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Rappel du cadre réglementaire

La Résidence Accueil reléve du dispositif Maisons Relais (Cireulaire n® 2002/595 du 10 décembre
2002) et s’inserit dans le champ du logement social, dans une logique d’habitat durable, sans
limitation de durée. Elle est Iégitimée par un agréinent délivié par Madame la Préfet des Deux-
Sévies. '

Llle propose : -
- une offre de logement antonomie, adapiée aux besoins spécifiques des perwﬁnes e situation
d*isolement, d"exclusion sociale, souffrant de handicap psychique (Circulaire n® 2006/523 di 16
novembre 2005).
- un cadre semi-collectif valorisant la canvmahte et Pintégration dans |'environnement social.

Il's agzt d'une structure de taille réduite, associant logements privatifs et espaces eollectifs su un
méme site, favorisant les relations de la vie quotidienne entie les résidents et avee 'hdte.

Pourqu; FUDAF 79 ¢ mvestlt dans Ie develﬂppemﬁnt efla gestion de ce type de
ﬁssposmf ?

LYUDAF des Deunx-Sévres, au travers de ses différentes missions, s"attache & veilieraux besoins des
familles et & pwmouvmf des reponses penmeftant augk familles, quelles. que sofent leur condition, de
participer et de " intégrer 2 la vie de la société. Lorsque ¢es biesoing ne sont pas couverts, ella paui
développer et gérer fout service d'intérét familial.

Interpellée par une de ses associations membres, UL \M (Union Nationale des Amis et
Familles de Malades psychigues) & souhaité que I"UD: : vres se positionne en fantque
prometenr, soufien techiigue et r elais dé projets innovants, &4 direction des personnes présentant
des troubieés psychigues et leutrs faimilles,

Ce pmnmpe 4 ét¢ validé par le Conseil d°Administration de PUDAF 79 qui g fait le choix de
participer 4 la mise en cevre ot 4 la gestion.de nouveaux services définis dans le cadre de la Loi n®
2005-10Z du 11 féyrier 2005 powr Pégalité des droifs el des chances, la parficipation et la
citoyenneté des persormnes handicapdes.

Pour rappel, les dzspﬂsmfs drinsertion pour des personnes en situation dé handicap psycqune sar
tine échelle atlant du public le moins autononie au plisy autonome développés et gérés par PUDAF
79 sont ;

& Familles Gouvernandes: Il s *agit d’un dispositif d’habitat partagé dans la cité
proposant 4 it groupé de 5 adultes handicapés, bénéficiant d"vn soivi assid par Jes gervices
psychiatriques, de partager deux appartements en colocatiorn.

Les Familles Gouvernantes sont localisées sur Thouars et Niort. Elles permettent 4 30
persomnes souffrant de handicaps psychiques de vivre dans la cit¢ dans un systéme d’habitat
partagé basé sur la mutualisation, notamment de I’accompagpement au quotidien par une
accompagnatrice sociale pour les Actes.de la vie coutante.

U 1La Résidence Accueil. Un dispositif d*habitat autonome ¢t accompagné.

& Groupe d’Entraide Mutuelle (GEM) : lieu d accucil convivial et d’animation ol des
personnes petivent se retrouver, s’entraider et organiser ensemble des activités au travers
d*une association d’usagers « Au Fil de Ia Mossaigque » visant tant au développement
personnel qu’a créer des liens au sein de la cité. Ce lieu fonctionne grice 4 I'intervention




d’animateurs qui assurent 1’organisation do lieu et créent tne ambisnce chaleurense et
rassurante, permettant a chacun d'y évoluer a son rythme, selon ses besoins.
LUDAF gére Ie GEM de Nioxt.

& ESPOIR 79: ce service d’accompagnement socioprofessionnel propose une aide 2
I"insertion professionneélle et maintien dans I"emploi en milien ordinaire 4 des personnes en
sitaation de handicap psychique, en démarche de soins, demandeurs ou en situation
d’emploi.

Le développement de la Résidence Accueil s’inscrit dans la volonté de "UDAF de développer des
dispositifs permettant "insertion dans la cité de personnes en situation de handicap psychique, afin
de répondre de maniére diversifide & des besoins identifiés par ses associations adhérentes, ses
professionnels de services, ses partenaires.

L’inscription de 1:;1_;:_Résideﬁgeﬁ'-Acﬂueil. de _i*‘[}DAF dans une logique de territoire

La Résidenice Accueil est identifide comme structure répondant & des besoins spéeifiques dans le
PDALPD (Btat et Conseil Général), ainsi qie le PLH (CAN). Sur le territoire de la Communauté
&* Agglomération Pinitiative est validée ef soutenue 2 c5té de celle prise par Fassociation. 1. Bscale —
ctablissement la Colline qui orée une Maison Relais & Aiffies (ouverture prévue début 20 13}
L’UDAF participe aui comité technique guni aide Passociation:dans la préparation de T'ouverture.
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La commission d’admission et de sortie.

