de nouveaux publics
(retraités, personnes avec TSA) et des systémies familiales évoquées précédemment. Les demandes
d'accompagnement sont conséquentes et sont renforcées par 1’accroissement des temps partiels a
I’ESAT faisant ainsi augmenter le nombre de personnes physiques.
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Malgré un fonctionnement de 1’activité en file active et un renforcement de la fluidité des parcours, le
service ne peux répondre a toutes les demandes d’accompagnement. La création de dix places
supplémentaires/complémentaires est un besoin réitéré afin de palier les besoins non satisfaits et
maintenir le bénéfice du parcours inclusif des personnes.

2025 a éé une année ou des familles nouvelles ont éé accompagnées. En effet, de nombreuses
naissances ont eu lieu, I'action du SAV S sinscrit des lors dans un réseau partenaria qui doit étre anime.
La charge de travail des professionnels est ains augmentée car c'est un accompagnement d'une
dynamique familiale qui doit é&re misen place.

Actions de formation

Le plan de formation est mutualisé entre les éablissements composant |e dispositif d'accompagnement
adulte de Gardes et 'ESAT de Cadtille.

Accompagner les personnes handicapées vieillissantes — SUD MANAGEMENT

LaBientraitance : au cceur de 1’intervention médico-sociale — SUD MANAGEMENT

Contrat d’ Apprentissage d’Educateur Spécialisé- ADES

Référent en activité Physique et Sportive en ESMS

L’autodétermination : un défi pour les cadres - CREAI Nouvelle Aquitaine
Devenir Animateur Retraite: ICUAL — Différent et Compétent

MAC SST — PACK CONSEIL

Addiction et Handicap — CREAI Nouvelle Aquitaine

Manager la RAE — Différent et Compétent

Colloque / rencontres nationales — ANDICAT

Séminaire Adjoints de Direction

Séminaire de Direction

Des actions de supervision/analyse des pratiques a destination des équipes éducatives sont organi sees
réguliérement grace a I’intervention d’une psychologue externe a I’institution.

Bilan Démar che qualité 2025

La démarche qualité est commune aux deux établissement et service du dispositif d'accompagnement
de Gardés et a I'ESAT de Casdtille. Le COPIL est composé de 12 personnes : 10 professionnels et 2
personnes en situation de handicap.

Suite au départ du Chef de Service Educatif DHA/SAVS, un poste d’Adjointe de Direction a été créé
depuis le 01 avril 2025, poste a ce jour occupé par I’ancienne référente qualité amenant a rejoindre le
CODIR.

Depuisle 01 mai 2025, une nouvelle référente qualité a été nommeée sur les services DHA/SAVS.
Laréférente Qualité sur ’ESAT reste inchangée.

La démarche qualité poursuit le plan d’action de 1’évaluation 2024.

Travaux réalisés en 2025 :
- Création d’un outil servant a I’amélioration de la qualité au sein de nos établissements : Kit
destiné aux groupes de travail comprenant : la procédure de fonctionnement des groupes de
travail, la feuille d’émargement, et la fiche de convocation de réunion du groupe.
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- Feuille d’émargement modifiée

- Livret d’Accueil SAVS

- Fiche d’Evénements indésirables actualisées

- Circuit des médicaments

- Plan de circulation dans I’enceinte des sites de Gaillardy et de Roy
- Démarche interne de prévention et de lutte contre la maltraitance

- Miseajour du Plan Bleu

Plan d’Action a venir :
- Livret d’accueil ESAT + FALC
- Livret d’accueil DHA +FALC
- Création d’une procédure d’accueil et d’accompagnement des stagiaires professionnels (ESAT
/ DHA/ SAVYS)
- Recensement des procédures utilisées et non répertoriées dans le MAQ Etablissement (trames
projet, tableau des présences DHA, tableau Appe du soir, matrice des modifications

horaires...).
- Mise a jour de la procédure d’admission et de sortie du DHA et du SAVS.
- FALC des procédures a destination des personnes accompagnées.

Suivi du plan d'action correctives en lien avec |'évaluation de 2024 — critéres impératifs.

Critere sz;::z: Actions correctives | Echéance | Livrables
3.11.1 - L'ESSMS Réalisé et annexé au
définit, avec les projet d'ESMS
professionnels, un Organiser un . Emargement de la
plan de groupe de travail réunion de travail
prévention et de avec des ) .
gestion des 5 professionnels 12 mois Plan de pr:'ventlon ou
risques de autour des facteurs cartograp |e'des
maltraitance et de de risques de f:flcteurs de risques de
violence au maltraitance et de violence et de
bénéfice des violence maltraitance
personnes
accompagnées
) Réalisé : étude du
iolrimzdrh;j:’\sﬂusr Présent.er le bilan ' ' relgistre qes pl\aintes et
le traitement des d’es plalnFes et ' B!Ian des.plalntes et réclamations a chaque
plaintes et des 2 reclamatlgns par 3 mois réclamations CVS et retour aux ’
réclamations aux trimestre a chaque Compte-rendu CVS personr]es concerne?s
parties prenantes CVS d'une réponse. Tracé
dans le CR des CVS
Cf. ligne dessus
z'rii:;s:iéi;els Réunion du C_OP”‘
analysent en avec les parties Compte-rendu du COPIL
équipe les plaintes pre.nantes dans les . aveF analyseldes .
ot les réclamations 2 15 jours de la 3 mois plaintes et réclamations
ot mettent en plainte Plan d’actions
. conformément a la correctives
place des actions .
. procédure.
correctives
3.13.2 - L'ESSMS Réunion du COPIL Réalisé :
communique sur 2 avec les parties 3 mois g\(/)enc]r;t:a;lrj:ed;eiu copiL
le traitement des prenantes dans les
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événements
indésirables
aupres des parties
prenantes.

15 jours dela
plainte
conformément a la
procédure

événements
indésirables
Plan d’actions
correctives

- Tracabilité de
I'ensemble
des El

- Tragabilité de
I'étude des El
en COPIL avec
validation des
actions
correctives

3.13.3 - L'ESSMS
communique sur
le traitement des

Réunion du COPIL
avec les parties
prenantes dans les
7 jours de
I’événement
indésirable
Réunion de COPIL
avec les parties
prenantes dans le

Compte-rendu du COPIL
avec analyse des
évenements
indésirables

Réalisé :

- Tracabilité de
I'ensemble
des El

- Tragabilité de
I'étude des El
en COPIL avec
validation des
actions

gvepgments cadre d’un 'RETE'X 3 mois Plan d’actions correctives
indésirables dans le mois qui correctives
aupres des parties suit la mise en
. Compte-rendu RETEX

prenantes. ceuvre des actions

correctives Compte-rendu CVS

Présenter le bilan

des événements

indésirables par

trimestre a chaque

CVS
3.14.1 - 'ESSMS Organiser un En cours de réalisation :
d;éfir;it avec les groupe de travail Remise a plat du plan
professionnels, un ave;: de.s | Emargement de la .blffj eIartglllen Y bl
plan de gestion de professionnels réunion de travail in eg.ran ensemble
crise et de autour de 18 mois | Plan d ion de cri des risques
continuité de I’élaboration d’un an fgesnc;p de crise
I'activité plan de gestion de qu cartographie des

activité et le crise et de risques.

réactualise continuité de
régulierement e

I"activité

Copie du mail a Non réalisé : en attente
- le bl destination de I’ARS et de la finalisation de
ransmfettre € p an du CD |'étape précédente
, de gestion de crise i .

3.14.2 — L'ESSMS actualisé aux Comptes rendus des Prévu 2026 : fin
communigue son autorités de instances avec d'élaboration du plan
plan de gestion de tarification 18 mois présentation du Plan de | bleu élargi et

crise en interne et
en externe

Présenter le Plan
de gestion de crise
aux instances (CA,
CSE, CVS)

Gestion de crise

Autres supports
d’informations et de
communication autour
du Plan de gestion de
crise

élaboration du PCA
global
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ESAT CASTILLE

|- Présentation de 1’établissement

Agrément : 69 places pour personnes de plus de 18 ans hommes et femmes en situation de handicap,
présentant une déficienceintellectuelle dont 6 places pour personnesavec TSA (Trouble du Spectre
de I’ Autisme)

L’admission est prononcée par le directeur de I’établissement apres notification de la CDAPH.

Rappel delamission : L’ESAT est une Structure d’ Accompagnement par le Travail, permettant
a des personnes en situation de handicap d’exercer une activité de travail adapté et de bénéficier
de formations et de soutiens médico-sociaux et éducatifs.

L’ESAT a un double objectif : faire accéder, gréce a une structure et des conditions de travail
aménageées, a une vie sociae et professionnelle adaptée et épanouie. Il permet aux personnes
qui ont développé des capacités suffisantes, d’accéder au milieu ordinaire de travail.

Etablir des passerelles avec le milieu ordinaire de production pour encourager I’intégration de
personnes en situation de handicap.

Développer des activités a caractére professionnel permettant d’améliorer les capacités
individuelles.

Permettre ’acquisition d’un statut de travailleur a I’intérieur d’un systéme protégé qui favorise
I’autonomie sociale et professionnelle.

L es personnes accueillies

Tableau des effectifs au 312/12/2024

Age Hommes Femmes
18-20 ans 2 0
21-24 ans 6 4
25-29 ans 6 5
30-34 ans 9 4
35-39 ans 3 2
40-44 ans 9 4
45-49 ans 6 2
50-54 ans 6 3
55-59 ans 3 0

Total 50 24
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EFFECTIF PAR TRANCHE D'AGE AU

31/12/2025
Tra}rlches Total
d’age
ggg ans 2 m 18-20 ans
-24 ans 10 45-49 ans
., 21-24ans m21-24 ans
gg‘gi ans E 5054 11%  13% o
- ans -29 ans
12% g
35-39 ans 5 g 4 25-29 ans wal
o 15% ans
40-44 ans 13 4% :
45-49 ans 3 40-44 ans ' Sti5H W 35-39 ans
o -34 ans
50-54 ans 9 18%: 5-39.ans oo 40-44 ans
55-59 ans 8 7% W 5559 ans
Tota généra 74
M 50-54 ans
M 45-49 ans
St Aubin (47) Tonneins (47) Autre
département
1 4 1
Sorties: tableau nombre/ sexe/ &ge/ orientation
Orientation Totd
Hommes Femmes
Retraite 1 1
Démission 2 2
Convention d'appui en milieu ordinaire
1 1
(Alternance)
TOTAL 4
[11- Evolution de I’activité
Nombre de jours d’ouverture : 264
Commentair es génér aux

Depuis 2025 nous avons intégré, avant méme la parution de décrets d'ao(t 2025, la présidente de
I'Instance Mixte et un autre travailleur éu dans cette instance aux réunions du CSE et du CSSCT.

Laloi plein emploi et les décrets de 2025 viennent renforcer les droits des travailleurs de I'ESAT et les
rapprocher de I'ensemble des salariés du droit commun. La convention signée entre les tétes de réseau,
ANDICAT, et le service pour I'emploi va conduire & des modifications dans les pratiques des ESAT et
Savancer vers une nouvelle étape pour le renforcement dans I'emploi destravailleurs en milieu protégé.

La collaboration avec France Travail, Cap Emploi et les Missions locales va se renforcer.
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Pr oj ets développés en 2025

L’accompagnement medico-social proposé par les ateliers de I’ESAT s’est orienté cette année encore
autour des actions de soutiens et de démocratie en santé portées par les délégués d’ateliers et
représentants d'usagers. Un travail de réflexion autour de la mise en place de groupes de paroles et
d’action sur les habilités sociales (personnes avec TSA et pathologies associées) s'est poursuivi,
I'ensemble des travailleurs ont bénéficié d'un soutien et suivi médico-social individualisé.

De plus, la dynamique dincluson professionnelle, formation, RAE, stages en entreprises et la
participation au DUODAY aétéforte ainsi que lamise ajour annuelle des projets personnalisés afin de
poursuivre la dynamique inclusive.

On notera qu’outre le plan de formation annuel défini ci-dessous, le CPF (Compte Personnel de
Formation) bien que peu utilisé est maintenant accessible auix travailleurs en situation de handicap. Ceci
leur permet de construire individuellement leur parcours.

Au niveau des ateliers, 1a blanchisserie a obtenu de nouveaux marchés (gites et entreprises du béatiment).
Au 31 décembre 2024, nous avons faire le choix de fermer 1’atelier Palettes par manque d’activité.

L'activité sous-traitance reste quant a elle toujours en difficultés.

Partenariats

Les partenariats développés par ’ESAT de Castille ont été pour 2025 de plusieurs ordres :

- En premier lieu nous pouvons citer la signature de la convention cadre de partenariat avec le
service public de I'emploi (France Travail, Cap Emploi, Missions Locales).

Rappel du contexte:

Le plan de transformation des ESAT co-construit avec les représentants du secteur du milieu protégé, et
lestextes|égidatif et réglementaire parus dans sa continuité (décrets des 13 et 22 décembre 2022 sur les
parcours professionnels et |e temps partagé, Loi du 18 décembre 2023 pour le plein emploi) ont rappelé
la mission d’accompagnement des ESAT s’agissant des trajectoires professionnelles des travailleurs :
évolution a I’intérieur de ’ESAT ou vers le marché du travail S tel est le projet de la personne. A cet
égard un certain nombre de mesures ont été adoptées : la sécurisation du droit au retour en ESAT ou
encore la possibilité de cumuler une activité professionnelle a temps partiel en ESAT et en milieu
ordinaire.

Pour favoriser cestrajectoires, le plan de transformation des ESAT arecommandé le dével oppement de
partenariats entre les ESAT et les acteurs du Réseau pour I’emploi, notamment France Travail, Cap
emploi et lesMissionslocales.

De plus, a I’occasion de la Conférence Nationale pour le Handicap du 26 avril 2023, il a été rappelé le
principe selon lequel toute personne en situation de handicap a la recherche d’une activité
professionnelle doit, comme tout demandeur d’emploi, étre accueilli par le Service Public de I’Emploi.
A cetitre, lelégislateur dansle cadre delaloi pour le plein emploi, met en responsabilité France Travail
et les Cap emploi de déterminer 1’environnement professionnel le mieux adapté aux besoins de la
personne : ESAT, entreprise adaptée, entreprise ordinaire avec un accompagnement spécifique emploi
accompagné, entreprise ordinaire. Pour ce faire France Travail et Cap emploi travailleront en étroite
collaboration avec un certain nombre d’acteurs du territoire dont les ESAT.

La convention cadre national e signée le 18 novembre 2024, a pour objet de renforcer |a coopération des
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ESAT et des acteurs du Réseau pour I’emploi au bénéfice des personnes en situation de handicap en
général et des travailleurs d’ESAT en particulier. Elle renforce et inscrit dans la durée les relations
partenariales entre les équipes d’encadrants des ESAT et celles de France Travail, de Cap emploi et des
Missions Locales. Cette convention a été déclinée a I’échelle départementale afin de pouvoir
prendre en compte les spécificités du territoire et de son écosystéme. Elle a été signée par
I'ensemble des partenaires (organismes gestionnaires, acteurs du service public de I'emploi et
ANDICAT) danslecourant du premier semestre 2025.

- Dans la suite du plan de transformation des ESAT, une convention a été signée avec une
entreprise adaptée (APIHA)

- Des partenariats en lien avec le milieu ordinaire de travail pour promouvoir les activités de
I’ESAT, favoriser les échanges, la communication, 1’intégration sociale et professionnelle des
usagers et tisser des liens avec d’autres structures et entreprises locales. Ces partenariats se sont
traduits par 1’accueil de nombreux stagiaires par des stages d’évaluation en vue d’admission
futures mais aussi par des stages en milieu ordinaire de travail afin de découvrir de nouvelles
activités et travailler aleur dynamique d’insertion professionnelle dans le cadre de leur projet
individuel.

- Avec lamise en place du plan de transformation des ESAT, une convention de partenariat a été
signée entre ’ESAT de Castille et 1a plateforme d’emploi accompagnée de I’ADIPH. L’ ADIPH
¢tant un partenaire de longue date dans 1’accompagnement et le soutien dans 1’emploi des
personnes en situation de handicap. L’ALGEEI est membre du Conseil d’ Administration de
I’ ADIPH.

- L’engagement dans le réseau Différent et Compétent. Cette démarche permet aux personnes en
situation de handicap ou de fragilité d’étre reconnues dans leurs compétences professionnelles,
en partenariat avec le Ministére de I’Education Nationale et le Ministére de 1’ Agriculture a partir
de référentiels d’activité professionnelle issus du droit commun. La reconnaissance des acquis
de I’expérience est un véritable levier de développement de la connaissance de soi et de ses
capacités. Elle participe a la construction d’une identité professionnelle en rendant visibles les
apprentissages issus de I’expérience.

- Il existe un partenariat étroit de longue date avec le DHA et le SAVS de Gardes. En effet, la
restauration du déjeuner est assurée par le DHA, les travailleurs qui le souhaitent peuvent
bénéficier de ce service. Une navette (autocar) assure les liaisons entre les différents sites de
Tonneins (DHA/SAVYS) et Clairac (ESAT). Le DHA est aussi un lieu de développement et de
renforcement des compétences en cuisine et entretien des locaux pour les travailleurs de
I’ESAT.

- Il existe aussi des liens étroits avec les organismes chargés d’exercer des mesures de protection
judiciaire, |lamédecine du travail, la mairie de Clairac dont un représentant siége au Conseil de
laVie Sociae et les organismes de vacances adaptées sans oublier la ligue de I’enseignement
avec lequel nous entretenons des liens historiques a travers des actions de soutiens
hebdomadaires d’accompagnement a la citoyenneté, a 1’alphabétisation ou d’aide a la
représentation pour les délégués d’ateliers et €lus au CVS.
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Axes d’amélioration, d’évolution

Les pratiques institutionnelles de travail sont constamment adaptées au regard de 1’évolution des
caractéristiques de la population accompagnée (TSA, troubles psychiques). A cette fin et de facon
annuelle sont mis en place pour I’ensemble des professionnels une supervision d’équipe et de soutien
en formation. Un accent sera particuliérement mis sur la promotion de la bientraitance par le biais de
formation spécifique.

Pour ce qui concerne les activités a caractére professionnel au sein des ateliers, la qualité du travail et
du service fourni par l'ensemble des travailleurs de ’ESAT et les moniteurs d’ateliers permet de fidéliser
au maximum la clientéle et de développer de nouveaux marchés. Par ailleurs, la promotion de notre
action médico-sociale et la diversité des ateliers de production ont motivé de nouveaux clients, ce qui
concourt a une activité globale diversifiée, soutenue et équilibrée malgré une adaptation constante aux
aléas du marché et alareconstruction de nouveaux partenariats commerciaux.

Laqualité du travail apermis de fidéliser nombre de clients des ateliers « Blanchisserie » et des « Parcs
et jardins ». Cette exigence de qualité reste un objectif important tout en privilégiant la qualité de
1’accompagnement des travailleurs.

Annoncée lors du rapport d’activité 2024 nous avons pris la décision de transformer ’atelier « Palettes »
en une équipe de « Parcs et jardins » suppl émentaire et une équipe "Multi-service". Nous avons, avec le
prestataire qui nous confiait des palettes a réparer, mis en place, dés début 2025, une équipe de deux
personnes au sein méme de leur entreprise pour effectuer ce travail, en lien avec leur chef d’équipe et la
chargée d’insertion de ’ESAT.

La mise en place de l'atelier "multi-service" a conduit a une modification comptable en créant une
section analytique "Prestations de service' dans laquelle nous alons retrouver |'ensemble des
prestations, mises a dispositions, prestations ménage en entreprises etc. ains cela donne une réalité de
lamission dinclusion de 'ESAT en notamment en milieu dit ordinaire de travail.

Le projet d’agrandissement de |'atelier "Blanchisserie-Couture" a été suspendu. En effet les colts de
restructurations étaient trop importants. Nous avons répondu au cahier des charges de I'appel aprojet du
FATESAT 2025 (Fond d'’Accompagnement a la Transformation des ESAT) a permis de financer pour
50% le projet dinstallation de I'atelier "couture, tapisserie d'ameublement” mais auss "repassage
particulier" au centre-ville de Clairac. L'opportunité de lalocation de I'ancien bureau de Poste de Clairac
vanous permettre, aprés travaux dinstaller cet atelier qui pourra étre une vitrine avancée de I'ESAT.

L’atelier « Sous-traitance » aquant alui eu une année, al'image de celle de 2024, trés faible en activité.

L’atelier « Conditionnement » quant a lui réalise un chiffre d’affaire le plus important. Un travail de
réflexion sur le regroupement des ateliers "Conditionnement” de I'ESAT d'Agnelis et de I'ESAT de
Castille va conduire début 2026 au regroupement sur le site de Castille des deux ateliers.
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V- Organigramme

Secteur Fonction Equivalent ETP
Direction/Encadrement Directeur 0.80
Adjoint direction 0.50
Administratif Comptable 1.25
Secrétaire de direction 0.5
Adjoint des services économique 0.375
M édical/paramédical Médecin psychiatre 0.102
Psychologue 0.445
Psychomotricien 0.188
Infirmiére 0.50
Educatif Educateur Technique Spécialisé 2
Moniteur d’atelier 10
Logistique Cuisinier 0.25

Total : 16.91 ETP au 31.12.2025

M ouvements du personnel

Il'y aeu 1 départ durant I’année 2025 :
» 1 démission : 1 moniteur d’atelier
2 recrutements :
» Recrutement d’un moniteur d’atelier (1 ETP)

* Actions de Formation des salariés de I’ESAT de Castille (Plan de formation et ACR)

Accompagner les personnes handicapées vieillissantes — SUD MANAGEMENT
LaBientraitance : au ceeur de ’intervention médico-sociale — SUD MANAGEMENT
Collogue / rencontres nationales — ANDICAT

Permis de conduire - CIE - C1

L’autodétermination : un défi pour les cadres - CREAI Nouvelle Aquitaine
MAC SST — PACK CONSEIL

Manager |la RAE — Différent et Compétent

Devenir Animateur Retraite : ICUAL — Différent et Compétent

Séminaire de Direction

Séminaire Adjoints de Direction

Encadrer la RAE — Différent et Compétent

Addiction et Handicap — CREAI Nouvelle Aquitaine

Des actions de supervision/analyse des pratiques a destination des équipes éducatives sont organisées
régulierement grace a I’intervention d’une psychologue externe a l’institution.
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V- Démarche qualité 2024

Le COPIL est composé de 12 personnes : 10 professionnels et 2 personnes en situation de handi cap.
Suite au départ du Chef de Service éducatif DHA/SAVS, un poste d’Adjointe de Direction a été créé
depuis le 01 avril 2025, poste a ce jour occupé par I’ancienne référente qualité amenant a rejoindre le
CODIR.

Depuisle 01 mai 2025, une nouvelle référente qualité a été nommeée sur les services DHA/SAVS.

La référente Qualité sur ’ESAT reste inchangée.

La démarche qualité poursuit le plan d’action de 1’évaluation 2024.

Travaux réalisés en 2025 :

Création d’un outil servant a I’amélioration de la qualité au sein de nos établissements : Kit
destiné aux groupes de travail comprenant : la procédure de fonctionnement des groupes de
travail, la feuille d’émargement, et la fiche de convocation de réunion du groupe.

Feuille d’émargement modifiée

Livret d’Accueil SAVS

Fiche d’Evénements indésirables actualisées

Circuit des médicaments

Plan de circulation dans I’enceinte des sites de Gaillardy et de Roy

Démarche interne de prévention et de lutte contre |la maltraitance

Mise ajour du Plan Bleu

Plan d’Action a venir :

Livret d’accueil ESAT + FALC

Livret d’accueil DHA +FALC

Création d’une procédure d’accueil et d’accompagnement des stagiaires professionnels (ESAT
/ DHA/ SAVYS)

Recensement des procédures utilisées et non répertoriées dans le MAQ Etablissement (trames
projet, tableau des présences DHA, tableau Appel du soir, matrice des modifications
horaires...).

Mise a jour de la procédure d’admission et de sortie du DHA et du SAVS.

FALC des procédures a destination des personnes accompagneées.

Pour 2025, notre ambition s’est réalisée. Nous avons poursuivi la culture de I’amélioration
continue, renforcer la prévention des risques et concrétiser des résultats mesurables au service des
personnes accompagnées et de |'ensemble du personnel.

I nvestissements

Suite au passage a ’ERRD pour ’association, la section investissement de 1’établissement n’est plus

présentée comme auparavant sur les comptes administratifs et l’analyse sur les ressources
d’investissement est désormais faite au niveau de 1’ensemble du périmétre du CPOM dans le rapport

budgétaire et financier joint a8 ’ERRD.
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Fonctionnement

Groupesfonctionnels Budget 2025 Réel 2025 Ecart
CHARGES
Groupe 1 128 000.00 140 160.50 - 12160.50
Groupe 2 939 175.00 881 588.94 57 586.06
Groupe 3 120 987.00 207611.95 - 86624.95
PRODUITS
Groupe 1 1120 868.00 1120 868.00
Groupe 2 67 294.00 130 596.31 63 302.31
Groupe 3 11 380.28 11 380.28
Résultat exercice 33483.20
Reprise N-2 0
RESULTAT 33483.20

Commentaire du résultat

Lerésultat administratif 2025 est de: 33 483.20 €

Ce résultat global en équilibre comprend en partie certaines économies conjoncturelles des charges de
la section d’exploitation.

On observe un dépassement sur le groupe 1 de 12 160.50 € s’expliquant essentiellement par
I’augmentation des charges alimentaires et de chauffage et du fait de la participation de I’ESAT au projet
« Pyrhando ».

En revanche, il y a eu quelques économies sur le groupe 2 liées a des absences de personnel non
rempl acés systématiquement.

Au niveau du groupe 3, on notera un fort dépassement de 86 624.95 € qui s’explique par 1’octroi d’une
subvention de 66 418.50 € dans le cadre du Fond d’Accompagnement des ESAT (compensé en produit)
mais également par 1’augmentation de la ligne « autres locations mobilieres » (licences informatiques,
assistances et hébergement et enfin par I’augmentation croissante des frais d’entretien et de primes
d’assurances.

Au niveau des recettes, outre les « produitsissus de latarification » du groupe 1 qui n’appellent aucun
commentaire dans le cadre d’une dotation globale, les « autres produits » du groupe 2 présentent une
économie de 63 302.31 € liée en partie a la subvention FATESAT regue, minorée d’un manque de
facturation des repas pour les travailleurs.

On constate également un excédent de 11 380.28 € sur le groupe 3 « produits financiers et produits non
encaissables» correspondant essentiellement a une reprise de subvention en lien avec les
immobilisations pour 4 198.28 € et une reprise sur provision concernant plusieurs formations non prises
en charge par I’OPCO a hauteur de 7 182.00 €.

11 est proposé d’affecter le résultat de 33 483.20 € en réserve de compensation des déficits.