Avant de parier du public qui vit dans la Résidence Accteil, il me semble nécessaire de faire un
point sur le fonctionnement de la Conunission d”Admission et de sortie.

Comiposition

4 DDCSPP — Jocelyne BAILIERE; assistante de service social, représentant les services de
PEfat ;

ik CCAS de la Ville de Niort — Iszbelle CHAUVET, coordinatrice ou sa collégne Gaglle
MAHERAULT ;

& FEts la Colline (Association I’Escale} ~ Sébastien VOLLOKOVE, Directeur; ou une
coordinatrice ;

% Les sérvices de Protection Juridique. Sur proposition de 'UDAF, ¢’est une des Chefs de

Service de PUDAF (Karine LAPEQUE en ocewnrrence) qui assure cette représentation. Dans
I"avenir, nous PLoPOSCrons peut-8tre que cette représenfation soit assuide par les autres
organtsmes de protection juridique (ATI et Unité Judiciaire de Protection des Majeurs du
Centre Hospitalier de. Niort), comme c’est le cas dans le dtspesmf Familles Gouvernantes
sur Niofrt 3

. L’ensemble des professions médicales et palameélca‘ies des services de la psyclname du
Centre Hospitalier de Niort

~  Médecin Psychiatre - Pascal BLOCH.

Psyohoieo ¢ — Corimne FAUCHER 3

- Cadigde é Doryw ROY

- A551stanta ée Servme soci al 3 oeiie’ BAUDOUIN.

'.f_:_f.. ¢ S'.tfe: ia Rémdence Pélix VEDRENNE ou Nelly AYRAULT ;
= Le mspﬁnsablfe du pole Insertion Hanémap Psychjque Frans HOEFSLOOT ;
= Unireprésentant des familles — André QUINAULT ou Fabienne SABOURIN,

Le détail des demandes d*admission, les décisions de Iz eommission et la suite :
Nombré de réunions de la commission ef les dates :
La comitnissionest 1eumc 6 fms en 2911

Sur les 11 demandes traitées en 2011 ¢
- 4 avis favorables dont 2 qui ont pu intégrer la Résidence;
= 7 avis iéseivés donf ung petsenne décédée depuis ;
- Aucunigjet;

Cominentaire sur le travail de la commission d’admission et de sortie :

Elle s’est réunie, heureusement (car sont fonctionnement est chronophage) beaucoup moins souvent
quen 2010, Cela nous semble esseniellement 1ié au fait que les orientateurs potentiels ont
connaissarice du manque de place disponible. Utie certaine attente de certains partenaires existait
quant 4 Ia question de "agrément des 2 logements restant, Atfente dégue quand nous avens appris
que 12 dotation de I"Etat ne serait pas augmeniée en cas d’atlribution de ces logements.

La commission a developpe une grande exigence quant a la qualité des explications fournies par les
pzefessmnnels alr ougme des demandes C’est I'expérience du foncionmement pluriprofessionrielle
qui a sans doute permis de développer cette exigence. Le seul b-mol que nous y voyons est qu’il
semble difficile de présenter des demandes de persomnes venant d’un autre ferritowre. II pent
pourtant §’agir de personnes qui ont des attaches sur le niortais.

Nous souhaitons temercier les professionnels qui s’investissement durablement dans ce fravail
partenarial qui est une des bases du bon fonctionnement de la Résidence Accueil.




__Qui sont les résidants de la Résidence Accueil ?

Durant "année 2011, 23 personnes ont vécu dans la Résidence Accueil : 21 célibataires et 1 couple.
Il'y a eu un départ, un changement d’appartement et un déces. Le tableau ci-dessous montie la
montée en charge en cours d’année,

Apptn® | Date d'entiée Date de sortie
1 01/07/2010 B32
1 15/10/2011
2 2410312010
101 25/03/2040
102 | 01062010
103 | 26/032010
104 120412010
22 | Ofotron : _
123 18/10/2010 20106/2011
123 | 21082014
P4 F1I04r20°

125 | 1srioeomo
201 24/0312510
202 151062010
203 01/0412010
204 29/03/2010
205 [ 01082010
206 _oteszoic |
207 | tswo7eoi0 ' :
208 017102010
200 | 01082010
210 12004/2010 e
219 1400412010 17/09/2041
T ' B 2 sorties + 4
Total 21 changement
d'appartement

20 logemients ont €16 oécupés sur foute Paninge, sauf aprés le décés d>un résidant quand sur une
période de 4 semaines il y a eu une vacance. |
Au 31 décembre 2011, 20 logements étaient oceupes; ce qui fait un taux d*occupation de 100 %,