VII. Conclusion

Dans |e cadre des axes du CPOM ALGEEI signé avec 1’autorité de tarification et de controle (ARS) et
la mise en ceuvre du projet d’établissement, ’ESAT de Castille a poursuivi son double objectif
d’accompagnement médico-social et professionnel. Le droit au travail, comme valeur universelle,
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associé aux multiples actions concourant a 1’épanouissement social au sein d’un systéme de « travail
protégé », permet de situer ’ESAT au coceur méme du processus d’inclusion visant afaciliter les choix
et ’autodétermination des personnes dans la construction de leurs parcours professionnels. Les
dispositifsflexibles d’allers-retours entre le milieu protégeé et le milieu ordinaire permettent de sécuriser
les parcours et dével opper les compétences sans omettre I’accés et 1’appropriation a une vie citoyenne
laplus éclairée possible.

Il est important de rappeler que I’ESAT est bien par lui-méme un lieu d’inclusion permettant la
construction d’une véritable identité sociale et professionnelle. Organisation « apprenante et
capacitance » adaptée et coupl ée aux ressources internes dites de soutien médico-social avec la présence
d’un plateau technique médical et paramédical qui participe a instaurer une dynamique de Qualité de
Vie et des Conditions au Travail (QCVT) dont I’instance paritaire associant les travailleurs en situation
de handicap a été officiellement mise en place en 2022 suite a la signature de 1’accord d’entreprise
ALGEEI.

Cette dynamique professionnelle inclusive de développement des compétences irrigue en profondeur
les pratiques institutionnelles par plusieurs vecteurs :

- ledispositif de RAE/VAE « Différent et Compétent »,

- le «Duoday »,

- laplateforme départementale « d’emploi accompagneée »,

- les nombreuses formations et soutiens réalisés toute 1’année par I’ESAT et maintenant
I’ouverture du CPF (compte Personnel de Formation) aux travailleurs d‘ESAT renforcent cette
philosophie au service des projets et parcours individualisés, co-construits,

- les espaces de «démocratie en santé» (Conseil de la vie Sociale, délégués d’ateliers,
commission menu et I’instance mixte €t participation des travailleurs au CSE et CSSCT) .

L’ESAT doit répondre aux besoins d’activité a temps partiel et de flexibilité du temps de travail,
indispensable dans le cadre d’un maintien dans I’emploi et d’une fluidité des parcours. L’ESAT agit
donc en véritable «bouclier inclusif » capable d’assurer une construction et une sécurisation des
parcours professionnels en apportant des réponses graduées et individualisées.

LeDirecteur,
Eric BERGUIO
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Dispositif d’accompagnement adulte du CHVS de I’Agenais et du SAVS Jasmin

La transformation de I’offre engagée dans le secteur médico-social a engendré de profondes mutations sous
I’impulsion d’une volonté des pouvoirs publics d’un engagement des organisations dans le virage inclusif, dans le
déploiement de nouvelles formes d’accompagnement et dans la garantie des logiques de parcours des personnes
accompagnées. Les modes d’accompagnements diversifiés proposés par le CHVS de I’ Agenais et le SAVS Jasmin,
répondent ainsi au double enjeu du cadre opérationnel de transformation de 1’offre proposé par I'IGAS : le respect
de I’égalité des droits des personnes et la diversité de leur parcours de vie.

Sous la responsabilité d’une direction commune, le CHVS de I’ Agenais et ses structures intermédiaires de Laroque
Timbaut et du Passage d’Agen, le SAVS Jasmin, le dispositif APPART+, poursuivent leur évolution et leurs
engagements dans cette dynamique, forces de propositions et acteurs au sein de cette plateforme d’offres de
services diversifiés, permettant ainsi d’accompagner des personnes adultes en situation de handicap sur différents
sites et selon leurs projets de vie. Ces modes d’accompagnement présentés en foyer d’hébergement, en colocation,
en habitat autonome, en habitat partagé, en totales interactions, participent pleinement sur le territoire agenais et
roquentin, a I’anticipation et la prévention des risques de rupture favorisant la fluidité dans les parcours des
personnes vulnérables. Cette approche par les droits et les parcours de vie favorise 1’autodétermination des
personnes et est un axe central, ainsi qu’un levier pour poursuivre et mener a bien cette transformation. Ceci
impligue que les accompagnements soient fondés sur les libertés, les droits et les attentes des personnes
concernées, ains que sur la reconnai ssance de leurs compétences.

40 personnes

)

: : 20 personnes
Site Beljouan

Laroque
Timbaut

Jasmin ure
secteur Intermédia

agenais ire Agen colocation)

secteur L.::\roque
roquentin Timbaut

Site Récahort
Roquefort

20 personnes J

SAVARESN - accompagnement d’adultes en situation de handicap travaillant ou non en ESAT ou retraités d’ESAT, vivant en autonomie en
habitat diffus.

: proposer des réponses a des jeunes adultes en situation de handicap dans une dynamique inclusive vivant a leurs
domiciles, en habitat partagé ou en habitat diffus, en adaptant un accompagnement global sur les aspects liés au logement, a 1’autonomie, a
I’inclusion sociale, a la citoyenneté, a la formation et a I’insertion professionnelle (dans la mesure du possible).

Elises ezl accompagnement d’adultes en situation de handicap travaillant en  ESAT ou non, ou en cours de construction d’un projet
professionnel.

SACIEENIE]Y : adaptation de I’accompagnement aux besoins des personnes en situation de handicap vieillissantes ou en perte d’autonomie

:

- tremplin expérimental vers I’inclusion sociale, en logement autonome, permettant aux personnes de pouvoir développer et pérenniser une
autonomie suffisante selon leurs capacités afin d’accéder a plus ou moins long terme au SAVS.

- retour progressif vers un mode d’hébergement collectif pour les personnes dont la perte d’autonomie ne permet plus une vie autonome en
logement individuel.
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CHVS DE L’AGENAIS

I PRESENTATION

Agrément

Le dernier agrément est issu d’un arrété du Conseil Départemental du Lot et Garonne du 29 mars 2019 :

A compter du 1% avril 2020, le CHVS est ramené de 70 places a 68 places (hors deux places dédiées

aux stagiaires), ainsi réparties :

- Un foyer de 20 places situé sur la Commune de Laroque Timbaut (47340), site de Beljouan, Un
foyer de 40 places situé sur la commune de Roquefort (47310), site de Récahort,

- Des structures intermédiaires de 8 places rattachées au complexe d’hébergement et incluses dans
les foyers ou dansla cité, soit une minoration de 2 places transférées versle SAVS

Missions

« Les établissements et services qui accueillent ou accompagnent |es per sonnes handi capées adultes qui
n'ont pu acquérir un minimum d'autonomie leur assurent un soutien medico-social et éducatif
permettant |e dével oppement de leurs potentialités et des acquisitions nouvelles, ainsi qu'un milieu de
vie favorisant leur épanouissement personnel et social. Un décret détermine les obligations de ces
établissements et services, notamment la composition et les qualifications des équipes
pluridisciplinaires dont ils doivent disposer. » Article L344-1-1 CASF

Le CHVS de I’Agenais a pour vocation de contribuer a la réalisation du Projet Personnalisé de personnes
adultes en situation de handicap par un accompagnement adapté en hébergement favorisant le maintien
ou larestauration de leurs liens familiaux, sociaux, professionnels et facilitant leur accés a I’ensemble
des services offerts par la collectivité. De ce fait, le complexe d’hébergement se doit :
- d’accueillir des personnes majeures en situation de handicap et de leur proposer des réponses graduées
ouvrant des perspectives d’évolution dans leurs parcours,
- de leur proposer un hébergement et un accompagnement social, éducatif, thérapeutique,
- d’offrir un cadre de vie sécurisant, favorisant le bien-étre, |'épanouissement de chacun et 'acquisition
de lameilleure autonomie possible,
- de respecter les niveaux d’autonomie des usagers en leur garantissant des possibilités d’évolution au
sein d’un dispositif souple (passerelle du foyer collectif vers des structures intermédiaires type villasen
colocation ou appartements individuels).
Ainsile CHVS de I’ Agenais est en capacité de présenter un dispositif de réponses diversifiées permettant
d’envisager une solution la plus adaptée possible aux besoins de chacun. En vue de travailler les sorties
et les orientations, le CHVS de I’ Agenais développe un partenariat privilégié avec le SAVS Jasmin, qui
accompagne | es personnes en situation de handicap vivant dans des |ogements autonomes. Sa prestation
de services est consolidée par :

- LesHébergements sur deux sites

- LesStructures Intermédiaires en ville

I PERSONNESACCUEILLIES

Repartition par 4ge Récahort Repartition par age Beljouan

[N

1%0 %ﬂ

@ furl : I

s iIlss ‘I o __ _; _______ a7l

S 18 21 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70 ‘€ 18 21 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70
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<2024 29 34 39 44 49 54 59 64 69 + 20 24 29 34 39 44 49 54 59 64 69 +
Ages Ages
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Répartition par genre Site Répartition par genre Site
Récahort Beljouan

o

= Hommes = Femmes
= Hommes = Femmes

Motif de I’accompagnement

Le foyer d’hébergement accueille des personnes ayant une déficience, avec ou sans troubles associés.
Nous notons une hétérogénéité des handicaps :

- Déficits mentaux |égers amoyens - Troubles du comportement, du caractére,
- Trisomie 21 handicap social
- Troubles mentaux dstabilisés avec des - Handicap psychique
troubles associés - TSA
- Addictions

Durée moyenne de prise en charge
L’accompagnement des personnes peut prendre effet sur notification de la MDPH a partir de 1’age de

18 ans et tout au long de la vie. Les personnes retraitées peuvent donc continuer a bénéficier de
I’accompagnement par le CHVS de I’ Agenais, si elles le souhaitent.

Nombre d’entrées (avec origine de la demande)

Site Récahort Site Beljouan
Nombre De Nombre De
1 IME Les Rivesdu Lot 1 SAVS Jasmin
2 Ets m-social hors association

Nombre de sorties (avec orientation)

Site Récahort Site Beljouan
Nombre Vers Nombre Vers
1 Retour en famille
1 EHPAD EHPAD
2 Réorientation vers un SAVS et Foyer 1
1 H
Déménagement autre département
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Il EVOLUTION DE L’ACTIVITE
Nombre de journées

m Nombre de places agréées : 68

m Nombre d’usagers inscrits 31/12/2025 : 66

Tableau des activités des sites

Années Budgétisé Réalisé
2023 24580 22810
2024 24580 24506
2025 24252 24483

Proj ets développés en 2025

Spécificités du site Récahort

La grande majorité des personnes accueillies a Récahort ont un rythme de vie étroitement lié a leur
activité professionnelle : les journées et semaines de travail (atemps plein ou temps partiel) jalonnent
I’organisation de la vie au complexe d’hébergement, ou chacun rentre a son domicile, selon ses
occupations et bénéficie ainsi d’un logement (studio de 25 m?) respectant sa vie privée et son intimité.
Les projets d’autonomie dans la vie quotidienne se développent considérablement et prennent différentes
directions en fonction de chaque personne accompagnée. Des demandes de réorientation vers une vie
en appartement en ville sont fréquentes, soutenues par le souhait d’'un accompagnement par un SAVS.

L’autonomie du quotidien devient aors une priorité tant dans les capacités a entretenir un studio, que
dans le travail des compétences sociales et d’équilibrage d’un budget. La partie liée a 1’alimentation est
¢galement privilégiée, faisant 1’objet d’une autogestion hebdomadaire ou mensuelle pour ceux qui le
souhaitent. L atelier cuisine hebdomadaire, encadré par les éducateurs, permet de passer par une phase
d’apprentissage collectif avant de se lancer dans le « faire seul ». C’est également un moment convivial,
en petit groupe, propice aux interactions sociales qui favorisent la pair-aidance, le savoir vivre et le
savoir étre. Il aété misen place 3 a4 ateliers cuisine par semaine comptant 4 a5 personnes.

Lanotion de pair-aidance a pris tout son sens dans le quotidien permettant de se soutenir mutuellement
et partager des compétences dans I’intérét de permettre a chacun d’évoluer vers une autonomie (courses,
utilisation des transports en commun, sorties en ville, ...). C'est une démarche d’empowerment auss
bien pour |e pair-aidant que le pair-aidé.

Des accompagnements dans les projets d’insertion socio-professionnelle peuvent étre activés pour les
personnes qui n’ont pas encore pu franchir cette étape dans leur parcours. Ils sont 1’occasion de
partenariats multiples, avec des centres de formations divers et également avec des organismes
permettant a la personne de passer par un bilan de compétences avant de lancer un nouveau projet.
L’insertion professionnelle peut constituer un socle a la participation et au sentiment d’utilité sociale
inhérent au projet de vie. Une personne ayant intégré le foyer en 2023 a effectué des stages en milieu
ordinaire en 2024 ainsi que plusieurs stages en ESAT en 2025 avec une embauche sur ’atelier
blanchisserie en décembre 2025. Les trois admissions de 1’année 2025, sont des jeunes de moins de 25
ans, travailleurs d’ESAT. Un d’entre eux a démissionné de ’ESAT pendant sa période d’essai ; un
parcours d’insertion professionnelle a été mis en ceuvre avec la mission locale d’Agen et un travail
d’autonomie autour de la mobilité.

Fécificités du site de Beljouan

Le CHVS de I’Agenais site Beljouan a orienté son accompagnement a destination des personnes en
situation de handicap dans un processus de vieillissement et/ou de perte d’autonomie.
L’accompagnement s’effectue autour de deux grands axes :
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L’axe éducatif : le maintien et la prévention autour des acquis cognitifs sont travaillés lors de différentes
activités comme des jeux de société, des loisirs créatifs, soins aux animaux.... Des activités sportives en
interne et I’extérieur sont également proposées afin de maintenir une forme physique en lien avec une bonne
hygiéne devie: piscine, marche, activités du Comité Départemental du Sport Adapté (CDSA), atelier « Bien-
étre », intervention du GE-APA Santé/nuitrition.

Un accompagnement verbal guidé ou un accompagnement complet a la toilette ainsi qu’un accompagnement
a I’entretien du studio sont proposés aux personnes Selon leurs besoins.

L’accés au parcours de soin et a la santé: la coordination du parcours de soin est nécessaire dans
I’accompagnement des personnes dont les compétences ne leur permettent pas une fluidité et une aisance
dans les réponses a apporter au maintien d’une bonne santé globale. La prise en compte des besoins de chacun
en matiére de santé doit étre facilitée par la structure qui est un vecteur de 1’accés aux soins et ala santé. En
2024, il avait été observé une perte d’autonomie significative en lien avec le développement de maladies
neuro-évolutives de plusieurs personnes accompagnées. Le développement du partenariat médical et
paramédical en lien avec 1’accentuation des besoins actuels, dans 1’attente d’une réorientation plus adaptée
aux pathologies, a ouvert de nouvelles perspectives Cela a permis de mettre en place I’intervention d’équipes
mobiles directement au domicile de la personne (1’équipe mobile médico-sociale du CHD La Candélie et
I’Equipe Mobile de soins de confort du CHD d’Agen-Nérac) couplée avec un travail d’accompagnement et
de soutien de ’équipe pluridisciplinaire du CHVS de ’agenais. Egalement, le dével oppement du partenariat
d’ESMS et ’EHPAD a permis de travailler ’orientation de personnes dont les besoins médicaux ne
permettaient plus un accompagnement sécurisé au sein de 1’établissement.

En 2025, les formations sur les thématiques de 1’accompagnement de 1’avancée en age des personnes en
situation de handicap, la manutention et la mobilisation des personnes dépendantes et les maladies neuro-
évolutives (les connaitre, les comprendre et les accompagner) permettent a 1’équipe de développer ses
connaissances et d’adapter ses accompagnements au plus pres des besoins. Le vieillissement et |a perte
d’autonomie nécessitent un accompagnement renforcé de la personne (temps de toilette, préparation des
vétements, perte d’autonomie partielle ou compléte sur 1’entretien du studio, probléme d’incontinence qui
entraine une augmentation des interventions des agents logistiques a la lingerie, vigilance lors des temps de
repas avec un risque de fausse-route accentué, risque de chute en augmentation avec un public plus vulnérable
lors de la déambulation...). Des réorientations vers des structures plus adaptées a ces évolutions sont
envisagées et travaill ées avec les familles et |es mandataires, mais se trouvent confrontées a des manques de
réponses par faute de places d’Aide Sociale et aussi par méconnaissance du handicap (refus de certaines
demandes en EHPAD).

Spécificités des Structures | ntermédiaires

La Structure Intermédiaire est une « passerelle» permettant aux personnes de pouvoir pérenniser et
développer une autonomie suffisante selon leurs capacités afin d’accéder, lorsqu’elles ont développé les
habiletés nécessaires et que 1’état psychique leur permet, au SAV'S Jasmin.

En 2025, sur lestrois colocataires de lavilla du Passage, un aintégré un appartement autonome a Agen avec
sa compagne en novembre 2025. Un colocataire dont la S| ne correspondait pas aux besoins
d’accompagnement a réintégré un studio au foyer de Récahort ; un résident de Récahort qui afait un stage
d’immersion de 3 semaines sur la Sl aintégré celle -ci en milieu d’année 2025.

Cela peut étre également le support d’une arrivée progressive en hébergement sur le site de Beljouan, pour
des personnes en perte d’autonomie et ne pouvant plus rester seule a domicile.

En 2022, I’acquisition par I’ALGEEI de deux villas a proximité du site de Beljouan a permis 1’accueil de
trois personnes sur une premieére villadont une qui se trouvait d§jaen structure intermédiaire et deux arrivant
du SAVS Jasmin.

En 2025, une personne accompagnée par la Sl a été accuelllie en studio et une personne accompagnee par le
SAV S Jasmin est arrivée ala Sl.

Initiatives sportives au CHV'S de I’Agenais

Le partenariat entre le club de basket d’Aubiac et le CHVS de 1I’Agenais site de Récahort est toujours
probant : 6 personnes sont engagées dans un esprit d’équipe significatif (journées de championnats
d’Aquitaine, Championnat d’Aquitaine, Coupe d’Aquitaine et Championnat de France) leur permettant de
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terminer 4eme du championnat régional et 1leme du Championnat de France dans leur catégorie a
Mont-de-Marsan. Ces victoires sont venues récompenser | es efforts de ce collectif soudé, déterminé et engagé
leur permettant de se maintenir en lere division dansleur catégorie.

L’activité tir a I’arc le vendredi aprés-midi, rassemble des personnes accompagnées des deux sites. Celles-ci

ont participé aux épreuves qualificatives pour les championnats de France a Saint Pierre-du-Mont (40) en
janvier 2025. Malgreé des performances de qualité, ils ne sont pas qualifiés mais ont comme touj ours éprouvé
un grand plaisir a participer a cette compétition.

Ladanse Country fidélise toujours assidument 2 personnes. Elles sont sollicitées pour les évenements, sorties
proposées par le club de Country et y participent sur les week-ends et ou en fin d’année.

La pétanque est toujours une activité sollicitée par les personnes de Récahort. En 2025, 8 personnes se sont
mobilisés afin de participer aux compétitions de pétangue proposées par lafédération du Sport Adapté.

Toutefois, un changement dans la procédure de classification des compétiteurs par le sport adapté sur le
dernier semestre 2025 peut possiblement bouleverser la composition des équipes hotamment sur la triplette
en 2026. Egalement, des personnes participent réguliérement aux activités pétanques proposees dans le
village de Roquefort sur la période estivale.

La natation adaptée a de nouveau été particuliérement appréciée cette année. Entre 8 et 11 personnes y
participent de fagon assidue tous les mardis soir. Six personnes ont participé ala compétition inter-régionale
a Ambares (33) en vue des qualifications des championnats de France a Saint Raphael en juin 2025. Quatre
personnes se sont qualifiées et ont participé a ces championnats de France entre le 18 et 21 juin 2025. Deux
personnes se sont qualifiées pour des demi-finales dans leurs catégories. Aprés ces championnats de France,
une personne a décidé, en plus de son entrainement hebdomadaire avec le foyer, de s’inscrire dans un club
de natation ordinaire a Villeneuve sur Lot.

Activités culturelles et de loisirs au CHV'S de I’Agenais

Sur le site de Récahort : Des activités perdurent et font 1’objet de sorties réguliéres, comme la marche
pratiquée par un petit groupe. Durant |a période estival e des sorties ont été proposéestelles quele parc Walibi
et Aqualand, laféte du village de Roquefort en juillet, les vides-greniers, des visites culturelles (Aquarium
du Bugue en Dordogne ; Gouffre de Padirac dans le Lot, villages...), des sorties Karting, des piques niques
dans les lacs de Casteljaloux, Gondrin, Ludo Park de Nérac, des journées a I’océan, une sortie dans la ville
de Toulouse. Des personnes ont pu également profiter des marchés gourmands pendant |a période estivale.
Sur lapériode de Noél 2025, il a été proposé des sorties sur les différents marchés de Noél. Tous ces supports
permettent une participation concréte alavie de la cité et plus largement ala vie de la société en créant du
lien social et en favorisant 1’inclusion.

Toujours d’actualité, les projets éducatifs qui jalonnent la semaine sont autant de supports que les éducateurs
mettent en ceuvre dans 1es accompagnements: atelier cuisine, atelier loisirs créatifs, sorties en ville et achats
divers. Une Activité Esthétique / Estime de soi mise en place depuis 2022 avec I’aménagement d’un espace
dedié au bien-étre, ou chacun peut bénéficier d’un moment privilégié basé sur le Care, perdure, et est apprécie
par |es personnes accompagnées.

Une dizaine de personnes ont émis le souhait de pouvoir pratiquer de la gymnastique douce. Un intervenant
extérieur intervient sur le site de Récahort le lundi aprés-midi et le mardi. Ces deux créneaux ont été réfléchis
en fonction de I’emploi du temps des personnes intéressées : lelundi aprés-midi pour les personnes présentes
sur le foyer en journée et le mardi soir pour lestravailleurs.

Le partenariat mis en place avec le GEM L’Etoile Bleue d’Agen ou une personne se rend 3 fois par semaine
reste efficient. Celui-ci pratique le rugby le samedi matin 2 a 3 fois par mois. |l participe également a des
sorties en soirée pour assister a des matches de rugby avec le Gem sur Agen et Bordeaux.

Des sorties réguliéres au stade Armandie lors des matchs du SUA Agen a domicile se sont poursuivies sur

2025 ; 5 a6 personnes peuvent s’y rendre une a deux fois par mois en fonction du calendrier.
L’activité au Creuset a Boé se poursuit avec deux personnesinscrites.
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Six personnes se sont mobilisées et ont participé au spectacle de I’ Assemblée Générale de I’ALGEEI en juin
2025 en collaboration avec 1’association Clown en Route sur le théme du cirque.

Lors de derniéres élections | égidlatives de 2025, plusieurs personnes ont souhaité étre accompagnées a voter
a Roquefort ; une sensibilisation a été effectuée en amont sur les modalités de vote et ’accessibilité des
différents programmes en FALC.

Sur |e site de Beljouan,

La musicothérapie animée par un prestataire extérieur perdure depuis presgue deux ans. Des aprés-midis
dansants et des seances cinéma sont organisés dans 1’enceinte de 1’établissement.

D’autres activités ont continué telles que la piscine de Malbentre a Villeneuve/ Lot le jeudi soir ainsi que la
pétanque et la randonnée de facon ponctuelle. En partenariat avec I’ESAT Agnelis, les personnes
accompagnées bénéficient de I’activité jardin communautaire et de I’accueil café. Le jardin communautaire
étant trés prisé, un aprés-midi supplémentaire est proposé aux personnes.

La participation au spectacle de 1’ Assemblée Générale de I’ALGEEI a permis de mettre en avant un travail
sur le theme du cirque en partenariat avec « Clown en route ».
L’évolution du public vers une perte d’autonomie croissante, demande a 1’équipe pluridisciplinaire d’adapter
au quotidien les activités. Des sorties a la journée notamment lors de la période estivale sont proposées afin
de répondre au plus prés au bien-étre des personnes (marchés gourmand, musée du pruneau, aquarium du
Bugue, golter dansant, sorties dans des lacs du département).

Autres faits marquants

Les apres-midis « portes ouvertes » du 19/09/2025 a Récahort et du 26/09/2025 a Beljouan furent I’occasion
de partager un moment de convivialité avec les familles et les partenaires autour d’une présentation des
différents projets de I’année écoulée (activités éducatives, événements marquants.) ponctué par un godter.

Repas de Nodl : L es personnes accompagnées par |e site de Récahort et Beljouan ont fait le choix d’un repas
traiteur confectionné et servi par les jeunes préparant un titre professionnel restauration de I’'IME de
Fongrave. le 11 décembre pour Récahort et le 16 décembre pour Beljouan.

14/15 juin 2025 : participation au WE festif avec la ville d’Agen pour 1’occasion du 50ieme anniversaire du
jumelage avec la ville allemAnde de Dindaken (aide au montage et démonatge de stands place Wilson,
présence dans la tenue de stands de spécialités culinaires).

Axes d’amélioration et d’évolution :

Sur le site de Récahort, le partenariat extérieur tant sur le plan culturdl, insertion professionnelle, sportif et
ou médical continue d’étre renforcé. En 2025, un partenariat a débuté avec 1’équipe mobile médico-sociale
du CHD de la Candélie ainsi qu’avec I’équipe Smart du CHD de la Candélie qui accompagne un public jeune
jusqu’a 25 ans. Ce dernier partenariat a débuté pour une personne ayant intégreé le foyer en juillet 2025 ; une
rencontre avec 1’équipe pluridisciplinaire a pu étre mise en place afin de présenter d’autres situations
préoccupantes et des accompagnements doivent débuter sur le début d’année 2026.

Le partenariat concernant le médical et paramédical (équipe mobile de soins hotamment) et les structures

d’orientation type EHPAD et EAM sur le site de Beljouan a été étoffé de fagon significative en 2025 avec
une poursuite pour 1’année 2026.
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v ORGANIGRAMME

Effectifsen ETP

Secteur Fonction Equivalent ETP
Direction/Encadrement Directrice 0.90
Adjointe de Direction 1
Administratif Comptable 1
Secrétaire 0.75
Rédactrice 1
Employée administrative 0.50
M édical/paramédical Psychiatre 0.118
Psychologue 0.42
Aide-soignant 175
Infirmiere 1,025
Educatif Cheffe de Service 1
Moniteurs éducateurs 8.50
AES AMP 6 (dont 2 en veille de nuit)
Auxiliairedevie 1
Logistique Ouvrier des serviceslog. 1
Agents d’entretien 5.21
Lingére 15
Garde malade 2

Mouvement des personnels

L es départs de Récahort et Beljouan en 2025 :

- 1 démission de I’'IDE a 0.50 ETP (Beljouan)

- 2 départs en retraite de 2 moniteurs éducateurs (Récahort)

- 1 licenciement pour inaptitude d’un agent logistique (Récahort)
Nous avons recruté en 2025 :

- 1 agent de service logistique sur Récahort

- 2 Moniteurs Educateurs sur Récahort

Formations 2025

- 10 professionnels de Beljouan « Manutention et mobilisation des personnes dépendantes »
- 11 professionnels de Récahort « Perfectionnement autisme »

- 2 professionnels « Premiers secours en santé mentale »

- 5 professionnels « recyclage habilitation électrique » + 1 professionnel formation initiale

- 5professionnels « HACCP »

- 12 professionnels « Maintien des acquis de 1a SST »

- 1Directrice séminaire de direction

- 2 cadres de direction formation cadres intermédiaires

Analyse dela pratique : Le questionnement éthique anime le quotidien des professionnels qui se trouvent en
permanence dans une démarche de réflexion, soutenue par leur implication pérenne dans un travail mensuel
d’analyse des pratiques.

V DEMARCHE QUALITE ET QVCT.

La Démarche Qualité:

Cette instance est commune au CHVS de I’ Agenais et au SAVS Jasmin.

Des groupes de travail ont été constitués afin de procéder a la réécriture du nouveau projet d’établissement
du CHVS de I’Agenais. Ces instances composées de professionnels issus de I’ensemble des services, ont
permis d’assurer une représentation transversale des pratiques. La finalisation est en cours.

Dans le cadre de I’amélioration continue et au regard des préconisations de 1’évaluation externe de 2024, un
travail de refonte de I’enquéte de satisfaction a destination des personnes accompagnées (ax¢ essentiellement
sur I’évaluation du respect des droits) a également été mené, I’objectif étant de la rendre plus accessible,
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mieux structurée afin de faciliter ’analyse des résultats. Les évolutions notables : simplification des
guestions, adaptation du vocabulaire. Les professionnels sont munis de documents qu’ils peuvent
(re)présenter ala personne accompagnée, si celle-ci n’était pas informée.

Mise a jour d’une feuille de modification horaire

Mise a jour d’une feuille « Permutation avec un collégue »

LaQVCT
Les informations liées a ’entrée de 1’établissement dans la démarche Qualité de Vie au Travail (QVT) ont
été données aux saariées lors des réunionsinstitutionnelles en 2022.
09/2022 : suite a appel a candidature, nomination du référent QVT commun au CHV'S et au SAVS et note
d’information aux salariés
01/2023 : Sollicitation auprés des professionnels de chaque site (3) pour intégrer le COPIL
03/05/2023 : 1ere réunion avec COPIL complet ( Ref. QVT, Directrice, adjointe de direction, cheffe de
service, 1 pro Beljouan, 1 pro Récahort, 1 pro SAVS?)
L’outil retenu par le COPIL pour le diagnostic est la création d’un questionnaire par le COPIL

o Information diffusée au salariée sur la diffusion d’un questionnaire et ses objectifs
Distribution des questionnaires dans |es bannettes individuelles des salariés
Analyse des questionnaires par le COPIL
Résultats de I’enquéte transmis en réunion institutionnelle

e Construction du plan d’actions au regard des résultats de I’enquéte/site
ler théme retenu par le comité paritaire : Relation de travail et de climat social pour lequel 1’objectif a
travailler sur les établissements est le suivant : Intégrer la parole de chague salarié dans un processus de
travail participatif. Le COPIL afait le choix de mettre en place des groupes de travail pour chaque site :
Récahort, Beljouan, SAV S Jasmin, APPART+, suite a I’analyse des résultats des questionnaires :

ACTION 1 Récahort : Comment faire équipe afin d’améliorer les conditions de travail au service de
I’accompagnement des usagers ?

ACTION 2 Beljouan : Améliorer lacommunication au service de la formalisation de 1’organisation

Lien avec laqualité des prestations offertes aux usagers :
* Cohérence et cohésion dans les actions mise en ceuvre (Récahort)
» Répondre au probléme de traitement des informations (Beljouan)

Lien avec les conditions de travail des salariés:
« Améliorer lacommunication entre les professionnels (Récahort)
« Améliorer latracabilité des informations (Beljouan)

Lien avec la participation des salariés :
* Permettre a chacun de mieux de situer dans ses fonctions afin d’éviter 1’ingérence et les conflits
relationnels au sein des équipes
» Restaurer le sentiments d’appartenance et de reconnaissance
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VI RAPPORT BUDGETAIRE

Activité:

Nombre de places agréées : 68

Nombre d’usagers inscrits au 31/12/25 : 66
Nombre de journées budgétées : 24 252
Nombre de journées réalisées : 24 483
Ecart : +231

Section d’investissement :

Prévu 2025 : 15 000 euros.
Investissementsréalisés : 41 963 euros.
Ecart : - 26 693 €

Entre 2023 et 2025, il était prévu au PPl un total d'investissements de 194 600 euros, hous avons investi au
31/12/2025 un montant de 178 899 euros. Pour |'exercice 2025, le CHVS aréalisé les acquisitions suivantes
: 1 Lave-Linge pour la Laverie de Récahort en remplacement d'un matériel qui avait 25 ans pour un montant
de 14 454 euros. Une armoire réfrigérée négative pour 587 euros. Un chauffe-eau sur la SI Beljouan pour
462 euros. Une interconnexion du systéme téléphonique sur Récahort de 3 990 euros. Un véhicule Direction
en renouvellement pour un montant de 18 119 euros. Un renouvellement du copieur-scanner de Récahort
pour un montant de 4 080 euros.

Les charges de la section d’exploitation :

Groupe 1 : Dépenses afférentes a I’exploitation courante

Alloué 2025 : 475 000 €

Réalisé 2025 : 469 327,79 €

Excédent 2025 du Groupe1:5672,21 €

Commentaires: Des économies ont éé réalisées sur toutes les lignes de dépense de ce groupe, elles
compensent le colt annuel déficitaire du chauffage de 26 406 euros. Ce groupe est exceptionnellement
excédentaire, le dernier exercice budgétaire positif date de 2010.

Groupe 2 : Dépenses afférentes au personnel

Alloué 2025 : 1 863 661,65 €

Réalisé 2024 : 2 050 396,65 €

Déficit 2024 du Groupe 2 : - 186 735 €

Commentaires : Une attention particuliére a été porté sur les recours aux CDD, ces derniers sont étudiés au
cas par cas. En effet, I'abandon total du remplacement a temps plein de la Délégué Syndicale a un impact
direct sur les comptes. L'effectif dédié a |'accompagnement éducatif est de fait minoré dun ETP. A cela
sajoute des dépenses exceptionnelles (2 départs retraite) qui n'ont pu étre compenser par la reprise de
provisions car €lles sont inexistantes (car reprise par le CD47). Ces dépenses représentent un total de 95 267
euros pour 2 départs en retraite, ains qu'un licenciement pour inaptitude. Ce groupe n'est pas financé a
hauteur de ses besoins malgré les efforts de I'ensemble des salariés, il mangque 115 000 € de financement en
2025.

Groupe 3 : Dépenses afférentes ala structure
Alloué 2025 : 650 000 €

Réalisé 2025 : 660 768,44 €

Déficit 2025 du Groupe 3: - 10 768,44 €
Commentaires : Lesimp0t locaux et taxes (Cglls) ne sont pas financés soit 10 047 euros. Les autres comptes
se compensent entre déficits et excédents.

Les produits de la section d’exploitation
Groupe 1 : Produits de latarification et assimilés
Alloué 2025 : 2 975 567,65 €

Réalisé 2025 : 2 942 695,15 €

Déficit 2025 du Groupe 1 : - 32 872,50 eur 0s
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Commentaires: Nous avons plus de résidents du 47 et moins de résidents qui sont extérieurs au Lot et
Garonne. Le département du Lot et Garonne ne compense pas ce manque de financement. La suractivité sur
le 47 viendra compenser ce déficit a hauteur d’environ 60 000 €.

Groupe 2 : Autres produitsrelatifs a 1’exploitation

Alloué 2025 : 13 094,00 €

Réaise 2025: 6 267,32 €

Déficit 2025 du Groupe 2 : - 6 826,68 eur 0s

Commentaires: La cession du véhicule de direction pour un montant de 5 500 vient diminuer le déficit
général del'exercice.

Groupe 3 : Produits financiers et produits non encaissables

Alloué 2025: 0,00 €

Réalisé 2025 : 14 922,00 €

Excédent 2025 du Groupe 3 : 14 922,00 euros

Commentaires : Ces reprises de subventions viennent atténuer |e groupe 2 des produits.

Résultat 2025 : - 216 608,67 €
Affectation : Proposition d’affectation du déficit a N+1.

VIl - CONCLUSION

En 2025, le CHVS de I’ Agenais a réalisé une activité supérieure au prévisionnel de 231 journées. Les Hors
département sont de moins en moins nombreux et ne représenteront plus que 3 personnes en début 2026.
Malgré une gestion rigoureuse, avec une maitrise importante des dépenses du G1 et un recours aux CDD
limité aux priorités, nous présentons cette année a nouveau un résultat déficitaire pour le CHVS de I’ Agenais.
Un plan d’économie a été soumis par 1’Association au Conseil Départemental, envisageant notamment la
transmission de la gestion d’une structure intermédiaire vers le SAVS Jasmin.

L’avancée en age des personnes en situation de handicap, associée a 1’aggravation de maladies neuro-
évolutives, impactent lourdement les conditions de fonctionnement de la structure du site de Beljouan. En
2026 il n’y aura plus que 3 personnes avec un statut de travailleur. Les situations se médicalisent, et leur
accompagnement vers des établissements plus adaptés sont confrontés a des mangues de disponibilités ou
des refus liés aux multi pathologies.

Cette évolution, qui se montre récurrente, nécessite de repenser les modes d’accompagnement et conduit vers

une projection de 5 places de FAM, permettant de répondre a la problématique d’adaptation du plateau
technique, et également ala problématique financiére actuelle.

LaDirectrice,
Sandrine CLEMENT
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SAVS JASMIN

| - PRESENTATION du SAVS Jasmin

Agrément

Une demande d’extension du SAVS Jasmin a été formulée en 2021 aupres du Conseil Départemental de Lot
et Garonne, afin d’inclure le dispositif APPART+ dans le fonctionnement global et les effectifs du service,
qui serait ainsi porté a une capacité d’accompagnement de 85 personnes.

Par arrété du 14 novembre 2022, portant modification de 1’autorisation de fonctionnement du SAV S Jasmin,
il est précisé que la capacité du SAV S Jasmin domicilié a Agen passe de 75 a 85 places.

Missions

« Les Services d'Accompagnement alaVie Socia e ont pour vocation de contribuer alaréalisation du projet
de vie de personnes adultes handicapées par un accompagnement adapté favorisant le maintien ou la
restauration de leurs liens familiaux, sociaux, scolaires, universitaires ou professionnels et facilitant leur
acces al'ensembl e des services offerts par la collectivité. » (Art. D312-162 du Code de I’ Action Socia et des
Familles (CASF). Selon I’arrété du 14 novembre 2022 du Consell Départemental du Lot et Garonne, |le SAV'S
Jasmin assure 1’accompagnement de personnes reconnues en Situation de handicap et orientées par la
Commission des Droits et de 1’ Autonomie de la MDPH.

Selon le décret du 11 mars 2005 spécifique au SAVS, cette mission d’accompagnement des personnes dans
leur insertion socid e et/ou professionnelle se traduit concrétement par :

- Une évaluation des besoins et des compétences de la personne

- L’identification de 1’aide a mettre en ceuvre et ’apport d’informations et de conseils personnalisés

- Lesuivi et lacoordination des actions des différents intervenants

- Uneassistance dansles actes quotidiens de lavie

- Un soutien desrelations sociales et familiales

- Un appui contribuant a I’insertion scolaire, universitaire, professionnelle

- Unaccompagnement éducatif et psychologique

La co-construction du projet singulier de la personne accompagnée
Cette démarche se caractérise par la co-construction entre la personne accompagnée et le professionnel, d’un

suivi personnalisé sous forme d’entretiens individuels réguliers, de visites a domicile, d’accompagnements
dans différents types de démarches (administratives, accés aux soins, courses, etc.) et dans lamise en lien
avec des acteurs sociaux, médico-sociaux et sanitaires du territoire. Le professionnel du SAVS Jasminaains
un role de facilitateur dans le parcours de vie de celui qu’il accompagne.

Il PERSONNES ACCOMPAGNEES
Au 31/12/2025, |es effectifs du SAV S Jasmin comptent 86 personnes accompagnées par le service.

Répartition par sexe
47% 539

Hommes Femmes
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p - A Taux de parentalité 2025 pour 86 personnes
Répartition par age accompagnées
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Motif de I’accompagnement

Nous constatons :

= Le Vieillissement de la population et la perte d’autonomie.
Est considérée comme personne handicapée vieillissante « toute personne qui aentamé ou connu sa situation
de handicap avant de connaitre par surcroit les effets du vieillissement » (Recommandations de Bonnes
Pratiques Professionnelles (RBPP) « L'adaptation de l'intervention auprés des personnes handicapées
vieillissantes » Mars 2015). Ces accompagnementsrepr ésentent plusde 25% delatotalité dessituations
suivies par le SAV S Jasmin.

Le vieillissement chez les personnes en situation de handicap peut entrainer une diminution des capacités
fonctionnelles, une augmentation de certaines maladies ou |'apparition de handicaps gjoutés, une perte des
acquis... ceci de fagon prématurée.
En ce sens, des projets spécifiques sont développés afin d'accompagner les personnes vieillissantes en
situation de handicap. Depuis plusieurs années maintenant, le SAVS Jasmin sest attaché a adapter ses
interventions, qui peuvent étre déclinées au regard de cette méme recommandation :
e Anticipation des risquesliés au vieillissement,
Repérage des signes et des effets du vieillissement,
Réponses graduées aux besoins de la personne
Acces aux soins
Acces facilitant le parcours de 1’usager avec une passerelle en Structure Intermédiaire en colocation
rattachée au foyer d’hébergement de Beljouan (1 réorientation d’un usager du SAVS vers le foyer
de Beljouan en 2025 et une réorientation d’une personne accompagnée vers le foyer de Beljouan 1¢
semestre 2026)
e Recherche de partenariats extérieurs en corrédation avec la situation et les besoins de la personne
accompagnée

Le SAVS Jasmin met tout en ceuvre et a cet effet s’entoure de divers partenaires pour que la personne soit
maintenue le plus longtemps possible a son domicile si tel est son choix : aide-ménagére, portage de repas,
aides a la toilette, accompagnement a la gestion des loisirs et des activités, organisation de I'habitat en
colocation...

= L’accroissement des situations de Parentalité :
28 % des personnes accompagnées par le SAVS Jasmin sont en situation de parents.
Accompagner et soutenir des personnes en situation de handicap dans |'exercice de la parentalité fait partie
intégrante des missions du SAV S Jasmin.
Dans la plupart des situations, les interventions des professionnels viennent a la fois assurer et rassurer les
parents dans leurs fonctions, et sont fondées sur des conseils afin d’apporter des compétences et de la
guidance dans les habiletés liées a I’éducation ou a I’arrivée d’un enfant.
Des partenariats sont mobilisés pour permettre aux personnes accompagnées de répondre a leur réle de
parents dans les meilleures conditions possibles (PMI, Assistante maternelle, réseau périnatal, puéricultrices,
PMLI, TISF, ...).
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Mise en place d'actions particuliéres : Entretiens autour du désir d'enfant, Accompagnement de la grossesse,
Soutien dans les domaines pratiques liés a la vie quotidienne de I'enfant et des parents, Accompagnement
danslarelation parentgenfant.

Des ateliers ont été proposés et animeés par la CESF du SAVS afin de mobiliser parents et enfants sur des
activités partagées.

Ilsont pour but de :

Renforcer le lien avec leurs enfants

Valoriser un savoir faire

Prendre conscience de leurs potentialités

Rencontrer d’autres parents.

Découvrir de nouvelles activités a reproduire en famille a la maison

VRN NI NN

L es thématiques de ces ateliers sont des réflexions co-construites a partir des souhaits et attentes des familles
et de ’observation des besoins par 1’équipe éducative lors des différents entretiens entre les familles et
1I’équipe éducative.

La thématique principale de I’année 2025 a été : Comment accompagner les parentsa proposer de nouvelles
activités manuelles et peu colteuses, a leur(s) enfants au domicile ?

Exemple d’ateliers : Un atelier pétisserie pendant les vacances de toussaint, Un atelier création de décoration
de nodl.

Ces ateliers ont permis de créer une pair-aidance entre les familles ains que du lien social entre eux.
Les familles participantes ont pu se saisir de ces ateliers et ont émis le souhait de pouvoir participer a d’autres
ateliers sur I’année 2026.

Au 31 décembre 2025, 30 personnes sont en situation de parentalité et sont en demande d’étre accompagnées
dans leurs pratiques parentales (comportements relationnels et éducatifs que les parents mettent en ceuvre
danslavie quotidienne pour assurer le bon développement de 1’enfant).

Accompagner les parents en situation de handicap, c’est alors contribuer a réduire les inégalités sociales et
les soutenir dans leur parentalité, ce qui entraine la nécessité pour les professionnels du SAV'S Jasmin, de
coordonner les différentes actions.

= Spécificités du dispositif APPART+
En 2015 APPART était un dispositif expérimental accordé pour le suivi de 12 jeunes adultes.
En 2021, ledispositif « APPART », devient « APPART + », en conservant ce projet initial et eny associant
I’accompagnement de 8 personnes porteuses de TSA. Il glisse dans les missions d’accompagnement a
domicile portées par le SAV S Jasmin dont il dépend désormais en 2022,
En 2025, 12 jeunes majeurs en cours de construction d'un projet socio-professionnel ont été accompagnés.
L’accompagnement s’appuie sur 1’adhésion du jeune et son pouvoir d’agir pour mobiliser ses compétences
en prenant confiance en lui.

La construction d’une démarche inclusive et solidaire est au coeur du projet du dispositif APPART+. Les
besoins des personnes accompagnées ont fait évoluer la prestation de service dans les domaines de la
parentalité et de 1’autisme.

Ainsi ’objectif de 1’équipe d’APPART+ est d’amener ces jeunes vers une situation stable, qu’elle soit en
milieu ordinaire ou accompagnée par une structure spécialisée (SAVS ou FH notamment). Les difficultés &
surmonter sont cependant importantes et impliquent nécessairement un travail sur la longue durée. Pour y
répondre, I’accompagnement de transition ne peut pas se concevoir dans I’urgence. Les jeunes accompagnés
sont souvent trés éloignés de 1’autonomie.

Au cours de ’année, 2 personnes ont été admises. Au préalable, une éait accompagnée par le Sessad de
Foulayronnes et |la deuxiéme par le Sessad d’Agen.

Insertion professionnelle :

1 stage d’évaluation a ’ESAT Agnelis

1 contrat d’apprentissage passage en 2°™ année BTM Chocolatier pétisserie confiserie entreprise Agen +
CFA Mont-de-Marsan

1 service civique dans une épicerie solidaire d’ Agen

296



5 jeunestravailleurs ESAT dont plusieurs en MAD tout au long de 1’année
1 projet de stage a ’ESAT Cart’service a été finalisé fin 2025 pour une réalisation 1¥ trimestre 2026

Mobilité :

5 usagers inscrits a 1’auto-école Service Mobilité de la Sauvegarde (obtention du permis AM pour 1)
5 personnes possedant leur propre véhicule

Utilisation des bus de ville et SNCF pour 4 usagers

2 personne inscrite en Auto-école en vue de |'obtention du permis voiture.

2 dossiers de carte Solitaire SNCF

2 Création de deux cartes de Bus Tempo

Utilisation des bus de ’ESAT Agnelis

Le partenariat :

La diversité des situations nécessite la mise en ceuvre de partenariats adaptés a 1’accompagnement du projet

delapersonne. Le réseau partenarial se renforce et s’enrichit :

- ADMR : intervention et soutien hebdomadaires dans la gestion du lieu de vie pour 1 jeune.

- Un accompagnement a la parentalité (de la grossesse a la naissance de I’enfant) pour deux jeunes
accompagnés, une jeune femme entrée pendant sa grossesse et un jeune homme devenant papa pour
la deuxiéme fois : partenariat avec la handipérinat, PMI, hopital d’Agen, TISF, ADMR, assistante sociale,
curateurs, le SAVS Jasmin, ...

- GEM « Etoile bleue » (Groupement d’Entraide Mutuelle) pour 2 usagers afin de favoriser la pair-aidance
et le partage d’expérience en lien avec les besoins spécifiques de socialisation, et communication des
publics autistes adultes.

- Le blue Box, café solidaire agenais

- Hang'Art restaurant solidaire et associatif

- Ressourcerie AFDAS : achats de vétements et objets de deuxiémes mains ; carte alimentaire pour
épicerie solidaires

- Association 4 pattes a Villeneuve sur Lot

- Association ARPA a Boé

Activités sportives et sociales :

1 personne est en adhésion libre dans une salle de sport a Agen.

Les usagers réalisent des sorties en autonomie en fonction de leur vie sociae et de leur budget.

Des rencontres collectives autour de moments conviviaux (bowling, restaurants solidaires ou autres,
ballades, activités cuisine, patisserie, cinéma...) sont également proposées ainsi que des sorties en relation
duelle en fonction des besoins et projets de chacun. Un accompagnement tres spécifique sur les habiletés
sociales est aussi mis en ceuvre avec deux usagers porteurs de TSA, notamment avec le GEM L’étoile
Bleue d’Agen.

1 personne s’est inscrite aux activités créatives de I’AFDAS et du Creuset

Soins:

Un Partenariat avec le CMP Antonin ARTAUD d’ Agen perdure pour deux personnes accompagnées et donne
lieu a des rencontres avec 1’équipe d’infirmiers, psychologues et médecins psychiatres

Chaque jeune bénéficie d’un suivi avec un médecin traitant et a accés & un accompagnent auprés des
spécialistes du secteur Agenais, département et région.

Le dispositif fonctionne avec une pharmacie agenaise et des infirmiers libéraux pour la préparation et prise
de médicaments selon les besoins des usagers. Deux examens de santé ont été réalisés pour trois jeunes par
le centre de santé de la CPAM. L’équipe éducative propose a chague personne accompagnée de pouvoir en
bénéficier afin d’évaluer rapidement les besoins en termes de santé pour des jeunes adultes pour qui cet
aspect a souvent été délaissé.

Un partenariat avec I’équipe SMART du CHD la Candélie débuté en octobre 2023 est efficient avec
I’accompagnement et suivi d’un jeune ; ce partenariat se renforce aujourd’hui par la présentation mutuelle
de situations d’accompagnements sur des réorientations.

L’accompagnement des personnes avec TSA est un axe d’évolution du dispositif APPART+ autour de la
mise en ceuvre d’une organisation d’accueil et de montée en compétence des pratiques. L’ objectif était que
les jeunes avec TSA puissent bénéficier d’un accompagnement adapté, dans le cadre d’une colocation en
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Habitat Partagé, en partenariat avec les auxiliaires de vie d’un Service d’Aide A Domicile.
L’accompagnement de 4 jeunes adultes porteurs de TSA depuis le 01/12/2021 (en amendement creton sur
I’IME des Rives du lot) dans une villa T4 a Laroque Timbaut s’est poursuivi par 1’ouverture d’une seconde
villa, sous e méme modéle, le 01/12/ 2022 pour 4 autres jeunes.

Chague habitant des villas est accompagné par des professionnels du Dispositif APPART+ et des
professionnels d’un service d’aide a domicile.

L’année 2025 a été marquée, a la demande des familles par un changement de partenaire ; ce sont les
professionnels d’Elite Handicap qui accompagnent les jeunes colocataires depuis Mai 2025 dans leur
guotidien.

En lien avec lesfamilles et les auxiliaires de vie, une animatrice intervient au quotidien dans les maisons, et

deux éducateurs spécialisés coordonnent |les parcours des jeunes en fonction de leurs besoins et attentes, et

assurent le lien avec les partenaires extérieurs autour des projets d’autonomie. Des outils spécifiques de

communication sont créés, adaptés au quotidien en fonction des observations et analyses réalisées. Des

formations sont proposées chaque année aux coordinateurs et a ’animatrice en ce sens. Afin de favoriser le

«Vvivre ensemble » et les interactions sociales, des activités sont également proposées au sein des villas ou

en extérieur :

- Habiletés domestiques (accompagnement au ménage et rangement de leur chambre et des parties
communes, gestion du linge, préparation au repas, ateliers patisserie, jardinage et potager ...)

- Activités manuelles et créatives (dessin, poterie, objets de décoration, peinture...)

- Jeux de sociétés

- Atelier détente et relaxation dans une salle d’activité aménagée au sein d’un lieu commun aux deux villas

- Ping Pong, trottinette, jeu de ballons...

- Séance hebdomadaire de Gymnastique ala salle Levallois de Laroque Timbaut

- Séance hebdomadaire de natation au centre aquatique villeneuvois

- Séance bihebdomadaire d’équitation avec le centre Equestre Hantayo + 2 accompagnementsindividuels

- Musicothérapie

- Sortiesdeloisirs (mini-golf, Walligator, Monky, VertigoPark,brasserie, restaurants, bowling, cinéma...)

- Bibliothéque municipale

- Baades et randonnées

- Courses alimentaires, marchés locaux

- Basket Inclusif

- Projet de partenariat avec le Bowling d’Agen sur un atelier nettoyage de quilles sur premier trimestre
2026

Insertion professionnelle:

1 jeune qui était en immersion sur un atelier spécifique 8 ’ESAT Agnelis une fois par semaine a été titularisé
sur I’année 2025 en temps partiel 2 jours par semaine. Il s’y rend avec le transport en commun d’Agnelis. 11
est également en immersion au foyer Beljouan avec un autre colocataire sur la mise du couvert 1 fois par
semaine.

Nombre de suivis par le SAVS Jasmin

2023 2024 2025
Personr)es suivies 85 85 85
accordees
Personnes suivies
réalistes 88 86 86
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Entrées SAV S Jasmin Sorties SAV S Jasmin
Nombre De Nombre Vers
2 mandataires )
2 ADIPH 9 (dont 7 SAVS et 2 2 Reo.Ets MS hors asso
9(7SAVS, 2 2 Réo EtsMs Asso
2 MPDH APPART) . e
APPART) 4 Milieu ordinaire
2 SESSAD 1 Retour en famille
1 ESAT
Entr ées dispositif Sorties dispositif APPART +
APPART+ P
Nombre De Nombre Vers
5 1 Famille 5 1 Ets MD hors asso
1 IME Casseneuil 1 retour famille

11l EVOLUTION DE L’ACTIVITE

L es accompagnements éducatifs et sociaux sont prédominants sur le médical. Néanmoins, nous constatons
chaque année une forte augmentation concernant les accompagnements vers les instances médicales, qui
suivent étroitement la courbe d’avancée en dge des personnes accompagnées. Le suivi des Personnes
Handicapées Vieillissantes représente 25% des situations accompagnées par le SAV S Jasmin au 31/12/2025.
Le service répond pleinement ala commande sociale.

Il est également constaté que les nouvelles demandes de suivis s’apparentent de plus en plus a des
accompagnements ou le projet global de la personne reste a congruire, tant sur le plan socia que
professionnel.

De nouvelles demandes d’accompagnements ont été enregistrées avec une prédominance pour des personnes

jeunes présentant essentiellement des troubles psychiatriques. La commission d’admission s’est réunie 3 fois
en 2025.