La répartition homme — femme :

Répariition HommelFamme

Sexe
Homme 16}
Femme B 71
Total 23




Les dges :
Répartitton de I"Age des résidanis en 2094
p &ge‘ o% 0% 13%
Entre 20 gf 28 ans - 3] ’
Entre 30 et 38 ans 3] 26%
Entre 40 et48ans ' 12
Entre 50 ef 59 ans 6
Entre 60 et 69 ans ‘ 2 _ T o __
Entre 70 et 79 ans D B Entre 20 ef 20 sng 18 Eritra 30 8130 ang. £ Enlre-40-81 45 dhs
Totai 25 ® Enire 50 ¢l 58 ans Enire 60 ak60 ans Enire 70 2¢7% ans

La situation familiale des résidants :

 Situgfien famifiale
Gélibataire 11
Divorcé , 5
Séparg 5
Ernicouple ] 2
Total 23

Céftataing § : SEpatd,

Les suationsfamiliales des résddants e 2041

Efrondple

Logement autonone avant Parsivée i 1 Résidence :

_Logément alffonore avant Tenirée

Oui Rid
'NOﬁ - 6
Totat 23

Pour les 2 personnes qui sont entrées dans la Résidence au cours dé I"année 2011

< Uue sort:

Les@sidants geeupaientl] un fogement autonome

avant d'entrsren Résidence Accugil 7

Tl
A

1

[

o Mg

autonome, de vie familiale et professionnelle ;
% Une sotfait de CHRS aprés une vie de eouple traumatisante.

Activité professionnelle avant et aprés Pentrée dans la Résidence (évolution sur un an) ¢

it d*une hospitalisation de longue durée aprés plusieurs expériences de logement

Activité professionnetle
AVANT T'entrée en Residence Accuell

Activité professionnelie

APRES l'entrés an Résidénce Accueil

Ot A 3
Non 21 Non 20
Total 23 Total 23

Tes (5Hants svintils ges enlivilé p :
AV dienitiés 3lafsiduion Adcasily

Lés résfdanis avaiantifis ane Sotivits protessionnells
APRES l'antrbe ¢4 Résideros Aeswail




Les prescripteurs (a PPorigine de Porientation vers Ia Résidence Aecueil) des personnes ayant
faif une demande d’admission :

Prescriptetrs & 'origine de la demande

UDAF 1
ATl ] 1
Cerilre Hospitalier - Sactéur 1 O
Centre Hospitalier » Sectenr 2 1
Centfe Hospitalier - Secteur 3 2
| Résidence [ Beau Soleil 1
Centre Hospitalier — UPJM 0
Les établisserents « La Colline » 2
Conseil Genéral 1
3DA ‘ 1
CCAS 0
| Centre de Rééducation « Le Grand Feu » 4
La Famille 0

Les prescriptears (4 Porigine de Porvientation vers Ja Résidence Accueil) des personnes ayant
intégré Ia Résidence Accueil

. Prascripteurs a lorigine de la demande
URAF o 7
Canirg Hospitalier - Secteur 1 2
Canire Hospitalier- Secteur 2 4
Centre Hospltalier - Secteur 3 6

 Consell Generai 1
| CCAS 1
| La Famille 2

_Tofal| 23

Les vésidants hénéficiant d’un suivi assuré par les services de la psychiafrie du Centre
Hospitalier de Niort : :

Lix ¥apartition des secteursy Fayitintiiooe Intervenant poug

risiliddes razidants

Secteur Psychiattigue
Sectaur 8
Secteur 2 5
Sacieur 3 8
Tota! 21 [ESecmury Seeuur'? L Seater ]

Les résidants bénéficiant d’un autre type de suivi social ou médieal :
- 1résidant est suivi par les accompagnstems sociaux dis CCAS de la Ville de Niort ;
- 1 résidant, orfenté par son tuteur, avait pour psychiatre un médecin libéral. Depuis, un suivi
est en train de se meftre en piaﬁe par le secleur 2 des services de psychiafie, qui le
connaissait d&ja 4 14 suite de certaines hospitalisations,




Les résidants bénéficiant d’une mesure dé protection :

Mesure de protection

UDAF 13
ATI 3
Centre Hospitalier de Niort 4|
Tutelle famillale 1
Sans masure de prétection 2
L= t e 55

L4 répartition des organismes de protesiion
agissant zuprés desidsidants

. TiRele  Sensmesime
Hosphalies d2. Bmale o pliesto
Bort




Le fonctionnement de la Résidence Accueil

Les professionnels que sont les « Hotes de Résidence Accueil ».
Comme précisé dans projet de création de fa Résidence Accueil, les Hates de la Résidence ont les
missions suivantes :

- Perception de la Redevance ;

- Vecteur de convivialité — facilitateur de relations entre résidants :

- Garant de sécurité et de neutralité ;

- Incitateur de participation 4 la vie sociale dans1a Résidence ;

- Fonction d’alerte — facilitateur de prises de contact afin d*éviter le repli et I'isolement ;

- Stimulation dans la vie guotidienme pour Pentretien du logement, les dem&tches ies liens

familiaux et sociaux.,

Pratiquement, comnent s'organise leur temps autour des missions citées ci-dessus ?