Le partenariat : Selon les particularités et I’évolution de chaque suivi, un large réseau de partenaires est
développé et est en constante évolution :

e Des partenaires du secteur médico-socia et sanitaire : le service de périnatalité du CHU, le CHD de
la Candélie, le dispositif SMART, Handissiad 47, les Centre M édico-Psychologiques, le SAMSAH,
I’hopital, la clinique, les divers spécialistes, les médecins généralistes, les pharmacies, les
kinésithérapeutes, le planning familial, les associations comme AIDES et ’ANPAA, le centre Pierre
Fouquet, 'TREPS, Handi Santé, Clé des sens (association accueil de jour Alzheimer)

Des partenaires sociaux : les bailleurs sociaux et les bailleurs privés, les services de mandataires

judiciaires, les services d’aide a domicile, les associations sportives et culturelles...

e Des partenaires en lien avec I’emploi : les professionnels d’ESAT, CAP Emploi, I’ADIPH, des
employeurs

e Des partenaires familiaux : le maintien des liens familiaux est soutenu par le SAVS Jasmin selon les
souhaits de la personne.

e Despartenairesen lien avec laparentaité : laPMI, le CAMPS, les IME, Handipérinat, les créches, les
écoles, les puéricultrices de secteur, les travailleuses familiales, les familles d’accueil, le juge des
affaires familiales et le juge des enfants, les services d’ Action Educative en Milieu Ouvert

Axes d’amélioration, d’évolution

Le travail de réflexion engagé autour de la parentalité reste central et en développement constant que cela
soit sur la formation (« Accompagnement a la parentalité des personnes en situation de handicap » pour
I’ensemble de 1’équipe du SAVS en décembre 2025), le développement des ateliers. Ceux-ci ont été
fréguentés et appréciés. Un nouveau travail de co-construction est en cours avec les familles afin de mettre
en place de nouveaux ateliers en 2026 permettant de renforcer les compétences des personnes accompagnées
dans leur parentalité.

La pair aidance observée pendant les ateliers parentalités a fait émerger un projet autour d’ateliers en pair

aidance co-animé par un usager volontaire. L’ informatique est le premier theme qui va étre abordé : une
personne accompagnée par le SAVS a proposé d’animer un atelier autour d’une initiation informatique
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envers d’autres personnes accompagnées par le SAVS. Cet atelier, encadré par la CESF du SAVS Jasmin
devrait voir le jour sur le premier trimestre 2026.

Le partenariat est également un axe fort de développement avec des rencontres programmées :

e Santé: France Alzheimer, ressource essentielle pour des usagers concernés par des maladies neuro-
évolutive. Une formation autour des maladies neuro-évolutives pourrait avoir lieu sur I’année 2026

e Viesociale et économique: L’AFDAS, ressourcerie, épicerie alimentaire, ateliers créatifs, venue de
partenaires pour présentation et rencontres, possibilité de bénévolat, entreprise d’insertion ; Ménages
Services sur les emplois dans le secteur d’insertion par 1’activité économique (IAE) — 1 personne
accompagnée en projet professionnel dans ce secteur devrait étre embauchée par cette entreprise
d’insertion sur le premier trimestre 2026.

e Prévention et reconstruction : Maison des S, prévention et accompagnement des femmes victimes de
violences

IV ORGANIGRAMME

Effectifsen ETP

Secteur Fonction Equivalent ETP
Direction/Encadrement Directrice 0.10
Administratif Secrétariat 0.25
M édical/paramédical Aide-soignant 0.25
Psychologue 0.183
Educatif Educateurs spécialisés 6
Moniteur éducateur 3
CESF 1

Mouvement des personnels
e Pasde mouvements (ni entrées ni sorties)

Formations 2025
e 1 professionnel formation « Premiers secours en santé mentale »
e 3 professionnels formation « Risgues routiers »
e 8 professionnels formation « Accompagnement ala parentalité »
¢ 3 professionnels formation « Maintien et actualisation des compétences de SST »

L’analyse de la pratique : Le questionnement éthique anime le quotidien des professionnels qui se trouvent
en permanence dans une démarche de réflexion, soutenue par leur implication pérenne dans un travail

mensuel d’analyse des pratiques.

\% DEMARCHE QUALITE ET QVCT

La Démarche Qualité:

Cette instance est commune au CHVS de I’ Agenais et au SAVS Jasmin.

Des groupes de travail ont été constitués afin de procéder a la réecriture du nouveau projet d’établissement
du CHVS de I*‘Agenais. Ces instances composées de professionnels issus de I’ensemble des services, a permis
d’assurer une représentation transversale des pratiques. Lafinalisation est en cours.

Dans le cadre de I’amélioration continue, un travail de refonte de I’enquéte de satisfaction a également été
mené, 1’objectif était de la rendre plus accessible, mieux structurée afin de faciliter 1’analyse des résultats.
Les évolutions notables : simplification des questions, adaptation du vocabulaire. Les professionnels sont
munis de documents qu’ils peuvent (re)présenter a la personne accompagnée, si celle-ci n’était pas informée.
Mise a jour d’une feuille de modification horaire

Mise a jour d’une feuille « Permutation avec un collégue »
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LaQVCT

Les informations li¢es a I’entrée de 1’établissement dans la démarche Qualité de Vie au Travail (QVT) ont
été données aux salariées lors des réunions ingtitutionnelles en 2022.

09/2022 : suite a appel a candidature, nomination du référent QVT commun au CHV'S et au SAVS et note
d’information aux salariés

01/2023 : Sollicitation auprés des professionnels de chaque site (3) pour intégrer le COPIL

03/05/2023 : lere réunion avec COPIL complet (Réf. QVT, Directrice, adjointe de direction, cheffe de
service, 1 pro Beljouan, 1 pro Récahort, 1 pro SAVS®)

L’outil retenu par le COPIL pour le diagnostic est la création d’un questionnaire par le COPIL

¢ Information diffusée au salariée sur la diffusion d’un questionnaire et ses objectifs

o Distribution des questionnaires dans les bannettes individuelles des salariés

o Analyse des questionnaires par le COPIL

e Résultats de I’enquéte transmis en réunion institutionnelle

e Construction du plan d’actions au regard des résultats de 1I’enquéte/site
ler théme retenu par le comité paritaire : Relation de travail et de climat social pour lequel I’objectif a
travailler sur les éablissements est le suivant : Intégrer la parole de chagque salarié dans un processus de
travail participatif. Le COPIL afait le choix de mettre en place des groupes de travail pour chaque site

ACTION 3: SAVS Jasmin: Formaliser des process organisationnels ACTION 4 : APPART + : Mener une
réflexion autour de 1’organisation des deux services APPART+ (Habitat diffus et Habitat partagé): Récahort,
Beljouan, SAVS Jasmin, APPARTH, suite a ’analyse des résultats des questionnaires :

Lien avec laqualité des prestations offertes aux usagers (en 2 a3 lignes) :

» Resituer le niveau des prises de décisions (SAV S Jasmin)

* Améliorer I’organisation du travail (APPART+)

Lien avec les conditions de travail des salariés (en 2 a3 lignes) :

« Permettre a chague professionnel de repérer |e champ de ses responsabilités (SAV S Jasmin)

« Améiorer I’organisation interne du service (APPART+)

Lien avec la participation des salariés (en 2 a3 lignes) :

* Permettre a chacun de mieux de situer dans ses fonctions afin d’éviter 1’ingérence et les conflits
relationnels au sein des équipes

* Restaurer le sentiments d’appartenance et de reconnaissance

VI RAPPORT BUDGETAIRE

Activité:
Nombre de places agréées : 85 (dont 20 APPART+) Nombre d’usagers inscrits au 31/12/25 : 86

Section d’investissement :

Prévu 2025 : 0 euros.

Investissements réalisés : 11 995 euros.

Ecart:-11995€

Un report dinvestissement41 2024 a hauteur de 20 000 euros a été reporté sur cet exercice, il concerne
I'acquisition d'un véhicule, ce qui a éé réalisé pour un montant de 11 995.

L es charges dela section d’exploitation

Groupe 1: Dépenses afférentes a I’exploitation courante
Alloué 2025 : 15000 €

Réalisé 2025: 12 984,14 €

Excédent 2025 du Groupe 1 : 2 015,86 €

Commentaires : Les dépenses de ce groupe sont maitri sées.
Groupe 2 : Dépenses afférentes au personnel

Alloué 2025 : 486 648,00 €
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Réalisé 2025 : 430 455,36 €

Excédent 2025 du Groupe 2 : 56 192,34 €

Commentaires: Un 0,30 ETP d'ES n'a pas pu étre pourvu a l'année, ainsi que le poste de la psychologue
0,183 ETP. Les remplacements sont limités.

Groupe 3 : Dépenses afférentes ala structure

Alloué 2025 : 51 000,00 €

Réalisé 2025 : 71 686,30 €

Déficit 2025 du Groupe 3 : - 20 686,30 €

Commentaires : L'impact des loyers non financés est de 7 455 euros, Idem pour les frais de siége a hauteur
de 4 808 euros, le transfert en réserve d'une cession d'un véhicule pour 4 900 euros. La maintenance liée au
Logiciel NOVRH et les licences pour un montant de 2 703 euros ne sont pas financeés.

Les produits de la section d’exploitation

Groupe 1 : Produits de latarification et assimilés

Alloué 2025 : 551 462 €

Réalisé 2025 : 551 462 €

Groupe 2 : Autres produits relatifs a I’exploitation
Alloué 2025 : 1 186,00 €

Réalisé 2025 : 5 900,00 €

Excédent 2025 du groupe 2 : 4 714,00 €

Commentaires : Produit sur cession d'immobilisation pour 4 900 euros.
Groupe 3 : Produits financiers et produits non encaissables

Alloué 2025 : 0,00 €

Réalisé 2025: 1 821,13 €

Excédent 2025 du Groupe 3 : 1 821,13 euros

Commentaires : Reprise annuelle sur la provision pour les licences Imago.

Résultat réalise 2025 : 44 057,33
Affectation : Proposition d’affectation de I’excédent sur le déficit du CHVS de I’Agenais ou en réserve
de compensation.

VIl CONCLUSION

Le SAVS Jasmin réalise largement ’activité demandée avec des candidatures constantes pour un suivi a
domicile de personnes en situation de handicap vivant en autonomie dans leurs logements.

L’équipe se stabilise, ce qui permet d’approfondir certains domaines d’interventions, comme lamise en place
d’ateliers d’habiletés diverses permettant aux personnes accompagnées de développer leurs compétences et
de prendre confiance en elles. Une formation sur la parentalité est venue renforcer les professionnels dans
leurs interventions.

Des projets d’orientations vers le CHVS de 1’ Agenais site de Beljouan ont été développés pour des personnes
vieillissantes et en perte d’autonomie, et souffrant également d’isolement.

Lacoordination et lafacilitation des parcours de soins sont d’autant plus développées au regard des situations
accompagnées, dans le domaine de la santé mentale notamment.

Le dispositif d’habitat partagé a Laroque, APPART, se stabilise également, avec I’arrivée d’un nouveau
partenaire de 1’aide a domicile a la demande des familles. Une stabilité est également retrouvée entre les
colocataires, car nous ne constatons plus de déménagement depuis Aot 2025.

LaDirectrice,
SandrineCLEMENT
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FOYER LA COURONNE

LE FOYER DE VIE DANS SON ECOSYSTEME TERRITORIAL
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Prestations d'accompagnement
52 places * BOE (47)

» Hébergement permanent (35 pl.)
1. Modalités d'accueil * Accueil de jour (10 pl.)

 Accueil modulable (5 pl.)

« Projet personnalisé SERAFIN-PH

2. Accompagnement

, .  Pair-aidance et entraide
éducatif

» Autodétermination / empowerment
» Soins médicaux (cure) : médecin,
infirmieres

3. Soins et santé « Partenaires : SSIAD, HANDISSIAD

* Acces aux spécialistes
(HANDISANTE)
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* Accueil temporaire (2 pl., 90j/an)
* Projet personnalisé de vie

* Orientation CDAPH / MDPH

» Référent éducatif coordinateur
* Documents en FALC

» Groupes de travail mixtes

* Prendre soin (care) : Snoezelen,
balnéo

* Sophrologie, psychomotricité

« Education en santé (ETP)



« Droit a la vie affective et sexuelle  Référente psychologue

A WA e @ e . . At_e!lers consentement (planning » Acces a un espace privé
familial)
« Ateliers corps et sens « Circulaire du 5 juillet 2021
« Activités sportives (CDSA 47)  Exercice du droit de vote
5. Inclusion et . * Projets culturels et artistiques « Conseil de la Vie Sociale (CVS)
citoyenneté
« Participation aux manifestations de « Villa autonomie / habitat inclusif
Boé
« Capsule VirtySens (réalité virtuelle) * Alphabétisation numérique
6. Numérique et .A. — « Dossier unique IMAGO (DUI) « Prévention des risques en ligne
* Qutils numériques sécurisés » Télémedecine / applications cognitives
* Démarche qualité HAS (PACQ » Enquétes satisfaction
2024-2028)
7. Qualité et éthique . * Prévention maltraitance et violence * Groupe d'analyse des pratiques
(GAPP)
* Traitement des événements * QVT / RSE / développement durable
indésirables
Légende des couleurs par domaine
1. Accueil 2. Educatif 3.Santé 4. Vieintime 5. Citoyenneté 7. Qualité

6. Numérique

Il — Personnes accueillies

REPARTITION PAR SEXE (2025)

FEMMES .
29 coones 220

HOMMES 4
DT i | BN

TOTAL
56 PRTSoNNes
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REPARTITION PAR TRANCHE D'AGE (2025)

- A ™ NOWENRE CF -
TRANGAME 0'AGE roras p POURLENTAGE
e 18 - 29 v 8 14 %
= O 20 - 33 ans 12 21 %
AGE WOVEN
45,6 ans T, "

Tedsd %8 pomoremy

0 W0 - 59 o 12 21 %

@ EN SYNTHESE Fres se S0 % des pertorvmn s et wrds 33 ot 48 o

L4 trznche 27900 la ohu repréamrrtse mt cobe Sex 445 st

Commune d’origine
Les Résidents sont majoritairement originaires du Lot et Garonne, 11 usagers sont originaires d’autres
départements : Gironde, Charentes Maritimes, Val d’Oise, Gers, et Seine et Marne.

MOUVEMENTS 2025

Nombre d'entrdes o1 origing de la domande /! Nombeo de sorties of orientation

@ SERVICE T T e b ACTUSL BE JOUN fa TOTAL
@ Al OWVOLZS 42 13 55

@ ENTREES 1 1 2

@ SOUYIES 1 0 1

® ALl 312725 42 14 56

© v walp | Q) T & e D S
A O3 OO Nl DUIS, MEMASAGOIEE & S000g ATW & Suwete 41 98 MEDOQEIWE 48 ) 0 access 00 /] o

0 EN SYNTHESE 1wt e b

0 s eois M snpwnd glotie e ant peanen 3o 55 5 B0 persocces
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[11 — Evolution de I’activité

EVOLUTION DE L'ACTIVITE 2025
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Projets développés et partenariats
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» Projets culturels: cette année encore, en partenariat avec la mairie de Boé, les personnes
accompagnées ont participé au Salon des arts créatifs en créant des ceuvres et en les exposant. Les
résidents ont également participé au Salon de lalecture.
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Lesrésidentsont prispart aux ateliers « Rencontre au Hang’ Art fagon papotin » portant sur différents
thémes tels que les forces de 1’ordre, le journalisme, ...

Durant I’été, les sorties sur les marchés ruraux locaux sont aussi des moments de découverte, de
convivialité et de partage autant que les soirées et manifestations a thémes en période estivale.

Projetsinclusifs, solidaires et écoresponsabl es : en partenariat avec les bouchons d’amour, I’AFDAS
et le Hang art, des personnes meénent un projet éthique, solidaire et écoresponsable.
Le tri sélectif est activement mené par I’ensemble des personnes au sein de 1’établissement.

Projet médiation animale : les conventions de partenariats avec la SPA et Chevalons ensemble ont
été reconduites cette année.

Lesrésidents se sont également investis aupres du Centre de soins de lafaune sauvage de Tonneins.
Fin 2024, les apagas, Nelson et Léonardo sont arrivés sur 1’établissement, suivis par Obiwan et
Octavia, lesfaabellas, en février 2025. Les personnes accompagnées accueillent réguliérement des
visiteurs (partenaires / familles) pour leur faire visiter la mini ferme et leur présenter le projet de
S0iNS aux animaux.

Projets sportifs : les résidents se sont investis dans | es différentes sorties proposées par le CDSA 47 :
randonnées, tir & I’arc (avec participation aux championnats de France), pétanque, activités pour les
personnes vieillissantes, football, basket, etc.

Un groupe de 4 résidents a de nouveau relevé e « défi voile » ala Rochelle.

Les résidents pratiquent des activités sportives inclusives tels que la gym volontaire, les sorties ala
piscine, le tir a I’arc...

Projets de vie et projet professionnel : plusieurs stages de découverte en ESAT ont eu lieu, en
partenariat avec ’ESAT Agnelis et Cart’Service de I’association La Sauvegarde.

Les projets de certains résidents prévoient leur participation aupres des cuisiniers, de I’agent
logistique ou des agents de service.

Projets inclusifs et de partage d’expérience : Fort du succes des éditions précédentes, e Duoday ade
nouveau mobilisé les résidents avec la formation de multiples duos au sein de diverses entreprises.
Les résidents ont manifesté un vif intérét a participer au DuoSport, manifestation qui favorise la
complicité et la cohésion d’équipe plutdt que la performance.

La participation au repas des ainés a permis aux résidents de partager un moment de convividité
avec les autres seéniors de lacommune.

L’¢tablissement a mis en place un partenariat avec ’ESAT Cart’Service, en accompagnant une
travailleuse qui intervient a temps partiel sur des missions d’entretien des locaux.

Autodétermination : Un résident a représenté le foyer lors d’un colloque sur 1’autodétermination.
Accompagné par un professionndl, il a pu témoigner de son parcours personnel et exposer les
initiatives favorisant le pouvoir d’agir des résidents au quotidien.

Vie affective et sexuelle : des ateliers dédiés a cette thématique ont été réguliérement proposés,
offrant aux résidents un espace de parole sécurisé pour aborder les questions d’intimité, de
consentement et de respect de ’autre.

Citoyenneté : un groupe de travail dédié a cette thématique élabore un livret du citoyen en FALC.
Ce support recense les droits et devoirs de chacun tout en facilitant la compréhension des enjeux
civiques au quotidien. Une fois finalisée, ce livret sera diffusé a I’ensemble des résidents.

Projets artistiques d’expression, de réalisation, création, dépassement de soi :
0 En partenariat avec 1’association Clown en Route, un groupe de personne participe a des
journées d’intégration en établissement scolaire mais également a des ateliers d’expression
artistique et corporelle.

0 Un partenariat a été instauré avec 1’association « La voie des possibles » pour animer des
ateliers d’expression théatrale.
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0 Cette année les personnes investies dans les ateliers techniques de création ont participé ala
préparation et a la décoration de I’Espace culturel Frangois MITTERAND a I’occasion de la
féte de I’ALGEEI lors de son assemblée générale.

Axes d’amélioration, évolutions

Les ateliers d’expression théatrale ont ouvert la réflexion a 1’opportunité de rechercher des partenariats dans
le domaine de I’expression musicale, artistique, culturelle par le moyen d’ateliers centrés sur le corps et le
mouvement pour venir compléter 1I’offre de service actuel.

Concernant les animaux, les résidents poursuivent leur implication dans ’aménagement de 1’environnement
et la construction d’un second enclos, principalement par le groupe « atelier technique ». La réhabilitation
d’un batiment existant comme lieu de soins des animaux est le projet qui reliera 2025 a 2026 pour aboutir au
projet ferme avec une infrastructure adaptée au bienétre animal et aux apprentissages des soins aux animaux
par |es personnes accompagnées.

IV — Organigramme 2025

ORGANIGRAMME - FOYER DE VIE LA COURONNE e sisaion

aleei N —

| DIRECTRICE GENERALE |

[ DIRECTELR GENERAL ADJOINT |

| DRECTRICE ETABLISSEMENT |
EDUCATIF | |  MEDICAL/PARAMEDICAL | | ADMMISTRATIF | [ LOGISTIQUE |
CHEF DE SERVICE EDUCATIF (1 ETF) | | MECECIN FEYCHIATRE (0,07 ETF) | | COMFTABLE (1 ETF) | | OLNRIER DE MAINTENANCE(TETR) |
l [ CUISINERS {2 ETF) |
ECUCATELRS SPECIALISES (375 ETF) | [ MEDECIN GENERALISTE 0 05 ETF) | [ SECRETARE (0,85 ETF) |
[ AGENT de SERVICE (1 ETF) |
MONTEURS EDUCATEURS (153 ETF) | [ PEYCHOLOGUE (0.4 ETF) | [ ECONOME (1 ETF) : [ AUXILIWRES DE VIE SOCIALE 3ETF) |
| LINGERE [1ETF) |
AM.F. ( GETF) i [ PsCHOMOTRIGENp25ETR) |
WONTEURS DATELER (Z ETF) | [ INFRMERES (1ETF) |
EDUCATELR SPORTIF (DEETF) [ ADESSCIGNANTES(0SETR |

[ A0ES soENANTES NUT (2ETF) |

[ VEILLEURE DE NUIT (ZETF) |

relations fanciioanelle s fransiersales

Légende
Rediions foncSormeles
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EffectifSETP
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EFFECT? TOTAL NEPARTITION REPARTITION PAR TYFE TEMPS PARTIEL
HOMME | FEMNE ' it i DE CONTRAT

@ . . O
? ' [ 1 coe 35
36 26 10 5 temps particls
salaviés Fomres | Megras | | EOME | ] L Tewpepadiel. 1 ~2.245ETP
v L
REPARTITION PAR TEMPS DE TRAVAIL
Temps phedn T prae sts

33.2ET9 21ETP

TOTAL ETP 35,3 ETP

fooivalant Tops Plai) 1332+ 21)

ETP Catégorie Catégorie C-M-E H-F
1 1 35 éducatif Maitrise Femme
2 1 35 éducatif Employé Femme
3 1 35 administration Maitrise Femme
4 1 35 généraux et rest® Employé Femme
5 1 35 éducatif Employé Femme
6 1 35 éducatif Employé Femme
7 1 35 AVS Employé Femme
8 1 35 éducatif Employé Femme
9 1 35 éducatif Employé Femme
10 1 35 paramédical Employé Femme
11 1 35 paramédical Employé Femme
12 0,25 8,75 paramédical Employé Femme
13 1 35 éducatif Employé Femme
14 1 35 éducatif Employé Femme
15 1 35 éducatif Maitrise Femme
16 0,685 23,98 éducatif Employé Femme
17 1 35 éducatif Employé Femme
18 1 35 paramédical Employé Femme
19 1 35 direction Cadre Femme
20 1 35 éducatif Cadre Femme
21 1 35 AVS Employé Femme
22 1 35 généraux et rest® Employé Femme
23 0,85 29,75 administration Employé Femme
24 1 35 éducatif Employé Femme
25 1 35 paramédical Employé Femme
26 0,4 14 paramédical Employé Femme
27 1 35 éducatif Maitrise Homme
28 1 35 paramédical Employé Homme
29 1 35 AVS Employé Homme
30 1 35 paramédical Employé Homme
31 1 35 généraux et rest® Employé Homme
32 1 35 administration Maitrise Homme
33 1 35 généraux et rest® Employé Homme
34 0,06 2,1 médical Cadre Homme
35 1 35 généraux et rest® Employé Homme
36 1 35 éducatif Employé Homme
36 " 332 26 Fet10H
salariés ETP 5 temps partiels =2,245
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M ouvements de per sonnel

30/06/2025 Veilleur de nuit 1,00 32,25
01/07/2025 Veilleur de nuit 100; 33,25
30/08/2025 Veilleur de nuit 1,00 32,25
13/09/2025 Veilleur de nuit 1,00 33,25
33,25
ETP au 31/12/2025 : 33,25
L’année a été¢ marquée par le départ a la retraite d’un salarié.
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V- Démar che qualité — Démarche QVCT
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S’agissant de la démarche QVCT dont le théme est les outils de communication interne, la dynamique et le
rythme de travail en 2025 ont éé plusirréguliers.

VI — Rapport budgétaire
Analyse par groupe

GROUPE 1 : Dépenses afférentes a l’exploitation courante

Des dépenses importantes ont été réalisées en consommation énergétiques, comme 1’eau +6 247.45€ a cause
en partie d’une rupture de canalisation, et d’une estimation sur I’année entiére en 2024 qui ne nous a pas
permis d’anticiper I’impact sur 2025. Des charges importantes en chauffage gaz +15 270.65€ a cause des
variations de tarifs tout au long de 1’année que nous ne pouvons pas maitriser. En revanche, grace a une étude
menée par un prestataire extérieur, cela nous a permis de rédiser une économie importante sur la
consommation éectrique -11 908.30€, soit -30.78%.

L es dépenses dimentaires ont beaucoup augmenté car nous avons change de fournisseur, ce qui a permis de
retrouver une qualité supérieure pour le bien des personnes accueillies, +11 980.28€ soit +11.88%.

En ce qui concerne |e reste des dépenses on constate une diminution générale des dépenses, -5 069.54€.
Cette année nous avons fait des dépenses sur |es prestations a caractéres médi co-social es pour compenser un
poste interne de psychiatre non pourvu pour 14 880.00€, et il y a eu une baisse d’activités médico-sociales
payantes afin d’anticiper un futur déficit.

On constate une augmentation globale des frais de missions et réceptions de +889.17€, correspondant a des
frais de péages et d’hotels liés a différentes formations (DU, formation DEES). Diminution globale des frais
postaux et télécommunications -1 223.06€ soit -25.80%, une augmentation des dépenses de prestations de
blanchisserie, +4 294.14€ en rapport avec un renouvellement de tenues de travail, et une augmentation des
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dépenses de prestation de ménage extérieur car une nouvelle entreprise intervient pour le ménage, +513.22€,
et les autres prestations diverses sont des frais de gestion de compte pour les cartes carburant, +567.54€.

SYNTHESE DES DEPENSES 2025
Comparakon vs 2024
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GROUPE 2 : Dépenses afférentes au personnel.
Nous réalisons un déficit important de -66 880.97 €, qui s’explique principalement par :
- Uneindemnité de départ alaretraite pour environ 9 000.00€.
- Charges sdariaes de différents contrats aidés pour environ 30 000.00€
- Charges importantes de formation et de remplacement d’un salari¢ formé Educateur spécialisé non
financé par un organisme pour environ 25 000.00€
- Charge importante de de remplacement de salariés en longue maladie pour environ 40 000.00€
- Prestation extérieure de ménage pour 7 431.74€
- Frais de mise en place d’un abonnement a une plateforme de recrutement HUBLO, 1 499.38€
- Charges de formations non remboursées 12 969.83 €

Nous constatons un manque de financement de 130 000.00€ sur ce groupe, et nous nous sommes efforcés de
réduire au maximum nos dépenses de personnd tout en conservant un accompagnement sécurisant des
personnes accompagnées. Le déficit global s’explique par le colt important des départs en retraite,
remplacements (formations et maladies) qui représentent plus de 70 000.00€. De plus, les différents contrats
aidés (contrat de professionnalisation) entrainent des charges notables, environ 30 000.00€. Enfin, la
politique de formation de 1’établissement engendre de grosses dépenses en formation non financées pour 12
969.83€.
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SYNTHESE DU DEFICIT 2025
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GROUPE 3 : Dépenses afférentes a la structure.
La location des locaux représente 68 % du budget global du Groupe 3 avec 489 452.52 €, qui a fait 1’objet
d’une augmentation de 12 452.52€ soit +2.6%. Cela réduit considérablement les possibilités de dépenses
incontournables de fonctionnement de I’établissement.
L esentretiens, réparations et maintenances représentent une charge supplémentaire de 39 064.24 €. Le budget
prévisionnel ne pouvait pas couvrir toutes les dépenses obligatoires de 2025, comme les différents contrats
de maintenances et locations, informatiques (logiciels, outils NOVRH, photocopieur) pour 13 665.45€,
cuisine et lingerie 5 154.00€, parc et jardin 5 481.00€, différents matériels et équipements (ascenseurs,
pompes de relevage, baignoire Balnéothérapie) pour 4 400.78€ ainsi que pour les batiments (prestation P2,
SSI, vérifications extincteurs et BAES) pour 19 151.41€. A cela, s’ajoute différents entretiens et réparations
pour 27 934.45€ (pose de filtres suite a un probléme de 1égionnelle 8 230.56€, réparations suite a des sinistres
4 905.30€, réparation plusieurs ascenseurs 6727.12€, baignoire balnéothérapie 1743.08€, VMC 2 424.70€).
On remarque des charges qui correspondent a la vente d’un véhicule non amorti qui avait une valeur nette
comptable de 8 470.71€, qui est compens¢ par le produit de la vente, et une augmentation des dotations
aux amortissement de +4 993.74€ avec la réalisation d’investissements liés au budget CCAH accordé.

Provisions et résultat
Le résultat comptable avant affectation est de -96 596,62 €.
Le résultat administratif est donc de -96 596.62 €.
Nous demandons a ce que ce déficit soit repris sur N+2.
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SYNTHESE BUDGETAIRE - GROUPE 3 - EXERCICE 2025
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VIl — Conclusion

L’année 2025 a été marquée par une dynamique particulierement riche, tant sur le plan de I’accompagnement
des personnes que sur celui des projets qui continuent a se développer au sein de 1’établissement.

L es nombreuses actions menées témoignent d’un engagement constant des équipes pour favoriser I’inclusion,
I’autodétermination et la qualité de vie des personnes accompagnées. Les partenariats développés, les projets
culturels, sportifs et innovants, ainsi que la participation active des résidents, illustrent pleinement cette
volonté d’ouverture et de continuelle évolution des pratiques.

Parallélement, I’établissement a poursuivi un travail structurant autour de la démarche qualité, en renforg¢ant
les outils, les procédures et la participation des personnes, garantissant ainsi une amélioration continue des
accompagnements.

Cependant, cette année a également été fortement impactée par des contraintes budgétaires importantes.
L’augmentation des charges incompressibles (énergie, alimentation, structure), conjuguée aux colts liés aux
ressources humaines (remplacements, formations, départs en retraite), agénéré un déficit significatif. Malgré
une gestion rigoureuse et des efforts constants pour contenir les dépenses, ces éléments structurels n’ont pu
étre pleinement maitrisés.

Dans ce contexte, les enjeux pour les années a venir seront de poursuivre la maitrise budgétaire, tout en
maintenant un niveau d’accompagnement sécurisant et de qualité pour les personnes accueillies.

Ainsi, 1’établissement s’inscrit dans une dynamique d’équilibre entre innovation, qualité de service et
responsabilité financiére, avec pour objectif de consolider durablement son projet et ses missions au service
des personnes accompagnées.

LaDirectrice,
Virginie PENNETIER
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FOYERS LA FERRETTE

. PRESENTATION GLOBALE DE L’ETABLISSEMENT

Le Foyer « LaFerrette », situé a Castillonnés, est un lieu d'accueil dédié aux adultes en situation de handicap
présentant une déficience intellectuelle. Notre mission principa e consiste a soutenir leur épanouissement, a
renforcer leurs compétences en matiere d'autonomie et a favoriser leur inclusion sociale. Cela se concrétise
par un accompagnement éducatif et thérapeutique personnaisé, élaboré dans le cadre d'un projet
personnalisé. Nous nous engageons a donner a chague résident un role actif et décisionnaire dans sa propre
vie institutionnelle, a travers les activités quotidiennes, les moments d’échange et les espaces de parole.

Les Foyers dépendent de I'ALGEEI 47 (Association Laique de Gestion des Etablissements d’Education et
d’Insertion). Sa création découle d'une évaluation des besoins en matiére de handicap dans le département
du Lot-et-Garonne, réalisée dans le cadre du schéma départemental. Les foyers sont logés au sein d'un méme
bétiment, dont la Ligue de I'Enseignement de L ot-et-Garonne en est |e propriétaire.

LEFOYERDEVIE

1. PRESENTATION DE L’ETABLISSEMEMT D’ACCUEIL NON-MEDICALISE

» Le Foyer devie (E.A.N.M), créé par arrété du 3 février 2000 par autorisation du Président du Conseil
Général du Lot-et-Garonne, accueillait 51 personnes a son ouverture, puis a ce jour 55 personnes (dont une
place d’accueil temporaire). L’ouverture au public s’est faite le 9 juillet 2001. Le foyer accompagne des
personnes adultes présentant une déficience intellectuelle moyenne a sévére, avec ou sans troubles associés.

Le foyer de vie se décline en 4 unités qui proposent un accompagnement adapté au degré d’autonomie
delapersonne:

- Lavilla de semi-autonomie ouverte en 2010 : conformément au projet initial, la villa accueille
quatre personnes présentant de réelles potentialités dans le domaine de 1’autonomie quotidienne. Ceci, dans
un pavillon indépendant a proximité du bétiment principal, permettant aux personnes de consolider leurs
capacités spécifiques.

—>Le groupe Soprano : propose une accentuation des repéres par des activités le matin et 1’apres-
midi.

—>Legroupe De Vinci : s’adapte au rythme de vie de la personne avec un renforcement de tous les
repéres ingtitutionnel s et un accompagnement accru des gestes de la vie quatidienne.

- Le patio également créé en 2010. Cette unité accueille 8 personnes en situation de perte

d’autonomie ou présentant un rythme de vie différent du fonctionnement du foyer de vie « classique ».

L’ensemble de la logistique, des lieux de vie, de repas et de loisirs sont pensés ainsi que 1’encadrement, le
contenu et les repéres d’activité. Le rythme proposé tient compte des attentes de la personne favorisant ainsi
un apaisement des tensions liées aux contraintes collectives.

Afin d’éviter les effets de cloisonnement, des passerelles sont mises en place entre les différents groupes
ainsi qu’avec le Foyer d’Accueil Médicalisé des que les activités le permettent.
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. LES PERSONNES ACCUEILLIES

Le foyer de vie accueille des personnes présentant une déficience intellectuelle moyenne a sévére, avec
ou sans troubles associés, conformément a son agrément. Les résidents accueillis ne nécessitent pas de
suivi médical constant en théorie, mais ne sont pas ou plus en capacité de travailler en milieu ordinaire ou
méme dans un environnement protégeé.

L'admission est conditionnée aun avisfavorable dela CDAPH (Commission des Droits et del'Autonomie
des Personnes Handicapées), exprimé par une natification d'orientation vers un foyer de vie (ou foyer
occupationnel).

Le concept de déficience intellectuelle englobe en réalité une multitude de situations, caractérisées par
des compétences variables dans diff érents domaines : rapport a 1’espace et au temps, faiblesse ou absence
des acquis scolaires de base, difficultés de compréhension et d’expression, capacité d’¢laboration
limitée... Il est important de noter que la plupart des personnes accompagnées présentent également des
troubles psychiatriques associés. De plus, un quart d'entre elles sont également confrontées a un handicap
physique associé.

Données statistiques au 31/12/2025

SEXE DEPARTEMENT D’ORIGINE
Féminin 25 Dordogne 3
Masculin 29 Gironde 5
Lot et Garonne 46

6%

B Dordogne M Gironde M Lot et Garonne

B Féminin B Masculin

Répartition des résidents - EANM

10 9 9

Nb résidents
o N Ji (o)} 00
\o

Tranches d'ages

Moyenne d’age : 42,6 ans
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Type d’accompagnement et durée moyenne de prise en charge :

La durée d’accompagnement dépend des besoins objectifs de la personne et de ses attentes. Elle peut
démarrer a la majorité et ne connait pas de limites supérieures, mis a part le choix ou ’exigence d’autres
modalités d’accompagnement. De maniére générale le turn-over est faible, ce qui implique un niveau
d’attente a I’entrée qui peut étre conséquent. La place d’accueil temporaire permet cependant de préparer
d’éventuelles admissions et de ne pas laisser sans solutions (méme s’il s’agit de solutions ponctuelles) les
personnes pour lesquelles 1’urgence sociale est forte.

La chambre d’accueil temporaire a été occupée toute 1’année 2025, dans un premier temps par un accueil
temporaire pour un essai, d’une personne en IME, puis par la suite, d’une jeune femme, qui vient
d’emménager avec ses parents dans le Lot-et-Garonne.

Compte-tenu des exigences légales, mais aussi de I’extréme hétérogénéité des personnes accueillies,
I’individualisation de la prise en charge est un point central de la proposition d’accompagnement. Ce suivi
individuel est construit avec le résident et sa famille, a partir des attentes, mais aussi a partir de 1’évaluation
des besoins réalisée en équipe pluridisciplinaire. La dimension de lieu de vie est centrale et permet
d’impliquer pleinement la personne. Comme nous 1’avons vu dés I’introduction, notre ambition est de rendre
le résident acteur et auteur de sa vie institutionnelle, ce qui préfigure la capacité d’inclusion sociale.
L’autodétermination est ainsi au cceur du projet du résident et de notre projet d’établissement.

Entrées et sorties de ’année

e Aucune entrée en 2025
e Aucune sortie en 2025

V. EVOLUTION DE L’ACTIVITE

Nombre de journées:

L’activité initialement budgétée était de 19 507 journées et nous avons réalis¢ 19 882 journées, soit une
suractivité de 375 journées. Cette suractivité est due principalement a la présence permanente d’un accueil
temporaire qui n’était pas intégré dans 1’activité prévisionnelle (pour 287 jours), mais auss au fait que des
résidents ont pris moins de vacances que ce qu’il leur est possible de faire.

Levieillissement des usagers ainsi que de leur famille, pour un certain nombre, rend de plus en plus difficile
parfois la possibilité pour eux de s’absenter du foyer. Nous risquons de plus en plus constater cette tendance
sur les années a venir.

> Les projets éducatifs

- Les activités physiques et sportives : Le foyer a maintenu une bonne dynamique dans ce domaine
grice a une variété d'activités physiques, notamment les activités sportives proposées par I’éducateur sportif.
Le bowling, la gymnastique et la danse en club sont trés appréciées des résidents. Ces activités physiques
sont compl étées par la participation au Sport adapté. Le sport/santé est un des axes du projet d’établissement
puisqu’il contribue a la prévention des effets du vieillissement chez les personnes ainsi qu’a la prévention de
1’obésité.

- Les fétes institutionnelles : Les fétes ingtitutionnelles ont rythmé 1’année, créant des moments de
convivialité. Delagalette desrois aux fétes de fin d'année, chaque occasion a été cél ébrée avec enthousiasme
avec parfois I’invitation d’autres établissements ou des familles des résidents.

- Less§oursorganisés par lefoyer : Plusieurs s§ours ont été organisés par le foyer de vie, offrant aux
résidents|'opportunité de découvrir de nouveaux lieux en rompant avec laroutineingtitutionnelle. Ces s§ours
sont toujours tres plébiscités par les résidents.
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- La participation a la vie sociale et culturelle du village et alentours: Les résidents sont toujours
impliqués dans la distribution des programmes du cinéma associatif local. 1ls participent réguliérement aux
événements locaux, tels que les concerts, les marchés, les lotos... Ils participent également aux spectacles de
fin d’année des associations de danse et de chant ou leurs représentations sont toujours treés applaudies.

- Leprojet collabor atif avec|'école @émentaire: Un projet avec I'école élémentaire de Lougratte s’est
déroulé en 2025, favorisant des échanges entre les résidents et les jeunes €léves autour d’un projet commun.

- La participation au DuoDay : Comme chaque année, les résidents ont eu I'opportunité de participer
au DuoDay, une journée dédiée ala découverte du monde professionnel en partenariat avec des entreprises
locales. Le succes est croissant d’année en année.

- des activités professionnelles sous forme de stage : En 2025, |e foyer aformalisé des temps de stage
en interne, avec les fonctions logistique / cuisine / entretien / lingerie. Cela a permis a un grand nombre de
résident de s’inscrire dans une activité professionnelle repérée.

Partenariats avec le Foyer devieet le FAM :

En régle générale, de nombreux partenariats sont mis en ceuvre dans le canton, mais aussi au sein du
département limitrophe, notre établissement éant situé sur la « frontiére » avec laDordogne. Ces partenariats
permettent de proposer des activités hors institution aux usagers (clubs éguestres, piscine, vie associative,
sport adapté, vie culturelle, loisirs...), dans ce cas, les partenariats sont systématiquement formalisés par le
biais d’une convention. Les partenariats peuvent également permettre d’étendre ou de relayer notre
accompagnement : centres de soins psychiatriques ou somatiques, autresingtitutions médico-social es, Centre
de Ressource Autisme, Centre d’Expertise Autisme Adultes, HandiSanté 47, John Bost...Les partenariats
permettent aussi de recevoir ou de dispenser des formations : écoles de travailleurs sociaux... Il s’agit donc
d’ouvertures et d’enrichissements fondamentaux pour 1’équilibre des usagers et de I’institution. L accueil de
stagiaires en formation s’est maintenu tout au long de I’année.

Clownenroute est toujourstrésinvesti par lesrésidents et |es équipes. Le partenariat avec le cinéma associatif
du village se poursuit.

Des « échanges » entre des résidents du Foyer de vie de Monségur (33) et des résidents de la Ferrette se sont
poursuivis. Cette expérience est toujours aussi positive et demande a étre renouvel ée.

Les partenariats avec des professionnels libéraux dans les locaux du foyer :
- Une orthophoniste intervient au foyer 3h/semaine

- Un kinésithérapeute intervient au foyer 2 matinées/semaine

- Une IDE intervient lorsque cela est nécessaire pour les soins pendant les week-ends
- Un pédicure intervient régulierement sur site

- Une ostéopathe intervient une fois par quinzaine

- Un médecin généraliste intervient 1 fois par semaine en fonction des besoins
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V. ORGANIGRAMME
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Mouvement des personnels :
Départs:
- 1Directrice (mobilité interne ALGEEI) - EANM + EAM
- 1 Moniteur Educateur (démission) EANM
- 1 Moniteur d’atelier (retraite) — EANM
- 1 Psychomotricienne (démission) EANM - EAM

Recrutements :
- 1 Directeur - EANM + EAM
- 1 psychomotricienne - EANM + EAM

Formations EANM et EAM :
- Concept de Bientraitance : 14 personnes EANM - EAM - Services Généraux
- L’autodétermination : un défi pour les cadres : 2 personnes EANM - EAM
- Méthode RABC : Hygiénedu linge : 1 personne Services Généraux
- Formation du personnel au SSI : 30 personnes EANM - EAM - Services Généraux
- Sauveteur Secouriste du Travail : 25 personnes EANM - EAM - Services Généraux
Circuit et bon usage du médicament : 2 personnes Services Paramédical
Connaissance des Publics : 2 personnes EANM — Services généraux
FALC : 2 personnes EANM — EAM
Premiers Secours en Santé Mentale : 2 personnes EANM
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Contrats d’apprentissage au EANM :

- 1 personne en formation Moniteur Educateur : 11/09/23 au 30/06/25

VI. DEMARCHE QUALITE

Démarche Qualité

En 2025, la démarche qualité s’est principalement focalisée sur la préparation de I’évaluation externe qui a
eu lieu fin novembre 2025, avec la mise a jour d’un certain nombre de procédures et documents obligatoires
(projet d’établissement / livret d’accueil / réglement de fonctionnement).

- 10 réunions CODIR et 10 réunions COPIL ont eu lieu.

- Une nouvelle enquéte de satisfaction aupres des résidents a été préparée et dispensée aupres des résidents
(thématique : intimité et vie privée).

Démarche Qualité de vie au travail :

Ladémarche QVT est pilotée au foyer par un COPIL QVT composéde:

- uneréférente QVT (Monitrice-éducatrice)

- 1 personnel éducatif

- 1 personnel administratif

- 2 adjointes de direction

- le directeur
Selon la méthodologie associative, un théme QVT a été choisi et travaillé tout au long de 1’année 2025. Ce
théme s’intitule « L’accueil des nouveaux salariés en CDD ». Il a débouché en 2025 sur la création d’une
procédure et d’un livret d’accueil établissement pour les salariés en CDD.

VII. RAPPORT BUDGETAIRE

Les Charges de la section d’exploitation

GROUPE | : Dépenses afférentes a [’exploitation courante '

m Alloué 2025 : 335100 €

m Réalisé 2025 : 328 730 €

Ce groupe se solde par un excédent de: 6 370 €

Economie de 16K€ sur 1’électricité. Dépassement sur les produits d’entretien de 3,6 K€ et 8 K€ sur
I'alimentaire.

GROUPE Il : Dépenses afférentes au personnel :

m Alloué 2025 : 1906 378 €

m Réalisé 2023 : 1 993642 €

Le groupe I des dépenses afférentes au personnel se solde par un déficit de: 87 624 €

Le groupe II est victime d’un sous-financement notamment de larémunération du personnel non médical.
GROUPE 111 : Dépenses afférentes a la structure.

m Alloué 2025 : 573000 €

m Réalisé 2025: 615172 €

Le groupe |11 des dépenses afférentes a la structure se solde par un déficit de: 42 172 €, en raison de la
location d’un groupe électrogéne, pour 14 K€, d’une augmentation significative des charges d’entretien et de
maintenance, pour 21 K€.
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LESPRODUITS DE LA SECTION D’EXPLOITATION

GROUPE | : Produits de la tarification et assimilés

m Alloué 2025 : 2 806 578 €

m Réalisé 2025: 2 811 095 €

Legroupe | des produits de latarification et assimilés présente un |éger excédent de : 4 517 €, correspondant
aux activités hors département.

GROUPE Il : Autres produits relatifs a I’exploitation :

m Alloué 2025 : 7900 €

m Réalisé 2025 : 4965 €

Le groupe II des autres produits relatifs a 1’exploitation présente un bénéfice de 2 935 €, lié alafacturation
des accueils temporaires.

GROUPE 111 : Produits financiers et produits non encaissables :

m Alloué 2025 : 0€

m Réalisé 2025: 0 €

Legroupe I11 des produits financiers et produits non encaissables est nul, comme prévu au budget.

Résultat et affectation :

Le résultat de ’exercice dégage un déficit de : 121 484 €.
Proposition d’affectation du résultat est proposée sur laréserve de compensation et le reste, sur les exercices
suivants.

LE FOYER D’ACCUEIL MEDICALISE

. PRESENTATION DE L’ETABLISSEMEMT D’ACCUEIL MEDICALISE

Le Foyer d’Accueil Médicalisé (E.A.M) a été créé par arrété conjoint du 11 février 2002 du Président du
Conseil Général du Lot-et-Garonne et du Préfet du Lot-et-Garonne pour accueillir 10 personnes adultes
présentant des troubles du spectre de I’autisme. Il a été ouvert au public le 15 octobre 2002 et accompagne
désormais 12 personnes. L’accompagnement est basé sur une méthodologie de travail conforme aux
recommandations de bonnes pratiques professionnelles (ANESM/HAS).

L’équipe pluridisciplinaire est spécialement formée et qualifiée pour répondre aux besoins spécifiques de
chaque personne, afin de favoriser la communication, 1’autonomie, le bien-étre et la qualité de vie des
personnes.

1. LES PERSONNES ACCUEILLIES

Les usagers du FAM, conformément a 1I’agrément du service, présentent des troubles du spectre de I’autisme.
Certains sont directement concernés par le diagnostic d’autisme, d’autres présentent des traits autistiques
inscrits dans une autre pathologie (le plus souvent psychotique).

L’expression de ces pathologies reste unique et spécifique comme le précisent les RBPP (ANESM, 2009 :
Pour un accompagnement de qualité des personnes avec autisme ou autres troubles envahissant du
dével oppement) : « Il faut souligner que chaque personne est singuliére et que ses caractéristiques évoluent
selon lesmoments de savie ».

Les recommandations de bonnes pratiques sont mises en ceuvre autour de 6 axes principaux :

- Une approche individualisée : Chaque personne est unique, c'est pourquoi nous élaborons des projets
d'accompagnement personnalisés en collaboration avec la personne et sa famille.
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- Laformation du personnel : Notre équipe est composée de professionne s formeés et expérimentés dans
le domaine de I'autisme.

- La communication et lesinteractions : Nous mettons en place des stratégies de communication adaptées
aux besoins de chaque résident, en utilisant des outils visuels, des pictogrammes, des supports numériques et
d'autres méthodes pour favoriser lacompréhension et I'expression.

- Le partenariat avec les familles et |les professionnels : Nous favorisons une communication ouverte et
transparente, et nous encourageons la participation active des familles dans |e processus d'accompagnement.
- Lesuivi médical et paramédical : En plus d'un accompagnement éducatif et social, nous assurons un suivi
médical et paramédical régulier pour répondre aux besoins de santé spécifiques des résidents.

- L’environnement : L. architecture du foyer n’est pas vraiment adaptée a I’accompagnement des personnes
avec autisme. Lafuture construction du batiment des salles d’activités dédié au FAM, répondra parfaitement
aux besoins des personnes en matiére de structuration de I’espace et de prise en compte des sensibilités
sensorielles des personnes.

Données statistiques au 31/12/2025

SEXE DEPARTEMENT D’ORIGINE
Féminin 5 Dordogne 2
Masculin 7 Gironde 4
Lot et Garonne 6

17%

42%
58%

33%
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Tranches d'ages

Moyenne d’4age : 39,5 ans
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Type d’accompagnement et durée moyenne de prise en charge :

La durée d’accompagnement dépend des besoins objectifs de la personne et de ses attentes. Elle peut
démarrer a la majorité et ne connait pas de limites supérieures, mis a part le choix ou 1’exigence d’autres
modalités d’accompagnement. De maniére générale le turn-over est trés faible, ce qui implique un niveau
d’attente a I’entrée qui peut étre conséquent.

Les spécificités liées aux troubles du spectre de 1’autisme et a I’agrément de Foyer d’Accueil
Meédicaliséimpliquent unearticulation alafoisaffinée et appuyée entre I’approche éducative et thérapeutique
(médicale et paramédical€). Chaque registre préservant et assumant ses différences, mais devant intégrer une
cohérence d’ensemble. Les priorités de travail sont guidées par les évaluations réguliéres.

Entrées et sorties de I’année :

Aucune entrée en 2025
Aucune sortie en 2025

. EVOLUTION DE L’ACTIVITE

Nombre de journées : Nous avons réalisé 4 378 journées pour 4 356 journées prévues, soit une tres |égere
suractivité de 22 journées qui est due principalement aux jours de vacances un peu moins importants que
prévus.

Levieillissement des usagers ainsi que de leur famille, pour un certain nombre, rend de plus en plus difficile
parfois la possibilité pour eux de s’absenter du foyer. Nous risquons de plus en plus constater cette tendance
sur les années a venir.

Projets dével oppés :

- La supervision de I’équipe a permis de repenser les activités pour mieux répondre aux besoins des
usagers. Hors temps de « vie quotidienne », les matinées sont réservées aux apprentissages afin de fare
émerger de nouvelles compétences. L’approche est tres individualisée.

- Lesaprées-midi sont dédiées aux activités dans ou hors les murs (piscine, médiation animale, contes,
esthétique, détente, jardin, activités sensorielles, activités cognitives, activités physiques (marche, tir a I’arc,
escalade, vélo, tennis, danse, gymnastique...), sport adapté. Clownenroute est toujours trés investi par deux
résidents du FAM.

- Lesfétesingitutionnelles: Les fétes institutionnelles programmées tout au long de 1’année et partagées
avec le foyer de vie, représentent un repére tempored pour les résidents qui sont toujours trés en demande
pour y participer. De la galette des rois aux fétes de fin d'année, chague occasion a été célébrée avec
enthousiasme avec parfois I’invitation d’autres établissements ou des familles des résidents.

- Laparticipation au DuoDay : Comme chague année, les résidents ont eu I'opportunité de participer au
DuoDay, une journée dédiée a la découverte du monde professionnel en partenariat avec des entreprises
locales. En 2025, un résident du FAM a participé a cette journée du DuoDay .

- Le projet d’un batiment dédié aux activités du FAM a été suspendu par e conseil départemental 47.

- L’Evaluation Externe : Pour les 2 foyers de la Ferrette, a savoir I’E.A.N.M (Foyer de vie) et 'E.A.M
(Foyer d’ Accueil Médicalisé), I’évaluation externe, selon le référenticl HAS a été réalisée, les 24,25,26 et 27
novembre 2025, par le cabinet «c AUTONOMII EVALUATION ».

Un pré-rapport pour chacun des établissements, a éé transmis, le 21 décembre 2025 et un retour sur les
observations aeu lieu le 20 janvier 2026.
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Les rapports finaux ont été transmis en février 2026.

Pour I’E.A.N.M, foyer de vie, le nombre de critéres impératifs dont la cotation est inférieure a 4, est de 6 sur
17 criteres.

Pour ’E.A.M, Foyer d’Accueil Médicalisé, |le nombre de critéresimpératifs dont la cotation est inférieure 4,
est de 6 sur 18 critéres.

En 2026, les plans d’action sont en cours de réalisation pour transmission.

Partenariats avec le Foyer devieet le FAM :

En régle générale, de nombreux partenariats sont mis en ceuvre dans le canton, mais aussi au sein du
département limitrophe, notre établissement éant situé sur la « frontiére » avec laDordogne. Ces partenariats
permettent de proposer des activités hors institution aux usagers (clubs éguestres, piscine, vie associative,
sport adapté, vie culturelle, loisirs...), dans ce cas, les partenariats sont systématiquement formalisés par le
biais d’une convention. Les partenariats peuvent également permettre d’étendre ou de relayer notre
accompagnement : centres de soins psychiatriques ou somatiques, autresinstitutions médico-social es, Centre
de Ressource Autisme, Centre d’Expertise Autisme Adultes, HandiSanté 47, John Bost... Les partenariats
permettent aussi de recevoir ou de dispenser des formations : écoles de travailleurs sociaux... Il s’agit donc
d’ouvertures et d’enrichissements fondamentaux pour 1’équilibre des usagers et de I’institution. L accueil de
stagiaires en formation s’est maintenu tout au long de I’année.