Ils apportent une présence du lundi au samedi dans la journée : Envnon de 9h00 & 18h00 ou 18030
avee ufie coupure & midi de 1 & 2 heures.

Sur Parine 2011, 1,7 ETP d’hidtes de Reésidence étadent deployés. En fcnctmn de leurs temps de

travail,.ils se retrouvent & travaiiler 61 méme temps st fa Résidence pendant 4 dernics journées par
semaine.

Par rapport aux missions décrites dans le projet de création de ln Résidence Accueil

La pérception de Ia redevance ; Pt i, & Tiln'ya que 3 résidants qui ne bénéficient
pas de mesure de protection avee ' d{:ﬁt I baneﬁman’r d'ung mesure de cuitelle dite
« simple » (Ja personne pergoif ses ressources courdntes, le ciuateur ayant une nfission deconseil et
d’assistance). Par comséqueit, il n'y a quiauprds de ces personnes-Ti que les animateurs-
accompagnatenis (hotes) ot a faciliter le reglerient de la redevance. Leur tfavail est de s’adapter 3
la personne et les modes de paferent qu'elle souhaite utiliser. Pour certains, il s agit de
Pepcaissement de chéques, pour d’autres d*une aide 4 la mise en place de virements autornatiques
ou de prélévements.

Vecteur de convivialité — facilitateur de relations enfre résidants: 1l s ‘agit de permettre aux
résidants de se sentir & I"aise, de leur donner envie d*aller vers les autres tout en protégeant léur vie
privée ef lems espaces privatifs. Cela se gére dans le quotidien par Pinstauration de moments
informels de convivialiié (le:café de 4 heures, ...}, puis par une écoule individualisée avec le but
d*instaurer la confidnes,

Incitateur de paxticipation & Ia vie sociale dans la Résidence: 1l nous sembie importaitt de
proposer quelques temps téguliers d’animation encadrée et accompagnée. A partir dupe '_ctmté
mguizere dans laquelle chacun peut s’investir et s’épanouir selon ses souhaits ef possi
vie sociale se constroit au quetidien. T ne "agit pas d*obliger les résidants & participer; mais. ﬂ nous
semble bon pour I’éguilibre individuel et collectif d*mgiter chacusn & partlclpel au moeing de temps
en temps 4 ces moments-1a. De manidre réeurrente, il s*agit d*un « ateliér cuisine » par semaine,
d’un «atelier pétisserie » toutes les 2 semaines, de certaines soriies colleetives, dans avenir pelit-
&tre daulres ateliers...

Garant de séeurité et de neufralité : Beaucoup de résidants ont besoins d’un espace de parole et
d’une €coute, leur permettant de parler de leur quotidien, de leurs difficultés de sommeil, de santé,
de leur relation avec leur entourage en dehors ou dans la Résidence. Les animateurs sefforcent, a
partir d’une écoute attentive, d’offrir des espaces de parole limités dans le temps. I est 2 noter qu’
en aucun cas les résidants doivent se saisir de ces temps comme temps d’écoute « thérapeutique »,




ceci n’étant pas dans les compétences, ni dans les attributions des professionnels de la Résidence
Accueil.

Fonction d’alerte — facilitatenr de prises de confact afin d’éviter le repli et isolement : Avec
certains 1ésidants, cela se traduit par des entretiens & Pinftiative des animateurs permettant
d’exprimer des inquiétudes quant & des constats de difficuliés, de mal étre, ainsi qu’une incitation
de souvrir aux référents spécialisés. Pour d’autres, il peut s’agir d*une alerte doanée directement.
aux référents spécialisés. Cefte derniére situation peut se produire quand on considere que la
persomne se met en danger, soit que I’on considére quelle enfieint le réglement de manidre
iniportante, L'interpellation directe des référents vise dans ce cas & protéger la personne contre elle-
niéme et/ou de protéger I'entourage.