Clownenroute est toujourstrésinvesti par les résidents et | es équipes. Le partenariat avec | e cinéma associatif
du village se poursuit.

Les partenariats avec des professionnels libéraux dans les locaux du foyer :

- Une orthophoniste intervient au foyer 3h/semaine

- Unkinésithérapeute intervient au foyer 2 matinées/semaine

- UnelDE intervient lorsque cela est nécessaire pour les soins pendant |es week-ends
- Unpédicureintervient réguliérement sur site

- Une ostéopathe intervient une fois par quinzaine

- Un médecin généraiste intervient 1 fois par semaine en fonction des besoins
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Mouvement des personnels:
Départs:
- 1 Directrice (mobilité interne ALGEEI) - EANM + EAM
- 3 AES(démission) - EAM
- 1 Psychomotricienne (démission) EANM - EAM

Recrutements :

- 1 Directeur - EANM + EAM

- 1 psychomotricienne - EANM + EAM
-  2AESEAM

Formations EANM et EAM :

- Concept de Bientraitance : 14 personnes EANM - EAM - Services Généraux
L’autodétermination : un défi pour les cadres : 2 personnes EANM - EAM
Méthode RABC : Hygiéne du linge : 1 personne Services Généraux
Formation du personnel au SSI : 30 personnes EANM - EAM - Services Généraux
Sauveteur Secouriste du Travail : 25 personnes EANM - EAM - Services Généraux

Circuit et bon usage du médicament : 2 personnes Services Paramédical

Connaissance des Publics : 2 personnes EANM — Services généraux
FALC : 2 personnes EANM — EAM

- Premiers Secours en Santé Mentale : 2 personnes EANM

327



Contrats d’apprentissage au EANM :

- 1 personne en formation Moniteur Educateur : 11/09/23 au 30/06/25

V. DEMARCHE QUALITE

Démarche Qualité

En 2025, la démarche qualité s’est principalement focalisée sur la préparation de I’évaluation externe qui a
eu lieu fin novembre 2025, avec la mise a jour d’un certain nombre de procédures et documents obligatoires
(projet d’établissement / livret d’accueil / réglement de fonctionnement).

- 10 réunions CODIR et 10 réunions COPIL ont eu lieu.

- Une nouvelle enquéte de satisfaction aupres des résidents a été préparée et dispensée aupres des résidents
(thématique : intimité et vie privée).

Démarche Qualité de vie au travail :

Ladémarche QVT est pilotée au foyer par un COPIL QVT composé de:

- une référente QVT (Monitrice-éducatrice)

- 1 personnel éducatif

- 1 personnel administratif

- 2 adjointes de direction

- le directeur
Selon la méthodologie associative, un théme QVT a été choisi et travaillé tout au long de 1’année 2025. Ce
théme s’intitule « L’accueil des nouveaux salariés en CDD ». Il a débouché en 2025 sur la création d’une
procédure et d’un livret d’accueil établissement pour les salariés en CDD.

VI. RAPPORT BUDGETAIRE

Les Charges de la section d’exploitation

GROUPE | : Dépenses afférentes a l’exploitation courante

FAM H : FAMS:

m Alloué 2025 : 74 800 € m Alloué 2025 : 7 500€

m Réalisé 2025 : 72 233 € m Réalisé 2025 : 4433 €

Pour le FAM H : Pour leFAM S:

ce groupe se solde par un excédent de 2 567 € ce groupe se solde par un excédent de 3 067 €
Budget hébergement Budget soins:

Economie de 3 K€ sur I'électricité Petit gain sur les fournitures médicales

» Consolidé : FAM HEBERGEMENT + FAM SOIN

Aussi bien pour le budget hébergement que le budget soin, ce groupe de charge ne subit pas d’importante
variation par rapport au budget.
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GROUPE |1 : Dépenses afférentes au personnel.

FAMH : FAM S:

m Alloué 2025 : 446 555 € m Alloué 2025 : 372438 €

m Réalisé 225 : 467 560 € m Réalisé 2025 : 342 953 €

Pour le FAM H : Pour le FAM S

Le groupe |1 se solde par un déficit de : 21 005€ Le groupe |1 se solde par un excédent de 29485 €
FAM H : Budget estimé sous-évalué FAM S: gain sur postes non pourvus

» Consolidé : FAM HEBERGEMENT + FAM SOIN

Un excédent de 8 480 € est réalisée sur le groupe 11, relatif aux charges de personnel.

GROUPE |11 : Dépenses afférentes ala structure.

FAMH : FAM S:

m Alloué 2025 : 128 100 € m Alloué 2025 : 100 €

m Réalisé 2025 : 143708 € m Réalisé 2025 : 95 €

Pour le FAM H : Pour leFAM S:

Le groupe |11 se solde par un déficit de: 15 608 € Le groupe Il se solde par un excédent de: 5€

Au FAMH : Augmentation du loyer de 3 K€, la location d’un groupe électrogéne, pour SK€ (dans le cadre
de la commission de Sécurité), une augmentation importante des frais d’entretien et de maintenance
immobiliers, pour 6 K€.

» Consolidé : FAM HEBERGEMENT + FAM SOIN

Un déficit de 15 603 € est réalisée sur le groupe III, relatif aux dépenses afférentesa la structure.

Les produits de la section d’exploitation

GROUPE | : Produits de la tarification et assimilés

FAM H : FAM S:

m Alloué 2025 : 648 765 € m Alloué 2025 : 380 038 €
m Réalisé 2025 : 642745 € m Réalise 2025 : 380038 €
FAM H : Résultat déficitaire de 6 020 € FAM S: pas d’écart

qui s’explique par une sous activité hors 47

GROUPE Il : Autres produits relatifs a [’exploitation

FAMH : FAM S:
m Alloué 2025 : 690 € m Alloué 2025 : 0€
m Réalis 2025 : 25169 € m Réalisé 2025 : 0€

FAM H : Legroupe Il présente un excédent pour un montant de 25 169 €. Ce produit correspond au
transfert financier du SEGUR.
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GROUPE |11 : Produits financiers et produits non encaissables

FAMH : FAM S:
m Alloué 2025 : O€ m Alloué 2025: 0 €
m Réalisé 2025: 0 € m Réalisé 2025 : 3824 €

Le groupe III présente un excédent de 3 8224 €. Ce produit concerne une utilisation de fonds dédiés a
I’exploitation.

Résultat et affectation

Pour le FAM Hébergement : le résultat de I’exercice présente un déficit de 15 587 €
Pour le FAM Soin : le résultat de I’exercice présente un excédent de 36 402€

Proposition d’affectation des résultats : Le résultat excédentaire du FAM Soin est affecté sur le FAM
Hébergement, pour 15 587 € et le reste, soit 20 815 € est affecté a la réserve de compensation.

SECTION D’INVESTISSEMENT FOYER DE VIE ET FAM
> Ressources :

= Amortissements 2025 : 61 534 €
> Emplois :
= Investissements réalisés en 2025 : 40 321 €
- Matériel : 5155 €
e Broyeur (2634 €)
e Armoire Frigorifique (2 521)

- Installation, Agencement : 20 382 €
e Porte coupe-feu:3693 €
e Réfection compléte pompe injection : 8 499 €
e Cuve aérienne 2000 L:8 189 €

- Matériel informatique : 1 362 €
e QOrdinateur portable : 760 €
e Ordinateur fixe : 602 €

- Mobilier : 9 187 € (tables et chaises)
- Autres petits matériels : 4 233 €

PROVISIONS au 31/12/2025 (Foyer de vie et FAM) montant global de : 512 580 €
» Excédent affecté aux investissements : 99 931 €

Réserve de compensation : 35 981 €

Provision réglementée : 301 407 €

Réserves sur plus-values : 71 437 €

Fonds dédiés : 3 824 €

YV V VYV
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CONCLUSION GENERALE

L'année 2025 a été marquée par un double changement de direction (avec une direction par intérim), la
commission de sécurité et I’évaluation externe des 2 établissements. Des travaux participatifs ont également
eu lieu pour la mise a jour des documents institutionnels, comme le projet d’établissement, le réglement de
fonctionnement et le livret d’accueil des résidents

En paralléede ces événements, ¢’est avec une belle dynamique caractérisée par un engagement continu pour
le bien-étre et I'épanouissement des résidents, que I’année 2025 s’est déroulée pour les Foyers La Ferrette.

En perspective pour |'année 2026, nous souhaitons poursuivre sur la lancée de 1’évaluation externe en
travaillant sur la qualité de notre accompagnement. Les équipes restent résolument engagées a offrir un
accompagnement de qualité, centré sur la personne tout en continuant a promouvoir les valeurs d'autonomie,
de respect et dinclusion.

Un des points forts de ’année 2026 sera de féter les 25 ans de la Ferrette, mais aussi de continuer les travaux
de rénovation de 1’établissement et de reprendre le projet de construction du nouveau batiment dédiés aux
salles d'activités pour le Foyer d'Accueil Médicalisé.

LeDirecteur,
Cyril MARTZ
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Plateforme de services des Landes

Foyer deVieLes Cigalons
Foyer d’Accueil Médicalisé Perte d’Autonomie L es Cigalons
Foyer d’Accueil Médicalisé Autiste L es Cigalons
SAM SAH « Chacun savie, chacun saréussite »
EAM « Chacun savie, chacun saréussite »




Plateforme de services des Landes

. PRESENTATION DESCINQ ETABLISSEMENTS

A. Agrément et missions

» Le foyer de vie, qui accueille 50 résidents dont 1 place d’accueil temporaire et 2 places d’accueil de
jour (Lit et Mixe) ;

» Le Foyer d’Accueil Médicalisé pour personnes en perte d’autonomie (FAM « Les Oliviers »), qui
accueille 11 résidents dont 1 place d’accueil temporaire (Lit et Mixe) ;

» Le Foyer d’Accueil Médicalisé pour personnes autistes (FAM « La Maison Bleue ») qui accueille 10
résidents (Lit et Mixe);

» Le Service d'Accompagnement Médico-Socia pour Adultes Handicapés (SAMSAH « chacun savie,
chacun saréussite ») qui accompagne 10 jeunes autistes, 15-25 ans (Mont de Marsan) ;

> L’Etablissement d’Accueil Médicalisé (EAM « chacun savie chacun saréussite » qui accompagne 5
jeunes autistes (15-25 ans) (Mont de Marsan).

« Lefoyer devielLesCigalons

Placé sous la compétence du Conseil départemental des Landes, a été créé en 1982 afin de répondre a un besoin
croissant d’accueil et d’accompagnement d’adultes en situation de déficience intellectuelle au sein du territoire
landais.

A cette époque, 1’offre médico-sociale demeurait encore insuffisamment structurée pour ce public, notamment
pour les personnes ne relevant pas d’un établissement de travail protégé mais nécessitant néanmoins un
accompagnement quotidien adapté. La création de ce foyer s’inscrit ains dans une volonté politique et socide
de développer des dispositifs d’accueil favorisant a la fois la protection, 1’épanouissement personnel et
I’inclusion sociale des personnes concernées.

Depuis son ouverture, le foyer de vie Les Cigalons participe pleinement a cette mission en proposant un cadre
de vie sécurisé et structurant, tout en mettant en ceuvre des activités éducatives, sociales et occupationnelles
visant a maintenir les acquis, développer I’autonomie et favoriser les liens sociaux. Il répond ainsi a un double
enjeu : garantir la qualité de vie des résidents et soutenir leur participation ala vie sociale, dans le respect de
leurs capacités et de leurs projets individuels.

¢ Les deux Foyers d’Accueil Médicalisés (FAM) Les Cigalons,

Placés sous la compétence conjointe du Conseil départemental des Landes et de I’Agence Régionale de Santé
(ARS) Aquitaine, ont été créés en septembre 2011 afin de répondre a I’évolution des besoins d’accompagnement
des personnes en situation de handicap nécessitant un suivi alafois éducatif, social et médical.

Cette double tutelle illustre la spécificité des FAM, situés a 1’interface du médico-social et du sanitaire, et traduit
la volonté des pouvoirs publics de proposer des réponses adaptées a des publics présentant des besoins
complexes, notamment en matiére de soins, de surveillance et d’accompagnement a la vie quotidienne.

Au sein des Cigalons, ces deux structures se distinguent par leurs publics et leurs modalités d’intervention
complémentaires. L’un des FAM est spécialisé dans I’accompagnement de personnes en situation de
handicap en perte d’autonomie, nécessitant une aide soutenue dans les actes essentiels de la vie ainsi qu’un
suivi médical régulier. Ce dispositif a d’ailleurs été pensé comme une véritable passerelle pour les personnes
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accueillies initialement au foyer de vie, dont 1’état de santé ou le niveau d’autonomie évolue avec le temps. Il
permet ainsi d’assurer une continuité des parcours, en évitant des ruptures d’accompagnement souvent
préudiciables.

L’autre FAM est spécifiquement dédié a I’accompagnement de personnes présentant un trouble du
spectre de I’autisme (TSA), impliquant des approches éducatives structurées, individualisées et adaptées aux
particul arités cognitives, comportementales et relationnelles de ce public.

Ainsi, ces deux FAM, en lien étroit avec le foyer de vie Les Cigalons, s’inscrivent dans une organisation
cohérente et complémentaire. Lestrois unités sont fortement articulées entre elles, tant dans leur fonctionnement
que dans la mutualisation des moyens humains, matériels et organisationnels. Cette synergie favorise lafluidité
des parcours, I’adaptation continue des réponses proposées et une meilleure prise en compte de I’évolution des
besoins des personnes accompagnées, dans une logique de continuité, de qualité et de sécurisation des
accompagnements.

% LeSAMSAH,

A élargi son champ d’intervention depuis le 4 septembre 2023 afin de répondre a un besoin insuffisamment
couvert sur le territoire. Cette extension permet désormais 1’accompagnement de jeunes agés de 15 a 25 ans
présentant des Troubles du Spectre de I’ Autisme (TSA), en situation de rupture totale avec les dispositifs de
droit commun (scolarité, formation, soins ou insertion sociale).

Cette évolution s’inscrit dans une logique de prévention des parcours de marginalisation et de rupture durable.
En proposant un accompagnement médico-social individualisé, le SAMSAH vise a restaurer progressivement
le lien avec les dispositifs existants, a soutenir I’autonomie des jeunes et a favoriser leur inclusion sociae et
professionnelle. L’intervention précoce aupres de ce public particuliérement vulnérable constitue un levier
essentiel pour limiter les situations de désinsertion chronique et leurs conséguences a long terme, tant pour les
personnes concernées que pour |es politiques publigues.

Par ailleurs, dans une perspective de renforcement de 1’ offre territoriale et de continuité des parcours, I’ouverture
prévue début 2028 d’un Etablissement d’ Accueil Médicalisé¢ (EAM) de 10 places, destiné & desjeunes présentant
des TSA selon des critéres similaires a ceux du SAMSAH, est actuellement a I’étude. Ce futur équipement
viendra compléter le dispositif existant en apportant une réponse adaptée aux sSituations nécessitant un
accompagnement plus soutenu et structuré, notamment lorsque le maintien a domicile ou en milieu ordinaire
s’avere insuffisant.

Ainsi, la complémentarité entre ’intervention mobile du SAMSAH et I’accueil en établissement permettra de
sécuriser les parcours, d’éviter les ruptures et d’ajuster les modalités d’accompagnement en fonction de
I’évolution des besoins des jeunes.

% L’KEtablissement d’Accueil Médicalisé (EAM),

A récemment ouvert une maison inclusive au cceur de la cité. Cette structure accueille 5 jeunes autistes agés de
15 a 25 ans, en situation de rupture avec les dispositifs classiques d’accompagnement. Ces jeunes ont auparavant
bénéficié de I’intervention du SAMSAH. Le travail préparatoire réalisé en amont par ce service a permis une
orientation cohérente vers cette maison inclusive.

Ces établissements proposent une gamme de services incluant les soins, la rééducation, |'accompagnement
personnalisé et des activités collectives adaptées, que ce soit en structure ou a domicile, afin de promouvoir la
qualité de vie, I'estime de soi, I'autonomie et l'inclusion sociade. Cette approche est éaborée en collaboration
avec les familles et/ou les représentants |égaux, tout en Sappuyant également sur le maillage partenarial du
territoire.
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A. AuFOYER DE VIE

Effectif homme-femme

Homme Femme
Nb 27 21
Moyenne 44,00 48,62 +de 70 ans
ini 20 27
Age Minimum entre 60 et 69 ans
Age Maximum 67 77

entre 50 et 59 ans
Répartition par tranche d’age

I
Homme __Fenme | cove e |

<30 ans 4 1
entre 30 et 39 ans 7 4 entre 30 et 39 ans
entre 40 et 49 ans 6 5 oans
entre 50 et 59 ans 8 8
entre 60 et 69 ans 2 1 - 2 4 6 8
* del 70ans 2_7 221 B Femme M Homme
Tota
Répartition par ancienneté
2023 | 2024 | 2025 e 30 aNs e ——
0a4dans 5 3 2 15329 ans
539ans 1 4 4 103 14an; ME—
10 3 14 ans 14 13 15 539ans M
15a 29 ans 15 14 20 Oaddans ™
+de30ans 13 14 17 B 5 10 15 20
Total 48 48 48
W2025 12024 w2023
Répartition géographique 2025 Lot-et-Garonne
Gers 32 1 2%
Gironde 33
Landes 40 42
Lot-et-Garonne 47
Haute-Vienne 87
Essonne 91 2
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B. AuFAM Autisme

Effectif homme-femme

Homme Femme
Nb 8 2
Moyenne 35.13 35,00
Age Minimum 24 34
Age Maximum 59 36
Répartition par tranche d’age
Homme Femme
<30 ans 2 -
entre 30 et 39 ans 5 2
entre 40 et 49 ans - -
entre 50 et 59 ans 1 -
entre 60 et 69 ans - -
+de 70 ans - -
Total 8 2
Répartition par ancienneté
2023 | 2024 | 2025
0a4ans 2 1 2
5a9ans 1 2 1
10 3 14 ans 7 6 1
15329 ans - - -6
+de 30 ans - - -
Total 10 9 10

Répartition géographique 2025
Ain 1 1
Alpes-Maritimes 6 1
Landes 40 3
Loiret 45 1
Marne 51 1
Pyrénées-Atlan 64 1
Seine-et-Marne 77 1
Essonne 91 1

+de 70 ans
entre 60 et 69 ans
entre 50 et 59 ans

|
entre 40 et 49 ans
entre 30 et 39 ans EEE—
<30 ans  ———
- 1 2 3 4

®mFemme ™M Homme

+de30ans
15a29ans
10314 ans mm—
539%ans |
- 1 2 3 4 5 6
W 2025 m2024 m2023
Essonne Ain
Seine-et-  10% 10% Alpes-
Marne Maritimes
10% 10%

Pyrénées-
Atlan 10%
Landes
Marne... 30%
Loiret
10%
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C. Au FAM Perte d’Autonomie

Effectif homme-femme

Homme Femme
Nb 6 4
Moyenne 68.33 66.50
Age Minimum 58 63
Age Maximum 76 71

Répartition par tranche d’age

Homme Femme

<30 ans

entre 30 et 39 ans

entre 40 et 49 ans

entre 50 et 59 ans

entre 60 et 69 ans

+de 70 ans

DW=

Total

Répartition par ancienneté

2023 | 2024 | 2025
0a4ans 1 2 2
539ans 1
10 a 14 ans - -
15329 ans
+de 30 ans
Total 10 11 10

Répartition géographique
Landes 40 3
Finistére 29 1
Gironde 33 2
Val d'Oise 95 1
Maine-et-Loire 49 1
Alger Alger 1
Yvelines 78 1

+de 70 ans
entre 60 et 69 ans
entre 50 et 59 ans
entre 40 et 49 ans
entre 30 et 39 ans

<30 ans

]

B Femme M Homme

+de 30ans
15a29ans T
10a 14 ans
5a9%ans T
- 2 4 6
W 2025 12024 = 2023
Yvelines
10%
Alger 10% Landes 30%
Maine-et-
Loire 10%
Val d'Oise Finistere

10% 10%

Gironde
20%
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D. AuSAMSAH

Homme Femme Répartitition des usagers
Nb 6 4 par département d'origine
Moyenne 22,50 19,00 100% Landes
Age Minimum 19 17
Age Maximum 26 21 “
& Homme Femme
< 7’ oy .
© 0 Répartition des usagers
2 | <30ans 6 100,00% | 4 100,00% P he d'3 &
§ entre 30 et 0,009 par tranche d'age
5 |39ans 0,00% | - U ;
2 | entre 40 et +de 70 ans
o - o 0,00% entre 60 et 69 ans
£ 149 ans 0,00% | -
g 50 ot entre 50 et 59 ans
© entre e _ . 0,00% entre 40 et 49 ans
z 59 ans 0,00% | - entre 30 et 39 ans
< | entre 60 et i N <30ans e
S |69ans 0,00% | - 0,00% 5 . .
E | +de70
= - . 0,00%
o |ans 0,00% | - B Femme M Homme
& | Total 6 4
g N
o 2024 2025 Répartition des usagers
®w |0adans 10 10 par ancienneté
2 C 5a9ans - -
¢85 15a29ans
2 S | 10aldans - - ‘
2 15329 ans - - Oadans ==
g +de30ans - - 0 > 10
& Total 10 10
W 2025
E. APEAM
Effectif homme-femme
Bl BT Répartitition des usagers
Nb 1 4 par département d'origine
100% Landes
Moyenne
Age Minimum 18 16
Age Maximum 18 23
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Répartition par tranche d’age

Homme Femme

<30 ans 1 4

entre 30 et 39 ans - Ré titi d

entre 40 et 49 ans 5 5 €partition des L'Ifagers
entre 50 et 59 ans - - par tranche d age

entre 60 et 69 ans - - <30 ans

+de 70 ans - - ! 2 3 4
Total 1 4 B Femme M Homme
Répartition par ancienneté

U Répartition des usagers
> 5 . ,

0a4ans par ancienneté

5a9ans -

10314 ans - 153 29 ans

15329 ans - 034ans

+de30ans - 0 1 2 3 4 5
Total 5

W 2025 2024
11 EVOLUTION DE L’ACTIVITE
A. FOYERDEVIE
Activité du foyer sur les 3 derniéres années
Prévisionndlle Réalisée Ecart en %

2023 12935 13749 814 6,29%
2024 12935 13636 701 5.42%
2025 13724 13752 28 0.2%
Moy./3 ans 13198 13712 514 3.97%

Cettetresl|égeresur activité en 2025 est liée a un nombredejoursd'activité revu ala hausse

par rapport a 2024 (+ 685 jours soit + 5,75 %).

> LESACTIONSREALISEESAUFOYERDE VIE:

Présentation du Foyer devie" Les Cigalons'

Le Foyer de vie "Les Cigalons' accueille des adultes en situation de handicap dans un cadre rassurant et
structurant ou chaque personne est accompagnée au quotidien. L’établissement favorise la continuité des
parcours de vie en s’appuyant sur la coopération entre les professionnels, les familles, les partenaires et les
personnes accueillies. L’objectif est de soutenir I’autonomie, le bien-étre et 1’inclusion sociale de chacun en

valorisant les capacités, les envies et la participation alavie collective

Aménagementsréalisés en 2025
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Durant I’année 2025, plusieurs améliorations ont été apportées aux locaux. Deux chambres et deux salles d’eau
ont été rénovées. Le potager a également été réaménage.

Accompagnement quotidien

L es équi pes accompagnent chague résident dans | es actes de la vie quotidienne afin de préserver leur autonomie
et de favoriser la vie en collectivité. Cet accompagnement prend en compte les rythmes, les besoins et les
préférences de chacun. En 2025, une aide- soignante a temps plein a été recrutée avec des temps dédiés pour
I’accompagnement aux soins d’hygiéne personnalisés permettant aux résidents d’avoir acces a des compétences
de soins supplémentaires paramédical es.

Les personnes accueillies sont également impliquées dans la décoration et ’aménagement de leur lieu de vie,
ce qui renforce leur implication et leur sentiment d’appartenance

Activités proposées au service des proj ets per sonnalisés

L es activités proposées sont en lien avec le projet personnalisé de chague résident. Un équilibre est recherché
entre les temps d’activité et les moments de repos pour respecter les besoins individuels. Ces activités visent a
développer les compétences, favoriser les échanges et permettre 1’expression des émotions. Elles contribuent a
rompre 1’isolement et a maintenir des liens sociaux solides

Activitésculturelles et festives

Lesrésidents ont participé ades sorties culturelles comme des spectacl es, des concerts, desfestivals ou le cirque
Arlette Gruss. En interne, des ateliers de musique, de danse, de thédtre et de karaoké sont proposés
réguliérement, et pour certains en partenariat avec I’lEHPAD et 1’école de Lit et Mixe. Des moments festifs
rythment I’année comme les anniversaires, les soirées dansantes ou la féte de fin d’année.

Activités sportives

Les résidents bénéficient d’une offre variée d’activités sportives grace a des partenariats locaux. Ils peuvent
pratiquer la natation, la pétanque, le tennis, la gymnastique douce, le yoga ou encore la randonnée. La salle de
sport I’Orange bleue a Mimizan est également utilisée pour des séances adaptées

Activitésmanuelles et jardinage

Des ateliers manuel s permettent aux résidents de créer des objets artisanaux ensuite vendus sur les marchés. lls
fabriquent des objets en bois, des bougies, des bijoux ou des décorations. Un atelier de jardinage permet
¢galement 1’entretien des espaces verts du foyer tout en développant des compétences concrétes
Ateliersbien-étre et vie affective

Le foyer propose des ateliers bien-étre centrés sur la prise de soin de soi. Des séances d’esthétique, un atelier
barbier ainsi qu’un accompagnement par le planning familial permettent d’aborder les questions d’hygiéne,
d’image de soi, de relations affectives et de sexualité en lien avec I’atelier MACS.

Ouverture sur ’extérieur

Les Cigaons cultivent de nombreux partenariats avec des associations locales comme Cap’Danse, la Smalah ou
les Chiens visiteurs. Les résidents participent a des projets communs avec des écoles, des centres de loisirs et
des EHPAD, favorisant des échanges intergénérationnels et inclusifs.

Cette année a été importante pour latroupe de danse Improband car elle afété sesdix ans! A cette occasion elle
s’est produite sur scéne en décembre pour une représentation d’une heure et a fait salle comble ! Improband,
sollicitée pour participer a la piéce de théatre « La destinée d’un roi » avec la troupe « Les Baladins du lac » de
Morcenx, a poursuivi ce projet en 2025 et a fait sa derniére représentation en octobre aprés deux ans d’aventure
I

Cette année 2025 a auss été lamise en place d’ateliers FALC (facile a lire et a comprendre) pour lesquels des
salariés ont été formés depuis 2024. Une intervenante extérieure, bénévole dans un groupe d’écriture FALC est
venu nous aider a mener ces ateliers avec un groupe de résidents. A été écrit en FALC notamment le réglement
intérieur et est en cours d’écriture le recueil des attentes. 11 y a également en projet la préparation des prochaines
élections présidentielles 2027 avec larédaction en 2026 des programmes des candidats en FALC.

Inclusion danslavielocale

Les résidents sont présents dans la vie du village, ils font leurs courses dans les commerces, participent aux
événements locaux et effectuent des stages dans des structures comme Jardiland, les Restos du cceur ou des
cantines scolaires.

Le 20 novembre 2025 a eu lieu la nouvelle édition de 1’opération DuoDay avec la réalisation de 24 duos. Les
personnes accueillies ont éé cette force de propositions dans les entreprises & démarcher. Ces expériences
permettent chague année d’engager de nouveaux partenariats de stage de vie locale. Notamment cette année le
partenariat avec une nouvelle enseigne : le restaurant Green Fourchette a saint julien en Born, de nouveaux
stagiaires a I’EHPAD réguliérement (service animation), le service déchéterie a Morcenx. ..
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Séjourset sorties

Des séjours adaptés sont organisés tout au long de I’année, offrant des temps de détente et de découverte. En
2025, les résidents ont voyage a Iraty, a Center Parcs, en Dordogne et en Croatie. Ces s§ours renforcent la
cohésion du groupe et permettent de vivre des expériences val orisantes

Vie de I’établissement

En janvier, un colloque sur la bientraitance a é&té organisé ala sale culturelle de Lit et Mixe.

Le 03 juillet dernier, 1’attendue « Féte du sport et de la culture » organisée par I’ASC a eu lieu rassemblant toutes
les personnes accueillies des foyers les Cigalons. Cette année 2025 petit changement d’organisation car a été
associ ée a cette féte « lajournée portes ouvertes des Cigalons », remplacant les traditionnels jeux et challenges
sportifs de 1’aprés-midi par des visites et des ateliers variés (musique, impros...). Cette journée était donc ouverte
a tous, familles, autres structures, personnes extérieures et s’est cloturée par une magnifique manifestation
musicale avec une Batuccada qui a enthousiasmée tout le monde ainsi qu’un repas anim¢ dansant !

Le 18 juin, journée « Assemblée générale » de I’ALGEEI ou un groupe de résidents du foyer de vie a participé
au spectacle coordonné avec clown en route.

D’autres festivités comme les Grillades/crépes au Cap de I’Homy avec I’ASC et Cap’Danse se sont organisées,
ces temps partagés favorisent les liens et la convivialité.

L’équipe a bénéficiée de divers temps de formation et de 8 séances d’analyse de la pratique, tout en continuant
a développer des outils numériques comme IMAGO-DU pour améliorer I’accompagnement.

Per spectives pour 2026

L’année a venir sera marquée par le développement de la pair-aidance et du pouvoir d’agir des personnes
accueillies. Les projets d’habitats inclusifs vont étre renforcés, les séjours valorisés, les partenariats pérennisés
et lesliens avec les familles consolidées.

Dans un contexte d’augmentation des besoins en accompagnement médical et paramédical, une réflexion sera
engageée autour de 1’organisation des groupes de vie. Il apparait nécessaire de réévaluer leur composition afin de
mieux prendre en compte le niveau de dépendance et les besoins spécifiques des résidents, dans une logique
d’accompagnement individualisé et de qualité de prise en charge.

Par ailleurs, I’établissement prévoit de participer a I’événement Handilandes en juin 2026.

Projet Passerelle

Le projet Passerelle, qui unit les compétences du foyer de vie et des foyers médicalisés, permet d’adapter
I’accompagnement aux besoins de chacun. Il favorise 1’inclusion, le renforcement des compétences et la
mutualisation des ressources humaines et matérielles. Ce projet reste un axe fort de développement pour 1’année
avenir

B. AUF.AM-PA et F.A.M-Autiste

FAM-PA Réalisée Prévisionnelle | Ecart (en journées)
2023 3279 3112 167
2024 3495 3112 383
2025 3580 3378 202
Moy./3 ans 351 3200 250
FAM AUTISTE Réalisée Prévisionnelle | Ecart (en journées)
2023 3014 2655 359
2024 2893 2655 238
2025 2969 3036 -67
Moy./3 ans 2958 2782 176
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LESACTIONSREALISEESAU BENEFICE DESRESIDENTS

> LeF.A.M pour personnesautistes « LaMaison bleue » :

En2025, Afin d’offrir un accompagnement de qualité aux résidents et d’adapter I’accompagnement aux
nouvelles recommandations de bonne pratique professionnelle, 1’équipe du FAM a participé a plusieurs sessions
de formation en 2025 :

-La communication aternative augmentée (CAA) et formation PECS

-La mise en place de stratégies développementales et comportementales (ABA, comportement probléeme,
plannings d’activité).

-Les évaluations sensorielles.Suite a ces formations, I’équipe a apporté des changements dans 1’organisation des
activités et deleur lisibilité pour les résidents et mis en place des temps dédiés au travail de la communication.

Nous recherchons avant tout le bien-étre et I’apaisement des résidents et une attention particuliére est portée au
moment des projets personnalisés aux apprentissages dans le but de permettre ala personne de faire des choix
au quotidien.

e Lapluridisciplinarité a une place importanteau FAM LMB.
-Le bienétre passe aussi par la santé et nous travaillons avec le service infirmerie a la prévention et aux
accompagnements médicaux. Plusieurs résidents ont bénéficié d’habituations aux soins avec un binOme
infirmerie/équipe du FAM. Un travail commun a également été mené sur le repérage de ladouleur et sapriseen
charge.
-La psychologue, 1a psychomotricienne et le psychiatre apportent un regard spécialisé sur les problématiques
rencontrées au quotidien qui permet de prendre en compte tous les aspects de la personne. 6 évaluations de
fonctionnement ou sensorielles ont pu étre menées en pluridisciplinarité.
-Le FAM fait auss appel a des partenaires paramédicaux pour des prises en charges spécialisées: kinég,
orthophoniste, dentistes formés a 1’accueil de personnes TSA, ergothérapeute etc...

e LeFAM LMB ce sont auss des activités éducatives, sportives et culturelles.
Voici quelques-unes des activités proposées avec |es partenaires extérieurs :

ACTIVITES

PRAC (psychopathologie de larelation
aidée du cheval) avec Sandra Dufaur (6
résidents)

Rencontre et plaisir.
Contact physique et émotionnel.
Un temps sensoriel calme et sécurisant. Stimulation des capacités
de concentration et d’attention.

Poterie/sculpture en lien avec ’association
laSMALHA puisavec Julien Righi (10
résidents) (10 résidents)

Manipuler 1’argile pour offrir une expérience tactile apaisante
Stimuler les compétences de motricité fine.
Travailler en bindbme, pour développer |es compétences sociales.

Sorties SSID (sport adapté proposé par le
CD40) (10 résidents)

Travailler lamotricité
Rencontre avec les pairs Plaisir et dépense physique

Bibliothéque en lien avec la bibliotheque de
Linxe et lamédiathéque de Lit et Mixe (9
résidents)

Stimulation visuelle/faire des choix/inclusion

Cinéma en lien avec ’association, CINELIT
(9 résidents)

Environnement sensoriel sécurisant/Inclusion/Plaisir

Piscine avec la piscine de Mimizan et
Aigueblue (8 résidents)

Dépense physique, I’enveloppement sensoriel, motricité

Aquarelle avec I’association Land’ Art de
Morcenx (8 résidents)

Sensorialité/créativité/ Stimulation des capacités de concentration

Mais le FAM autisme c’est aussi :

-des activités en interne : la balnéothérapie, la Snoezelen, la psychomotricité, le vélo, les marches, 1’atelier Top
Chef, I’ Atelier musique « Vibrations partagées », les soins aux animaux, les ateliersindividuels (travail de la
communication et des objectifs en lien avec le PP, apprentissages), arts plastiques, réveil musculaire, jeux de
SOCiété etc.

-des sorties culturelles et de plaisir : Mini-golf, Parc 1a Coccinelle, pirogue, expositions, Dinosaure parc,
Cirque, Aquarium de Biarritz baignade au lac, restaurants, pique-niques et promenades etc...
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-des projets en commun avec le Foyer de vie et le FAM Les Oliviers, marches, loto, repas partagés, sorties
communes.

o Parmilestempsfortsde 2025 :

L’année 2025 a débuté en janvier par le partage de la galette des rois avec les familles, les résidents et I’équipe
du FAM suivi du colloque sur 1’éthique et la Bientraitance. Le mois d’ Avril nous a permis de partager la
marche bleue et une séance de cinéma avec exposition pour le mois de I’autisme. Nous avons ensuite partagé
un moment convivial aux portes ouvertes en Juillet.

o Pergpectives 2026 :

La qualité de I’accompagnement au FAM LMB sera évaluée cette année par 1’organisme de certification CAP
HANDEQO.

Les professionnels se formeront a I’accompagnent a lavie affective et sexuelles et aux troubles du
comportement qui peuvent en découler.

L’aménagement extérieur derriere le FAM se poursuit avec 1’installation d’un portique et d’un trampoline.
Deux résidents partiront en s§our « Passerelle » avec le FDV et le FAM LO au mois de Mai. Deux autres
résidents partiront en séjour en septembre avec I’ASC des Cigalons.

Deux résidents du FAM Autisme se produiront au Café Music de Mont de Marsan pour le mois Landais de
I’autisme en Avril. Dans ce cadre, les aquarelles réalisées par |es résidents seront exposées ala MDPH.

De nouveaux projets sont aussi a I’étude : la mise en place avec le kiné d’un groupe de renforcement
musculaire, un projet avec les MNS des Landes.

> LeF.AM «LesOliviers» pour personnes avec handicap mental en perte d’autonomie :

Le F.AM. « Les Oliviers » est une structure médicalisée d’accompagnement éducatif et social, créée en 2011
pour répondre au vieillissement des personnes du Foyer de Vie. L'objectif principal est de préserver leur santé,
leur bien-étre physique, psychique et leurs capacités cognitives et psychomotrices. Quinze ans apres son
ouverture, les besoins liés au vieillissement continuent de s’accroitre, multipliant les accompagnements
meédicaux, para médicaux de plus en plus personnalisés et spécifiques.

Accompagnement I ndividualisé et Formation

L’accompagnement est centré sur la préservation de la santé et du bien-étre des résidents. Les professionnels
suivent des formations régulieres pour adapter leurs pratiques et répondre aux besoins évolutifs des personnes
handicapées vieillissantes. En 2025, s’est déroulée une formation sur la relation avec les familles et a eu lieu un
colloque sur la bientraitance et 1’éthique.

M éthodologie d' Accompagnement

L’équipe adapte ses méthodes d’accompagnement aux besoins des résidents dans les actes de la vie quotidienne,
renforce 1’accompagnement inhérent au suivi médical, vise le maintien de leurs capacités intellectuelles et
physiques et vient palier leur perte d’autonomie. L’environnement est congu pour étre calme, apaisant et
rassurant, respectant le rythme de vie des résidents tout en facilitant leur interaction social e et leurs déplacements
en interne. Des activités adaptées et individualisées sont proposées pour maintenir leurs acquis. Les supports a
la communication se sont développés, répondant ains aux difficultés de mémoire et/ou de compréhension qui
sont apparues avec I’avancée en age.

Activités et Animations
Médiations ludiques, animations culturelles et sociaes et atdiers pédagogiques ont été tenus tout au long de
I’année. Des repas a thémes, des activités physiques adaptées, des ateliers créatifs, des projets de citoyenneté et

environnement, ainsi que des activités de socialisation ont été organises. Des sorties culturelles et de loisirs de
proximité, ont permis aux résidents de maintenir un lien avec I’extérieur, pour ceux qui le souhaitaient.
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Vieen Collectivité et Liens Sociaux

Les résidents ont continué a maintenir des liens réguliers avec leurs familles, avec des sorties et des courts
s§ours, soit a domicile, soit au studio des familles. En mai 2025, quatre résidents ont participé a un s§our
institutionnel en Vallée d’Ossau, en compagnie de leurs pairs du Foyer de vie, €t quatre autres ont s§ourné a
Soustons en septembre 2025. L’équipe met ¢galement en place des activités pour favoriser la socialisation et la
participation a des événements communautaires.

La cuisine du FAM Les Oliviers a été compléetement réaménagée avec de nouveaux meubles et espaces, la
rendant plus fonctionnelle et plus conviviae.

Per spectives pour 2026

En 2026, le F.A.M. Les Oliviers prévoit un sgour institutionnel a Arcachon avec le Foyer de Vieet le FAM La
Maison Bleue et un deuxiéme séjour de faible effectif aMaliets.

Le remplacement du mobilier de la salle-a-manger reste a finaliser.

L’analyse de la pratique professionnelle est renouvelée afin d’améliorer la qualité des services.

Une formation sur la prise en charge des pathol ogies mental es chez le bénéficiaire vieillissant est programmée
enjanvier.

L’accompagnement personnalisé nécessite d’étre renforcé au vu des besoins de santé croissants.

L’objectif visé est d’actualiser les compétences de notre plateau technique, plus particuliérement concernant
les aides-soignantes pour |es actes techniques de soins spécifiques préventifs, curatifs ou palliatifs.

> Lesaccompagnementsdu pbleinfirmerie

Le service fonctionne avec 1.5 ETP infirmier transversal répartis sur les 3 services. Le circuit du médicament a
€té révisé pour I'accompagnement des résidents ala prise de médicaments en autonomie.

Prévention :

Les actions de prévention incluent des visites chez le dentiste une fois par an, un suivi des dépistages du cancer
du sein et colorectd, et un programme de sensibilisation a I'hygiéne alimentaire avec des tableaux refaits dans
chague unité, des informations individuelles et une collaboration avec la sage-femme de secteur. Un plan
canicule est misen place du ler juin au 30 septembre. Letaux de vaccination contre lagrippe et laCOVID varie
entre les foyers. Des protocoles de gestion de la douleur sont en place et revus, des actions sur la prévention des
chutes sont en cours avec notamment un projet conjoint avec le kinésithérapeute. Des consultations sur la vie
sexuelle sont proposées et nous sommes a I’infirmerie sollicitées dans ce domaine de fagon individuelle assez
fréquemment.

Proj ets concr étisés en 2026 :

Le projet de kinésithérapie a été élargi avec des groupes de rééducation en salle de psychomotricité au FAM, en
réponse aux besoins de soins. Tableaux alimentaires refaits en cohésion avec les besoins, 1’évolution des
résidents et 1’aide des professionnels de terrain.

L es accompagnements médicaux :

Les consultations médicales avec des visites réguliéres du médecin traitant et des hospitalisations en |égére
diminution bien que quelques passages aux urgences. Les besoins de soins continuent de croitre,
particuliérement au Foyer de Vie avec un nombre important de consultations hebdomadaires ainsi que sur le
FAM Les Olivier ou les résidents vieillissant sont sujets a des problématiques en lien avec la sénescence et ou
leurs fragilités renforcent les besoins et la vigilance.
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Nombre de consultations avec
Année 2025 des professionnels médicaux et Consultations Hospitalisations
paramédicaux libéraux Médecin traitant
Foyer de vie 740 147 5
FAM Les Oliviers 450 100 1
FAM 198 60 4
La Maison Bleue
Nombre de personnes ayant eu | FAM LO FAM LMB FDV
au moins un soin dans l'année
2024
Pédicure/Podologue 10 5 28
SSIAD 2
IDEL 6 5 6
Orthophoniste 1
Kiné 4 2 9
Psychiatre extérieur 1 1
Généraliste hors établissement | O 3 12
Suivi Cancérologie 1
Cardiologue 5 1 4
Podo-orthoprothésiste 1 1 2
Gynécologie/Mammographie 10 6 14
Diététicienne 3 1 6
Dentiste 9 10 28
Neurologue 0 2 4
Ophtalmologue 4 2 18
Phlébologue 1 1 3
ORL 2 0 4
Déces 0 0 1
Nombre De résidents suivis par Dr | Nombre De résidents suivis par Autre médecin
référent de 1’établissement référent
FAM LO 11 0
FAM LMB 8 3
FDV 36 12

» L’accompagnement psychologique :

La psychologue offre un soutien psychologique aux résidents, adapté aleurs besoins et demandes, favorisant les
échangesinformelsains que des entretiens thérapeutiques, y compris atravers|lamédiation de labal néothérapie
pour favoriser le bien-étre. Elle adopte une écoute neutre et bienveillante, encourageant I'expression desrésidents
et leur permettant de trouver du sens aleur vécu et d'envisager de nouveaux projets.

Suivi Psychologique au sein des différents établissements
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Nombrede

résidents etz

Etablissement Type de suivi

Hebdomadaire, bimensuel (par

Foyer devie |Suivi psychologique régulier |32 quinzaine) ou mensuel

| |Suivi occasionnel [Non précis¢ || En fonction des besoins ponctuels |
IFAM-PA  |[Suivi psychologique régulier |3 |Hebdomadaire |
| |Suivi psychologique régulier |1 |Bimensuel (par quinzaine) |

Suivi épisodique (en

chambre/unité) Non précisé | Selon les besoins

FAM - Entretiens psychol ogiques .

Autisme hebdomadaires 1 Hebdomadaire

| |Balnéothérapie 2 IBimensuel (par quinzaine) |
| [Balnéothérapie L |Bi-trimestriel |

La psychologue prend part également aux évaluations portant sur les particularités de fonctionnement et de
communication des personnes évol uant au sein delaMaison bleue. Ceci afin de pouvoir contribuer aladéfinition
précise des objectifs et des moyens servant leur projet d’accompagnement et le développement de leurs
compétences. En 2025, les évaluations du comportement adaptatif de 4 résidents ont notamment été réalisées
avec le support de I’échelle de la Vineland I1.

L es services généraux

Organisation générale :

L es services généraux (entretien, maintenance, lingerie, cuising) sont mutualisés entre le Foyer de vie et les
deux FAM, avec une sectorisation adaptable selon les besoins. L’organisation repose sur la polyvalence des
équipes et une réflexion continue pour améliorer les pratiques en lien avec les équipes éducatives et
paramédicales.

Surveillance de nuit

Le service de nuit est assuré par 2 veilleuses par FAM et 4 pour le Foyer de vie. Il est composé de 7 aides-
soignantes et d’une garde-malade, avec des ajustements ponctuels selon les absences et les besoins.

Cuisine

En 2025, I’équipe a connu plusieurs mouvements, avec un arrét longue durée et le départ d’une salariée
constituant un réajustement des temps de travail pour 2 professionnelles atemps partiel.

Depuisjanvier 2025, Sodexo arepris la gestion de la cuisine avec un nouveau responsabl e.

Entretien, maintenance et lingerie

Maintenance : 1 agent atemps plein + 1 agent partagé avec lalingerie (0,7 ETP).

Lingerie : 4 personnes (3,1 ETP), avec un appui ponctuel de1’équipe entretien.

Entretien : 6 personnes (5.05 ETP), appui partiel alalingerie et alacuisine par deux agents. Des g ustements de
temps de travail ont été réalisés suite a des départs.
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ORGANIGAMME

A. EFFECTIF total au 31/12/2025

Effectif total au 31/12/2025 | Hommes Femmes Totd % des effectifs
Cadres 2 5 7 9.5%
Agent de maitrise 3 4 7 9.5%
Filiére administrative 0 1 1 1.4%
Filiere logistique 2 16 18 24.3%
Filiere éducative 6 18 24 32.4%
Filiere médicale 0 17 17 22.9%
Total 13 61 74
Lesfemmesreprésentent plus de 82% de I’effectif total des salariés
Effectif en CDI au 31/12/25
Hommes Femmes Totd
Cadres 2 5 7
Agent de maitrise 3 4 7
Filiére administrative 0 1 1
Filiére logigtique 2 14 16
Filiére éducative 5 11 16
Filiere médicale 0 17 17
Total 12 52 64
Effectif en CDD au 31/12/25
Hommes Femmes Totd
Cadres 0 0 0
Employés 1 9 9
Total 1 9 10
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Effectif par tranche d’age au 31/12/25

Tranche d’age -> - de 25 25-54 55-60 +de60 |Totd
Cadres 0 4 2 1 7
Agent de maitrise 1 5 1 0 7
Filiere administrative 0 1 0 0 1
Filiere logistique 0 11 5 0 16
Filiére éducative 0 12 3 1 16
Filiere médicale 0 17 0 0 17
Totd 0 51 11 2 64
Effectif par tranche d'age et par service au 31/12/2025
Moins
de 25 25a34 35a44 45 a54 55 a 60 plusde60 | TOTAL
Foyer devie 0 1 2 9 3 1 16
FAM Perte Autonomie 0 1 2 2 1 0 6
FAM Autisme 1 1 2 3 0 0 7
Serv. Gén. dejour 0 0 5 5 5 0 15
Serv. Gén. de nuit 0 0 2 5 1 0 8
Service médical 0 0 3 1 0 1 5
Direction/Administ. 0 0 2 3 1 1 7
TOTAL 0 6 15 26 12 4 64

Ancienneté en années dans|'établissement par service au 31/12/2025

moinsde
5 5a9 | 10al14 | 15a19 | 20a24 | 25et plus| TOTAL
Foyer devie 4 3 3 2 0 4 16
FAM Perte Autonomie 4 0 2 0 0 0 6
FAM Autisme 5 1 1 0 0 0 7
Serv. Gén. dejour 5 5 2 3 0 0 15
Serv. Gén. de nuit 1 2 4 1 0 0 8
Service médical 2 1 0 2 0 0 5
Direction/Administ. 2 2 1 1 1 0 7
TOTAL 23 14 13 9 1 4 64

LESEVENEMENTS DU PERSONNEL

Départs, embauches et mobilités

FAM Perte d’ Autonomie :

1 Aide-soignante de nuit (1 ETP) départ alaretraite le 31/08/2025 - remplacée e 01/09/2025.

1 poste vacant Aide-soignant (1 ETP) - recrutement fait le 01/04/2025.

Cuisine:

1 Commisde cuisine (0,5 ETP) démissionnaire le 02/11/2025 - augmentation de 2 commis de cuisine atemps
partiel le 01/12/2025.

FAM Autisme :

1 AES (0.85 ETP) départ alaretraite le 31/01/2025 - remplacée le 24/02/2025.

1 ES (1 ETP) démissionnaire le 03/04/2025 - remplacée le 11/07/2025.

Autres départs'remplacements :

1 Psychomotricienne (0.5 ETP) rupture conventionnelle le 29/08/2025 - poste vacant au 31/12/2025.
1 Infirmiére (0.80 ETP) démissionnaire le 12/01/2025 - remplacée le 13/01/2025.
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linfirmiére (0.70 ETP) promotion Adjointe de direction le 02/04/2025 - remplacée par augmentation d’1 IDE
atemps partiel (1 ETP) - remplacée par 1 nouvelle IDE (0.50 ETP le 15/09/2025.

Services généraux :

1 lingére (0.50 ETP) départ a laretraite le 30/04/2025 - remplacée par un mouvement de salariée interne >
remplacée en entretien (0.50 ETP) le 01/05/2025.

1 agent entretien (0.95 ETP) licenciée pour inaptitude le 23/07/2025 - augmentation du temps de travail d’1
agent entretien le 01/09/2025 - remplacée en entretien (0.50 ETP) le 13/09/2025.

Secrétariat :

1 poste vacant Secrétaire (0,5 ETP) - recrutement fait le 03/02/2025.

Adjoint de direction :

1 Adjoint de direction (1 ETP) départ a laretraite le 31/03/2025 - remplacée par un mouvement de salariée
interne le 01/04/2025 - remplacée par mouvement interne et augmentation d’1 Adjointe de direction a temps
de travail (1 ETP) le 01/04/2025 - remplacée par mouvement interne d’1 IDE vers promotion (0.50 ETP) le
02/04/2025.

Changementsdetempsdetravail

La psychologue maintient sa réduction de temps de travail & 90 % a partir du 01/09/25.
Congés mater nité/par entaux

Animatrice du Foyer de vie en congé maternité a compter du 09/12/24 jusqu’au 21/06/2025.
Accueil de stagiaires (7 en tout)

Formations accueillies:

Moniteur éducateur : 17/02-06/06/2025 — 10/11/2025-12/02/2026.

Aide-soignante : 10/03-11/04/2025 — 26/05-11/07/2025

AES: 21/04-05/09/2025.

IDE : 13/10-14/11/2025.

Accompagnant Sportif Adapté : 07/04-18/04/2025.

La Formation

Nbre personnes Emploi Intitule de laformation Organisme formateur | Nbre heures
3 ASjour et nuit, IDE Gestes et sx_Jl_nsd urgence CH Mont de Marsan 21
Initiale
4 AES, AS, IDE Préventis Pro CENTAURE 7
. Réactualisation
9 AES’, ES, moniteur Sauveteurs Secouristes Action sécurité 7
éducateur i
Travail
5 AES! service Sauveteur_s Se_cpurlstes Action sécurité 14
logistique Travail Initiale
9 ES, ME, AS, AES Larelation famille SUD Management 14
4 ES, Ani m:tg' ce, ABS Rédiger en FALC SUD Management 14
Adjointe de direction,
10 AS, ES, IDE, Autisme Formation Formavision 70
Psychologue
AS jour et nuit, moniteur e
11 éducateur, IDE, service Habilitation électrique ASFO 10
logigtique, ES
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L es actions r éalisées en 2025

L’analyse de pratique

L’objectif en est notamment de permettre a chacun de développer ses capacités d’écoute, d’interrogation,
d’analyse et d’évaluation, des demandes et des expressions du vécu (qu’ils viennent des résidents ou des autres
personnels) et ce, afin que chague participant puisse parvenir a dynamiser, organiser et mieux orienter ses
actions. Cette action s’inscrit dans le cadre de la promotion de la bientraitance au sein de notre établissement.
L’établissement a obtenu un financement pour la mise en place de I’analyse des pratiques tant aupres du Foyer
de vie que des Foyers d’accueil médicalisé. Elle est animée par une psychologue extérieure pour lesFAM et par
une intervenante de I’IFCA pour le foyer de vie; araison de 8 séances par an et pour chacun des 4 groupes (2
pour les FAM, 2 pour le Foyer de vie). En 2025, toutes les séances ont pu se tenir.

Entretiens professionnels et gestion des ressour ces humaines

Depuis 2006, tous les salariés bénéficient d’un entretien professionnel avec leur Responsable ou le Directeur,
conformément alaloi du 5 mars 2014 qui impose un entretien au minimum tous les deux ans, quel que soit le
contrat. Ces échanges permettent de faire le point sur la situation professionnelle, les activités, les attentes en
matiere d’évolution, ainsi que les besoins en formation. Ils intégrent également les entretiens prévus par le Code
du travail (seconde partie de carriére, bilan d’étape, retour d’absence).

Fichesde poste
Toutes les fiches de poste ont été formalisées et mises ajour si nécessaire lors des entretiens annuels.