Stimulation dans la vie quotidientie pour Pentretien du logement, les démarches, les liens
familiaux et sociaux : Ce fravail se fait de maniére approfondie lors des visites & domicile que font
les animatenrs de la Résidence. Ces VAD se font plus ou moins fréquemment selon les besoins
identifiés. Elles sont un moyen parmi d*autres pour proposer une relation d’aide au quotidien. Eiles
permetient notamment de mesurer Ies pmmis sur lesquels les résidants ont bescin d’aide plus
individualisée. Pour ceriains, cela se traduit par I'identification d*uii besoin d’aide pour Ie Togethant,
les repas, ete. Dans ce cas, cela peut donner lieu & Ta mise en place d’intervention d’aide & domicile,
ci& portaﬁe de repas, eﬁc ?auz {fa‘uﬁes cela crée des mammts é’eehmage privilégigs, permettant

1emphssent uiie foncuﬁn dﬁ: r egulatmn au qu(}&{};en Nous cemtatons qu 1I y aune me impf;rtan’ze
lots des absences des professionnels (son nuit; week-end; ...}, Souvent; ce qui se vit en leur
absence Nie pose pas de problémes impoitants. II w'eimpéehe que cé nlest que parce que les
professionnels font beaucoup de médiation ot de régulation par rapport & cgs mps-12 que ¢és temps
se déroulent dans de conditions acceptables. Fn effet dans ¢e type de structire semi-collective,
cetie régulation est essentielle. Cetle regaiatm est faite notamment 2 Paide du éelenient intéricur

qui sert decadre au guotidien.

Le groupe de parole :

Dans le projet validé par la commission régionale, notis meationnions la création d'un groupe de
parole animé par psychologue et infiimier du Centre Hospitalier de Niort. Ce point a été validé dans
la convention de partenariat que PUDAF & contlu avee le Centre Hospitalier de Niort; mais nest
pas encore effectif. Nous constatons la difficulté qu’a fe Cenire Hospitalier 3 frouver des
professionnels en mesure d anither cet espace qui comipléterait bien le disp o8itif,

Le conseil de résidants.

1l s agit d’uin espace de parole forinalisé, permettant un échange autour des sujets au sujet du cadre
de vie de la Résidénce Accueil, Par ailleurs, il permet au représentant du gestionnaire de faire passer
des informations ot des explications sur 'évolution de Ia structure,

1l y a éu 3 conseils de résidents au cowrs de I"année 2011, dont les comptes rendus ont 66 mis &
I*affichage par la suite.

En absence de groupe de parole, cet espace peuf glisser vers un fonctionnement de groupe de parole
par défant, Ceci n’est pas une bonne chose. Il n’est pas animé par un professionnel formé & cet
exercice, ni par un professionnel neutre.

L’dnimatenr social :

En cosiplément de Iintervention des hites de la Résidence, nous faisons intervenir un animateur
social & temps trés partiel (10% ETP),

Son 16le se situe & plusieurs niveaux :

10




- Proposer un accompagnement individualisé pour les démarches d’insertion sociale, dans Ia
cité (6 personnes ont bénéficié d*accompagriements divers) ;

- Qeuvrer & Pintégration de la stivcture dans son environnement et dans la ville {(une mission
qui reste & développer).

Le comité de suivi.
Aprés quelques mois d’existence, nous avons identifié le besoin de créer tn comité de suivi. e
constat partagé entre les professionnels de "UDAF, du Centre Hospitalier et différents services
sociaux a €€ que nous avions besoin d’un liew d*échange pluridisciplinaire, permettant
d’approfondir les questions relevant du fohctionnement du collectif, d*une part, ainst que certaines
situations mdividuelles particuliéres dautre part, Ce comité d& suivi s’est iéuni 5 Tois en 2011, Le
chef de service, les 2 animateurs de Résidence, les différents acteurs en lien avec la Résidence
- Accueil du Centre Hospitalier, ainsi que cerfains représentants de la commission d’admission y
participent.

11
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Les partenariats

Le partenariat permettant de faire fonctionner la Résidence Accueil.

Cornme Pensemble des dispositifs d’insertion pout personnes en situation de bandicap psychique
développé par PUDAF, la Résidence Accueil est le friit de fonctionnement de partenariats en
réseaux entre lg sanitaire et le social.

L’UDAF est reconnue comme acteur dans le champ social, capable de développer et gérer des
dispositifs d’insertion. Elle ccuvre dans le cadie de parténatiat conventionné avec les Centres
Hospitaliers, ainsi que des pm'tenaﬂats avec d’auitres acfeurs du social. Clest & partir des ces
partenariats que la commission dadmission, le comité de suivi et les différents Heux de
concertation ont pu &tre mis en place:

Des formes particulidres de partenariat autour de certains résidants.

Aprés Pouverture de la Résidence Accueil en mars 2010, nous avons recherché des formes de
partenarial nécessaires powr certains résidants en particuhen Le but de ces parténatiats ést de oréer
wni environnement suffisamment cadrant pour que certains résidents puissent y vivre durabloment.
Comtrie dans riotre bilan précédent, il nous semble intéressant de détailler ces situations :

= 1 résidant ayatit intégré la Résidence Aceuail fin mars 2010, aprés une hospitalisation de
plus de- 18§ mois. Le monsieur est trés demandeur dun environnement comme la Résidence
Accueil. Parcontre, dés qu’il en a la possibilité, 1l a tendance & s’alcooliser; ce qui le rend
agressif; violent et ingérable dans la Résidence. Courant 2010, apids des expériences
difficilement géiables, nous avons pris Pinitiative e provequer une prise en charge
concertée. Cela s%st fraduit parun protocole: de puse encharge, aceepte par le résidant, dans
ieqnel soni cadre de vig est décrit d'uije part, ainsi que le role et Pintervention de chague
grpanisme sanitaire ou sogial. Un pomi gst fait chaque irimestre, Le résulfaf a ét¢ satisfaisant
sur 18 mois. Actuellement, nous anivons peut-Etre aux meate_s de D'exercice, la personne
avant de plus en plus de nifal & se.contrblef... ;

# 1 couple de résidants ayant intégré fa Résidence Accueil au 17 juin 2010 aprés avair vé6i
dans différents logements dans le cenire de Niort. Les logements précédents étaient devenis
invivables avec une quantité ¢ affaires entassdes, proche de Pingalubrité. Aprés le constat
que le cadre classique o’ était pas suffisamment confenant et permettait pas le « mieux-&ire »
escompté, nious avens provoqué une copcertation entre P’assistante de setvice social de la
psychiatrie, 4 mandataire judicisire intesvenant auprds des 2 personnes, la xespanﬁable de
I’association d’aide 3 domicile, ainsi que les professionnels de la Résiderice, Nous avons
construit nn protocele de prise en charge entre les différents acieurs autour du couple (avec
son accord). Le cadre erdé prévoit des contacts journaliers avee les hotes de la Résidence, ou
Pintepvention de Paide & domicile, ainsi gne la participation anx activités proposées par la
Résiderics, Par aillenrs, les services de psycliatrie s “engagent 4 Infervenit dans le cadre de
visites 4 domicile, afin de propeser un lien de proximité contini avec le soix. Enfin, Ia
mandataire judiciaire a réusst & créer un cadre financier équilibré et répondant aux capacités
d’autonomie telative des intéressés. Aprés 18 mois, nous constatons que ce type de
protocole sert de base & une meilleure communication entre acteurs. Pai aillewrs, les
anifnateurs s’ en servent de tenips en temps auprés du couple ;

4 1 résidante, ayant intégré la Résidence Accueil la Résidence Accueil en aviil 2010 aprés
avoir vécu en logement autonome dans des conditions de sécurite douteuses. Cetie personne
souffre de maladie psychiatrique & P'origine d’expressions délirantes. En temps de crise
{plusieurs fois par semaine), elle jetté sa nourriture, & do mal a réconnaitre son entourage.
Par la suite, elle n’a pas de quoi manger, se plaint.., Aprés un temps de construction de
regard commun, nous avons réussi & créer un cadre plus sécurisant avec une plus grande
complémentarité entre les différents intervenants. Pour Pinstant, cela permet de mainteni
wne situation trés fragile. Les autres résidants montrent ne grande tolérance, entraide




fonctionne. 1 n’empéche que la personne est vieillissarite, un lisu de vie avec une prise en
charge plus globale est recherché. ..

sk | résidant ayant intégré la Résidence Accueil fin mars 2010, aprés un temps passé « cloitié »
datis wn village de la Géatine. Cette personne se décrivait comine étant trés isolée, ayani
besoin d'un entourage chaleureux, ayant besoin de reconstruire socialement. Il s’avére
qu’elle n'est pas capable de respecter Ie cadre forcément souple: que la Résidence est en
mesure de proposer, ne se reconnait pas dans la relation d’zide que les hdtes de ja Résidence
constriisent aves chaque résidant. Nous avons tenté de resserrer le cadre avee [*aide de
Passistante de service social de la psychiatiie. Par Ia suite avec la conseiliére de probation
du SPIP. Nows renconfrons la limite du partenariat, Uiniéressé refusant la relation daide
gu’on Iui propose. La Résidence Accuell nest pas en mesure de répondre aux besoins de
cette personne. Nos sollicitations conjointes ont permis une certaine prise de conscience.
Elle accepte d’cnvisager de quifter la Résidence Accueil pour frouver un logement
autonome. Les différents acteurs lui proposent de 1"aide pour construire un réseau d’aide en
fonction des besoins repérés et acceptés. ..