Représentation du per sonnel

A lasuite deséectionsdejanvier 2023, une nouvelleinstance représentative du personnel aété éluele 31 janvier
2023. En 2025, lesinstances ont tenu :

11 réunions du CSE

1 réunion extraordinaire du CSE

4 réunions sur lasanté, la sécurité et les conditions de travail

2 réunions de la CSSCT (commission dédiée)

Ledroit d'expression des salariés

Organisés par service, les groupes d’expression se sont réunis en novembre/décembre, comme chaque année,
sans la présence de la Direction. Cela concerne les services médical/paramédical, éducatif et paramédical FAM
Autisme et Perte d’autonomie, éducatif foyer de vie, les services généraux et administratifs.

Mise en place de la démarche QVTC : diagnostic participatif e aménagement des espaces derepos

La mise en place d’une démarche de Qualité de Vie au Travail (QVT) au sein d’un établissement, avec remontée
d’informations vers le COPIL associatif. La QVT vise a améliorer a la fois les conditions de travail des salariés
et la qualité des prestations aux usagers, en intégrant la participation des salariés. La méthode repose sur
plusieurs étapes : information, choix d’un théme, diagnostic, puis plan d’action.

Le théme retenu concerne I’aménagement de deux salles dédiées aux repas et au repos du personnel, afin
d’améliorer le bien-étre et la disponibilité des équipes. Le diagnostic a été réalisé principalement via un
questionnaire diffusé a 1’ensemble des salariés, complété par des réunions du COPIL et I’implication de
Jpersonnes ressources.

Un groupe de travail a ensuite é&é congtitué pour proposer des améliorations concrétes (aménagement des
espaces, équipements, terrasse). Les actions ont été mises en ceuvre avec un budget d’environ 5500 €.

Enfin, le document souligne une bonne dynamique du COPIL, avec 6 participants, et s’inscrit dans un cycle
QVT structuré (diagnostic, action, expérimentation, évaluation) sur deux ans.

Sécurité et formations
Depuis 2013, environ 4 salariés sont formeés chaque année ala conduite automobile (hors 2020). En 2025 :
e 12 personnes ont suivi une formation ala manipulation des extincteurs
e 20 personnes a une sensibilisation ala centrale de securité
e 9ont réactualisé leur formation SST
e 20 personnes sont SST, 15 formées a la gestion des soins d’urgence niveau 2
e Les 2 agents de maintenance sont habilités éectriquement et 11 personnes ont suivi la formation
Habilitation éectrique.
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Commission repas
Active depuis 2006, €lle rassembl e différents représentants (cuisine, direction, éducatif, infirmiére, résidents).
Troisréunions ont eu lieu en 2025. La participation des résidents FAM resteirréguliére.

Evénements mar quants 2025
e Poursuite de la mise en place d’un nouveau logiciel de paie et de gestion des contrats de remplacement
au niveau de I’association
e Organisation d’une journée portes ouvertes le 3 juillet 2025.
e Déploiement deladémarche QVCT aux Cigalonsen 2024 ; projet mis en ceuvre et finalisé en septembre
2025.

C. L’ACTIVITE DU SAMSAH

SAM SAH Réalisée Prévisionnelle | Ecart (en journées)
2025 10 10 0

Le SAMSAH porté par ’AGEEI s’adresse prioritairement a des jeunes &gés de 15 a 25 ans présentant des
troubles du spectre de 1’autisme, a une période charniere entre 1I’enfance et 1’age adulte, ou les risques de rupture
de parcours peuvent avoir des conséquences importantes sur leur qualité de vie. Les équipes du service
interviennent également en soutien aux familles et aux proches adants, pleinement associés a
I’accompagnement.

Les missions du SAMSAH s’inscrivent dans le cadre du projet « chacun sa vie, chacun sa réussite », visant a
proposer un accompagnement médico-socia global, individualisé et inclusif. Celui-ci repose sur des prestations
de soins et un accompagnement éducatif favorisant |e développement des compétences adaptatives (autonomie
personnelle, sociale, résidentielle...), tout en soutenant le maintien ou la restauration des liens familiaux,
sociaux, scolaires et professionnels.

L’année 2025 a été marquée par un accompagnement actif de dix jeunes, agés de 17 a 25 ans. Les interventions
se sont dépl oyées principal ement adomicile, mais également dans des environnements variés (locaux du service,
lieux de vie sociale, espaces de formation), afin de favoriser la généralisation des apprentissages et 1’inclusion
dans le milieu ordinaire.

De nombreuses évaluations fonctionnelles ont été réalisées, permettant d’identifier finement les besoins, les
compétences et les leviers d’apprentissage de chaque jeune. Ces évaluations, associées a des interventions
éducatives individualisées, ont permis des progrés significatifs dans les apprentissages liés a ’autonomie, a la
communication et aux habiletés sociales.

Ces avancées ont permis a plusieurs jeunes d’envisager des perspectives de formation professionnelle et de
développement vers davantage d’autonomie, en cohérence avec leur projet de vie. Pour d’autres, les
accompagnements ont mis en évidence la nécessité d’un cadre intermédiaire plus soutenant, conduisant a une
orientation vers la maison transitoire, dont I’ouverture effective a eu lieu en novembre 2025.

Cette maison transitoire constitue une réponse structurante du dispositif, offrant un espace d’expérimentation
sécuris¢ entre le domicile familial et un habitat plus autonome. Elle s’inscrit pleinement dans les objectifs du
SAMSAH en matiére d’inclusion et de parcours sans rupture.

Par ailleurs, la dynamique d’accompagnement a reposé sur une forte implication des jeunes dans la co-
construction de leur projet personnalisé, dans une logique d’autodétermination. L’intervention d’une médiatrice
pair-santé a également constitué¢ un levier important, favorisant I’engagement des jeunes et 1’émergence de
perspectives concrétes d’avenir.

L’ensemble de ces actions illustre la montée en puissance du service et sa capacité a proposer des réponses
adaptées, évolutives et centrées sur |es besoins des personnes accompagnées.
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Tableau indicateurs

Type Nombrede Nombr e total Fréquence Observations
d’accompagnement | bénéficiaires| d’accompagnements | moyenne

Evaluations,
psychoéducation,
accompagnement
au développement
de compétences
pour améliorer la
qualité de vie
Bilans somatiques,
habituations aux
soins, conseils et
prévention a la
santé

Evaluations et
accompagnement a
I’autonomie et a la
participation
sociale.
Accompagnements
administratifs,

1,8 h/ accompagnement
semaine aux connaissances
et aupres des
organismes sociaux.
Lien et mise en
place AVS,
accompagnement a
I'insertion et au
maintien dans la
Professionnel / 2,2h/ formation /

g . 10 57,2 . .
scolaire / formation semaine I’emploi, aide aux
aménagements
pendant la
formation / I'emploi
et pour les
examens.
Accompagnement
au rétablissement,
accompagnement
des jeunes et des
familles, entretiens
individuels,
familiaux et de
groupe,
psychoéducation.
Entretiens ou liens
fréquents avec le
jeune et la famille

2,9h/

Neuropsychol ogique 10 75,4 semaine

2,3h/

Infirmier 10 59,8 .
semaine

3,6 h/

Educatif 10 93,6 .
semaine

Social 10 46,8

1,6h/

Pair-aidance 10 41,6 .
semaine

Accompagnement 2,9h/
. - 10 75,4 .
famille/ aidants semaine

Per spectives 2026

L’année 2026 s’inscrira dans une dynamique de consolidation et de développement du dispositif.
Une attention particuliére seraportée a:
e Le renforcement des parcours vers la formation et I’insertion professionnelle, en développant les
partenariats avec les acteurs du territoire ;
e Lapoursuite des évaluations fonctionnelles, afin d’affiner les accompagnements et de mieux objectiver
les évolutions des jeunes ;
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e Ledéveloppement desinterventions a domicile et en milieu ordinaire, dans une logique d’“aller vers”
et de prévention des ruptures de parcours;;

e Le soutien renforcé aux familles et aux aidants, en reconnaissant pleinement leur réle dans le parcours
desjeunes;

e Le développement d’actions autour de la vie affective, relationnelle et sexuelle, afin d’accompagner les
jeunes dans la compréhension de leurs émotions, de leurs relations et de leurs droits, dans une approche
respectucuse, adaptée et favorisant 1’autodétermination ;

e L’appui aux partenaires du territoire, notamment a travers des actions de sensibilisation, de conseil et
de partage de bonnes pratiques.

Tableau des effectifsdu projet

Avant 2026 En 2025
Effectif du personnel : ETP
Part Part Part Part ARS
CD 40 ARS 40 CD 40 40
Directeur 0,1 0,1 0.1
Chef de service 05 0.5
Technicienne administrative 05 0,5 0.5
Psychiatre 0,17 0,17 0,17
Neur opsychologue 08 0.8 0.8
Infirmiére 0,8 0,8 0.8
Educateur spécialisé 1 0.8 0.2 0.8 0.2
M édiateur pair santé 0.6 0.6 0.6
Accompagnant éducatif et social 1 1 1
Formations effectuées
Formation ESAA sensorialité 5 professionnels
Formation CAA et PECS 5 professionnels
Formation sur les comportements défis 5 professionnels
Supervision 5 professionnels
D. L’ACTIVITE DE L'EAM
EAM Réalisce Prévisionnelle | Ecart (en journées)
2025 5 5 0

La maison transitoire s’inscrit pleinement dans les orientations du projet d’établissement, en proposant un
dispositif innovant visant a accompagner les jeunes vers davantage d’autonomie, dans une logique de parcours
inclusif et sans rupture. Elle constitue une étape intermédiaire entre le domicile familial et un mode de vie plus
autonome, en offrant un cadre sécurisant et adapté aux besoins spécifiques des jeunes accompagnés.

Ce lieu de vie permet de travailler, en situation réelle, les compétences liées a la vie quotidienne (gestion du
logement, organisation, alimentation), mais également les habiletés sociades, la gestion des émotions et
I’inscription dans un environnement social et citoyen. L’accompagnement proposé repose sur une approche
individualisée, favorisant I’autodétermination et la participation active des jeunes a leur projet de vie.

La maison transitoire a ouvert ses portes en novembre 2025. Cette ouverture a été précédée d’un temps de
préparation important, durant lequel une attention particuliére a été portée a la formation des professionnels.
L’équipe dédice, ainsi que les professionnels du SAMSAH, ont bénéficié de temps de sensibilisation et de
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montée en compétences afin d’assurer une cohérence des pratiques et une qualité d’accompagnement adaptée
aux besoins du public accueilli.

Par ailleurs, un travail de transmission a été réalisé entre les équipes du SAMSAH et celles de la maison
transitoire. Il a permis de présenter les profils, les besoins et les projets des jeunes accueillis dés la fin de ’année
2025, facilitant ainsi la continuité des parcours et I’individualisation des accompagnements dés leur arrivée dans
le dispositif.

Per spectives 2026

L’année 2026 sera consacrée a la consolidation et au développement de la maison transitoire, avec plusieurs
axesprioritaires:

e Stabiliser le fonctionnement du dispositif, en ajustant 1’organisation de 1’équipe et les modalités
d’accompagnement au regard des premiers retours d’expérience ;

e Renforcer I’accompagnement a 1’autonomie, notamment dans les domaines de la gestion du quotidien,
delavieen collectivité et de la prise d’initiative ;

e Développer I’accompagnement a la vie affective, relationnelle et sexuelle, en proposant des espaces
d’échanges adaptés, des outils pédagogiques et un accompagnement individualisé respectueux des
besoins et du rythme de chacun ;

e Soutenir les parcours d’insertion sociale et professionnelle, en favorisant I’acces a la formation, aux
stages et aux dispositifs de droit commun ;

e Poursuivre letravail de coordination avec le SAMSAH et |es partenaires du territoire, afin de garantir
lafluidité des parcours et prévenir les ruptures ;

e Impliquer les familles et les proches aidants, en maintenant des temps d’échange réguliers et en
reconnaissant leur place dans le parcours des jeunes ;

o Evaluer leseffets du dispositif, atravers le suivi des évolutions des jeunes et I’ajustement des pratiques
professionnelles.

Ces perspectives s’inscrivent dans une volonté de faire de la maison transitoire un véritable levier d’inclusion,
permettant aux jeunes accompagnés de construire progressivement un projet de vie autonome et choisi.

Tableau des effectifs du projet

Fonction Effectif Missions principales
Directeur 1 Responsable du projet d’établissement, garant de sa mise en
ceuvre, coordination générale, management de 1’équipe, relations
avec les partenaires ingtitutionnels et financiers
Educateur spécialisé 1 Accompagnement éducatif, suivi individualisé, construction des
projets personnalisés, soutien aux apprentissages
Accompagnants Educatifs et 3 Accompagnement au quotidien (hygiéne, repas, organisation),
Sociaux (AES) développement de I’autonomie, soutien aux activités, gestion des
comportements et des émotions
Aide-soignante 1 Soins d’hygiene, de confort et de prévention, surveillance de
I’état de santé, coordination avec 1’équipe et les professionnels de
santé
Psychologue 1 Soutien clinique, éaboration de stratégies éducatives, analyse des
pratiques, accompagnement des familles
Maitresse de maison 1 Entretien des locaux, préparation des repas, accompagnement a
I’autonomie domestique (cuisine, hygiéne, organisation)
Médecin psychiatre 1 Suivi médical et psychiatrique, évaluations diagnostiques,
prescription et ajustement des traitements, appui a 1’équipe
Veilleur de nuit 1 Sécurité des jeunes et du lieu de vie, présence rassurante, gestion
des besoins nocturnes, transmission a 1’équipe
Secrétaire administrative 1 Gestion administrative, suivi des dossiers, accueil téléphonique,
appui organisationnel
Directeur 1 Responsable du projet d’établissement, garant de sa mise en
ceuvre, coordination générale, management de 1’équipe, relations
avec les partenaires ingtitutionnels et financiers
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For mations effectuées

Formation ESAA sensoridité 7 professionnels
Formation CAA et PECS 7 professionnels
Formation sur les comportements défis 7 professionnels
Supervision 7 professionnels
Formation incendie 7 professionnels
Formation HACCP 7 professionnels

Lesconseilsdelavie Sociale

Les établissements des Cigalons, le SAMSAH et ’EAM ont tous bénéficié de la mise en place de réunions du
Conseil de la Vie Sociale (CVS). Ces instances permettent d’associer différentes parties prenantes autour du
fonctionnement et de ’amélioration des services. Ainsi, les personnes accompagnées y participent activement,
aux cotés de leurs familles, des professionnels et des partenaires extérieurs.

Ces réunions constituent un espace d’expression, d’échange et de concertation, favorisant la prise en compte des
besoins et des attentes de chacun. Elles permettent également de renforcer |a participation des usagers dans les
décisions qui les concernent directement.

Le CVS contribue ainsi a améliorer la qualité de 1’accompagnement en favorisant le dialogue entre tous les
acteurs. |l participe a une dynamiqgue collective et aune meilleure compréhension des enjeux liésalavieau sein
des établissements.

Enfin, ces temps d’échange réguliers s’inscrivent dans une démarche globale d’amélioration continue des
pratiques et de respect des droits des personnes accompagnées.

V DEMARCHE QUALITE

Foyerslescigalons

Objectifs Nom de l'indicateur Description de I'indicateur Relevé
Mesurer si la Taux de personnel impliqué | Sur I'ensemble de I'établissement et pour
démarche est dans la démarche chaque filiere (éducative, logistique, 2022 2023 2024 2025
participative soignante...) Nombre de personnels
participant a un groupe de travail dans Service 21 2 v 21
I'année / nombre total de professionnels éducatif :
Services
généraux : 0 3 5 10
Service desoin: |5 4
Service
administratif : 2 0 2 1
Direction : 4 4 4 4
Personnes
accompagnées: | 0 10 +18 CVS 18 3
Mesurer I'implication | Nombre de réunions du COPIL| Nombre total de réunions du Copil sur 2020: 6 2023:7
des membres du I'année 2021:6 20247
COPIL 2022:6 2025:8
Mesurer I'implication | Nombre d’heures annuelles | Nombre d’heures de réunion du groupe 2020: 14h 2023 : 14h
des membres du de réunion du COPIL COPIL sur I'année 2021:11h 2024 : 14h
COPIL 2022 : 16h 2025: 16h
Mesurer la Taux de procédures faisant | Nombre de procédures faisant I'objet d’'une | 2020: 8 2023 : 11validées 5 en cours de révision
dynamique interne I'objet d’une évaluation évaluation/nombre total de procédures 2021:17 2024 : 2 validées 4 en cours de révision
d’amélioration formalisée (en termes 2022:7 2025:5
continue d’appropriation, d’utilisation
ou pertinence)
Apprécier la Nombre de réunions Nombre total de réunions organisées parla | 2021:8
communication d’information qualité des direction pour I'ensemble du personnel 2022:2
qualité équipes portant sur la démarche (information, 2023 : 6 informations par la RQ, une information par le directeur en réunion
compte rendu de résultats qualité...). institutionnelle
2024 : Points réguliers par les adjoints de direction dans les réunions de
fonctionnement
2025:4
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Dans le cadre de la démarche d’amélioration continue de la qualité au sein du SAMSAH et de ’EAM, le comité
de direction (CODIR), la référente qualité ains que le comité de pilotage (COPIL) se sont réunis a plusieurs
reprises. Ces temps de travail avaient pour objectif de définir les lettres de mission, de structurer et de mettre en
place des groupes de travail autour de différentes thématiques, mais également de faire un point d’étape sur les
actions en cours et celles a engager.

Ces réflexions s’inscrivent notamment en lien avec les recommandations de bonnes pratiques professionnelles
(RBPP) et les orientations définies par la Haute Autorité de Santé.

Le tableau ci-dessous présente une synthése des principaux axes de travail identifiés, des actions a mettre en
ceuvre ainsi que des modalités de suivi associées. Il constitue un véritable outil de pilotage, permettant d’assurer
la structuration, la tragabilité et I’évaluation des actions engagées dans le cadre du Plan d’ Action Qualité (PAQ).

Cette démarche s’inscrit dans une volonté d’amélioration continue des pratiques professionnelles, de

renforcement de la qualité de 1’accompagnement proposé aux usagers et d’implication des équipes dans les
dynamiques ingtitutionnelles.
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Référence/ | Objectif qualité | Actions Pilote Indicateurs | Etat Echéance | Elémentsde
Thématique misesen de suivi preuve
ceuvre /
prévues
RBPP — Garantir la Miseajour | Référente Procédure 2026 Procédure
Continuité de | continuité de procédure qualité validée/ écrite, version
parcours I’accompagnement | finde diffusée datée
tuilage avec
références
RBPP
Droits des Structurer le Adaptation Direction/ | Nombre de A engager | 2026 Courrier type,
usagers— traitement des du courrier | Qualité réclamations registre
Réclamations | réclamations + classeur + tracées/ déla réclamations
FALC de traitement
Management Harmoniser les Adaptation Référente Nombre de En cours 2026 Procédures
delaqudité procédures procédures | qualité procédures validées, CR
+ validation mises ajour CODIR
CODIR
Parcours Sécuriser Création Référente Procédure A engager | 2026 Procédure,
usager — I’admission procédure qualité formalisée et dossiers
Admission commission appliquée usagers
d’admission
Organisation Structurer la Création Direction Adresse En cours Court terme | Test de
quaité fonction qualité adresse mail fonctionnelle fonctionnement
dédiée active
Pilotage/ Assurer la Suivi des Tous Taux de Réalisé Immédiat Tableau de
Gouvernance | tragabilité des réunionsvia réunions suivi, comptes
instances tableau tracées rendus
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308 050 € 290183 €

17867 €

2165 769€ 2178066 € -

12297 €

Charges: Sur le G1, les lignes sont

458 851 € 486 574 €

2476220€

2501194 €

-271723 €

24973 €

globalement bien maltrisées,
notamment les postes énergies Sur le
G2, déficit d0 a la non reprise
provision refraite. Sur le G3,

dépassement lié a la location
mobiliére, ’entretien des batiments.

409 260 € 390988 € -188273 € Produits : Excédent lié & une forte
présence des résidents. Perte liée aux
12189 € 10960 € -1229€ forfaits hoteliers
-16 681 €
Déficit affecté sur laréserve de
-16 681 € compensation
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70 30€

69 451 €€

1079¢€

437037 €

429 468 €

7569 €

208 195 €

538914 €

176 851 €

541319€

2405¢€

134811€

134893 €

4705€

5037¢€

16074 €

11037 €

Charges : Sur le G1, les lignes sont
globalement excédentaires Sur le
G2, groupe bien équilibré Sur le G3,
gain principdement dd aux
dotations aux amortissements et
provisions

Produits: Iéger gain lié aun résident
hors département

€

€

53 515¢€

53515¢€

Excédent affecté alaréserve de
compensation des futurs déficits

9000 €

7679 €

1321 €

434 369 €

386 825 €

47 544 €

0€

443 369 €

0€

443 369 €

0€

0€

0€

0€

0€

0€

0€

48865€

Groupe 1 : bien équilibré, G2 Les
gains sont di a des remplacements
moins onéreux. Groupe produit :
RAS

48 865 €

Excédent affecté alaréserve de
compensation des futurs déficits
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73 900 €

77239 € -3339€

413252¢€ 430423 € 17172 € Charges: Sur le G1, déficit dii a
206 069 € 164 413 € 41656 ¢ | lalimentation Surle G2, déficit
db alarémunération du personnel
non médica. Et indemnité départ &
laretraite. Sur le G3, gain sur les
dotations aux amortissements.
Produits : la suractivité sur les hors

55633 € 581537€ 22904 €

129 480 € 133239¢€ 375€| | département agénéré de la
€
€
42610 €

Excédent affecté alaréserve de
42610 € compensation des futurs déficits

10000 €
315547 € 322 549€ -7002€
0€

Sur le Gl : RAS, sur le groupe
2 : léger déficit sur les charges
de formation non remboursées

325547¢€ Groupe produit RAS

325547 €

0 0 0
0 0 0
- 6272¢€
Déficit affecté alaréserve de
-6272€ compensation des futurs déficits
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19 647,62 €

16 578,42 €

3069,20 €

290 858 € 292 149,05 € -1291,05 €
55665 € 4 29'12 83558 ¢€

Charges: G1 : moins d’achats
effectués et moins de dépenses en
électricité. Surle G2 : déficit est
dd & une formation non remboursée
mais qui a peu d’impact dii au
reliquat de la subvention pour le
poste de Santé Pair. Sur le G3 :

366 170,62 € 366 170,62 € 0€ I’écart est dai a de gros frais non
0€ 3782 56 € 1365 € prévus de réparation d’un véhicule.
0€ 22 952,05 € 22 952,05 ¢

€
€
29 348,61 €
Excédent affecté alaréserve
29 348,61 € de compensation des futurs

déficits

83 333,34 €

5500 € 1163435 € - 6134¢€
72 000 € 53 640,70 € 1835930 €
5 83334€ 14 2481 ¢€ -8491.47€

83 333.34€

Sur le G1 : déficit 1ié a I’achats
de matériel sensoriel nécessaire
pour I’accueil des jeunes
autistes. G2 : Excédent d0 a une
ouverture de la structure en
Novembre 2025 avec peu de
congés pris donc peu de
remplacements. G3 : Déficit di a
de gros frais non prévus comme
des travaux supplémentaires
d’électricité pour la remise aux
normes.

0€ 2,60€ 2,60€ Groupe produit : RAS
0€ 0€ Oe
€
€
3 736,08 €
Excédent affecté alaréserve de
3736,08 € compensation des futurs déficits
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VIl CONCLUSION

L’année 2025 a été marquée par une activité soutenue et globalement conforme aux objectifs fixés pour
I’ensemble des établissements des foyers « Les Cigalons ». La stabilité des taux d’occupation, la diversité des
accompagnements proposés et la richesse des actions menées témoignent de I’engagement constant des équipes
au service des personnes accueillies.

Les digpositifs ont su s’adapter a 1’évolution des besoins des publics accompagnés, notamment face au
vieillissement des résidents, a I’augmentation des besoins en soins et a la prise en charge de jeunes en situation
de troubles du spectre de I’autisme. Le développement du SAMSAH et I’ouverture de la maison transitoire
illustrent une dynamique d’innovation et de continuité des parcours, favorisant des réponses plus inclusives et
individualisées.

L’année a également été marquée par un renforcement des compétences des professionnels, a travers un
important programme de formation, ainsi que par la poursuite des démarches qualité et de bientraitance.
L’implication des équipes, des partenaires et des familles contribue a garantir un accompagnement global,
cohérent et respectueux des droits et des choix des personnes.

Sur le plan financier, malgré quel ques tensions sur certains postes, la situation reste globalement maitrisée, avec
des résultats permettant d’envisager 1’avenir avec vigilance mais confiance.

L es perspectives pour 2026 s’inscrivent dans une logique de consolidation et de développement : adaptation des

accompagnements aux besoins croissants en soins, renforcement de I’autonomie et du pouvoir d’agir des
personnes, structuration des nouveaux dispositifs et poursuite de la dynamique partenariale.

L eDirecteur,
Marc ALIAS
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LEXIQUE

ARS: Agence Régionae de Santé

CAMSP : Centre d’Action Médico-Social Précoce

CHVS: Centre d’Hébergement et de Vie Sociale

CLIS: Classe d’Intégration Scolaire

CPOM : Contrat Pluriannuel d’Objectifs et de Moyens

CMPP: Centre Médico Psycho Pédagogique

CDAPH: Commission des Droits et de I’Autonomie de la Personne Handicapée
CNSA : Conseil de la Caisse Nationale de Solidarité pour 1’ Autonomie
CRA : Centre Ressource Autisme

DGAS: Direction Générale de I’ Action Sociale

DHA : Dispositif d’Hébergement Accompagné

ESAT : Etablissement de Suivi et d’Aide par le Travail

ESMS: Etablissement Social et Médico-social

ESMSPIC : Etablissement Socia et Médico-social Privé d’Intérét Collectif
FAM : Foyer d’Accueil Médicalisé

FO : Foyer Occupationnel

ITEP : Institut Thérapeutique Educatif et Pédagogique

DITEP : Dispositif Institut Thérapeutique Educatif et Pédagogique

IME : Institut Médico Educatif

MDA : Maison des Adolescents

MDPH : Maison Départemental e des Personnes Handi capées

MAS : Maison d'accueil spécialisée

MECS : Maison d’Enfants a Caractére Social

OETH : Obligation dEmploi des Travailleurs Handicapés

PNL : Privé abut non lucratif

PRIAC : Programme Interdépartemental d’Accompagnement des Handicaps et de la perte
d’autonomie

SAM SAH : Service d’ Accompagnement Médico-Social pour Adultes Handicapés
SAVS: Service d’Accompagnement a la Vie Sociale

SESSAD : Service d’Education Spéciale d’ Accompagnement et de Soins a Domicile
TED : Troubles Envahissants du dével oppement

TND : Troubles du Neuro-Dével oppement

TSA : Trouble du Spectre de 1’ Autisme

UEMA : Unité d'Enseignement Maternelle Autisme

UPI : Unité Pédagogique d’Intégration
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