Globalement, 1a o Ie besoin se fait sentir; on arrive & créer les partenariats dans Pintérét des
résidants. La cosfstruction est souvent laborisuse, mais une fois en place, le partenariat apporie aux
différents acteurs et bien sur, en premier lieu, 3 I'intéressé,

Quels mgifats mesurghles 7 :
Apres une 1% année compléte, nous n’avens pas encore: mis en place de démarche d*évaluatios h
seul indicatcnr ficilement mesurable hous semblé atre le nombre de jours & haspitalisation des
résidants. Sup Pannée 2011, il & é€ de 333 jours résidants. Cé nombre paraft important, mais
s’explique de manire suivante ; '
< Une personne dont Tes troubles d*humeur font-que sa «stabilisation » estrelntive, Elle a é62
haspitalisée 86 jours. Au dire des soignants, la situation aurait ét¢ beancoup. plus difficile
avecun logement autonome ;
= Une personne dvec un probléme sematique Tmportant. Cetie difficulté est prise on charge én
tenart-compte des troubles psychiatiiques. Blle s”est fraduite par 96 jours d’hospitalisation
partaaés enﬁ'e la psychiaiﬁa et Ia m’éfiecine

Le psychlaire a1 cencerfa‘tzon avec son Squipe, Ie mandaia}re jlldiCiaﬂ‘B ainsi que I’UDAF
évalue aetuellement si uh retour progressif est envisageable ou s tine sortie de la Résidence
doft éfre envisagée. Elle a €t¢ hospitalisée pendant 99 jours,
= Une personne qui a quitté la Résidence en juin; a éi¢ hospitalisée pendant 43 jours de janvier
& aviil, Il nest pas cerain que la Résidence-Accuet] élait adaplide a sa pr nbl&manqua,
En dehors des 4 situations déerites ci-dessus, il v a eu 2 hospitalisations repiésentants 9 jours.
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Pérspectives 2012

Aprés les travaux d’aménagement effectués courant 2010, la Résidence Accueil est maintenant
composée de 22 logements. A notis grande déception, la DDCSPP nous a iriformé de son refus
d’agréer les 2 logements inoccupés.

Par contre, lors des discussions avec elle, nous avons développé I'idée de créer des logements
d’évaluation, dans le cadre de I’Allocation de Logément Temporaire (ALT) en partenariat avec la
psychiatrie. Ce projet; validé par la DDCSPP, permettra en 2012 2 des personnes hospﬂahsees an
long cours, de tester leurs capacités & occuper un logement seri-aufonome, ainsi qu’aux équipes de
la psych;ame d*évaluer lewrs aptitudes potentielles, Nos animateurs participeront & cette &valuation
en apportant des ebservations sur le quotidien,

Cette évolution permetira d’utiliser utilement ces 2 logements. Par ailleurs, les fonds de PALT nous
pertnetient d’augmentei le temps de travail des animatewrs ~ accompagnateurs 3 2 équivalents
temips plein, Cecl apporte un meilleur service et quah%s de travail au qootidien dans P'intérét des
résidants du dispositif, En dehors des périodes de conigés et formation, 11§ travaillent ensemble sir 7
demi-journées dans la semaine, contre 4 auparavant.

L’animatenr ou accompagnateur social,

Nous avions évalué son temps d'intervention & 20% ETP. Apiés observation pendant les premiers

MOis; NOUS avo1ns reve son temps 4 la baisse de 10%.

Sor réle

Il doit miettre permettre aux résidents. de s’inscrire dans une démarche d’intégrafion dans

Penvifonnement prockie (le quartier) et dans la 6ité. Pour ¢ela son accompagnernsnt 8t 3 1a fois

individuclet collestif ;

- Individuel : en facilitant les démarchies auprés des stiuctures sportives, culturelles et sociales,

- Collectif': en incitants les persormes & participer aux manifestations de quartier organisées par le
CSC ¢t autres associations ({8ics de quartiers, sorties ef soi irées).

En 2{}12 Son mtewenﬁc}n va ﬁotamment pezmeme un flElVELﬂ d’mtegr&txon a pari:ir de la fete de

demaﬁdems ol cewx __a_u;;rss d;@ qui nows identifions des besoins,

Les résidants,
Nous pensons, qu'il pourrait y avoir quelques départs de ia Résidenice: Lés départs seront facilement
« COMPENSEs »,

Des dispositifs complémentaires 7

Le dispositif a &€ cotignr adossé 4 un SAMSAH Psy. L’ARS ct le Conseil Général devraient lancer
un appel d*offré prochainement. Son intervention pourrait apporter d certains résidants, Par aillenrs,
s forictionnement entre professiomnels ceuviant dans le champ de Iinsertion en milien ordinaire de
personnes en situation de handicap psychique, devrait créer une dynamique supplémentaire dans
Iintérét des bénéficiaires.

Conclusion. .

La Résidence Accueil a vécu sa 17° année complate. Nous constatons déja qu’elle s’est fondue dans
Penvironnement, ce qui est un indicateur impartant de réussite. Nous continuerons & czuvrer 4 son
intépration dans la cité.

Remerciements ;

DDCSPP

CH Niort

Ville de Niort

HSDS Bilan rédigé par Frans HOEFSLOOT
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CHARGES
& NATURE Residence Aceneil
8 Bridvy 200§ i v&ulisé 2011 I deart
GROUPE 1: DEPENSES AFFERENTES A L'EXPLOITATH
. ACHATS .
SOGIIN0G Eaui Electricité, Chauffage 12676 15845 3169
60621000 Combustible, Carburam : 308 956 §48
60622000 Founitures d'eniretien et petits éauipements 3 929 . 1487 -1 562
60624000 Fourniies administratives ef informatiques 209 538 129
60630000 Achats non §tockss alimoniation ' 0 3388 3 368
SUG60000 Fournitures miédicales et phanmacic. 5 o 5
) AUFRES SERVICES EXTERIEURS. i
62410000 Transpest de hisns ' B 0 0 o
62510800 Diéplacenients 48 51 3
62545000 Fraigrapas - 103[ 158, 54f
52560000 Missions ¢t récoptions. ] 2000 35 -1 865
62610000 Frais postaiy 203 182 -22
62620000 Télécommunications ' . 958 1173l 215
o TR i TOTAL GROUPEL "~ 19874f - 24078 .. 4202
NSES AT FE
Persoimel extérienr . _ Q 8783 8 783
gobdo |Rémunérations dintermisdinives of hongraites _ 440 Bz {57
G31TO00D. | Towe sor lesisalaies 1 spoo! s0si]  tom0 ;
63331000 Trais de forimstion _ ) L . 1478 24361 o3g
63320000 Participation gllocafion logemeat 7 =88} 280 4 £
64111000 Salaires, appoititements . &47eal | €3zs7! -1 0Bz
64118000 Indemnités jout, Sé6u; Soc ef primes ) ol 29038} 3038
6450000000 FCharges do'sécurits soeials of deprévoyance o 258533  984opl. 3072
GA784100- |Verséments au-Comitd d'Entreprise ‘ T ; 933t g0t 31
64750000 |M#decine du travail - ' ' ' :
GROUPE IV : DEPENSES
G1200000- {Redsvances de crédit bait _ i} ol &
6I320000  {Locations immobilieres. . , .1 o113}  ssees -5 42
61350000 {Locations mobilitres e g 1998 - 1208
61360000 . jLgcations vollures o . '27808 2 520 12
61400000, Charges locatives Bt 4678 4.679
61520000 |Entretien ebrépataéipns ser biens. imiis, L © 385 Fe59] <1478
51558000 Eiiiretien et réparalionsisur biens mobiliers | 3898 7209 -1 6024
61560000, IMaintenance L 87 gl &7]
6] 630000 Pritoes d'assurances . 292 846 554
61650000 Respangabilié civile . 1202 1237) 34
&1800000 Diocumentation, cotisations collogues | B 45 293 247
52300000 Informafion, publications, refations publiques 0 1 1
62700000 Services bancaireset assimilés ) ' 340 448 108
63510000 .;I:It‘;a;i\[mpo{s taxes ef versements assuniics {acministralion Ges 2660 o 2000
AUTRES CHARGES DE GESTION COURANTE
63880000 iAu'%rés.charges diverses de gestion coutantes i 5500] 600 -4. 900
CHARGES FINANCIERES ) _
66000008 Chirees financidres i _ G [l . 0
67500000 VNG &léments aclis cédés ) ] 27 4] =27
 DOTATIONS AUX AMORTISSEMENTS EF AUX PR OVISIONS
68110000 Dotations aux amort. des immo. incorporelleset corporelles 14 524 13 468 -1 0586
68150400 Dotations aux provisions pour risques et charges d'expleitation 0 6 354 B 354
i : T ] TOTAL GROUPEII 124 898! 121 478} -3 220
o TOTALGENERAT(GROUPE 1+ GROUPE IS GROUPE Tl 70 i 245 -;;;-4_1 a ‘355;59-2]; . 4p gee -




PRODUITS

=
§ NATURE Residence Accueil
Z .
o Préva 2011 | réshiséa0l 1 siam
GROEPET: PRODEITSDE LA TARIFICATION Erassivuts. .~ o~ .
3160000 |Dotation efobals 0 ol o

__TOTAL GROEPEH [l ol 1

70620000 Prestatioasde seridces 0 4102 4102
74800000 Sibventions 141 800 141 800 0
75800000 - |Recettes diverses 0 252 252
TOTAL GROUPETI 141 800 446 154 4 354
GROUPE T PRODUITS EINANCIERS B RENCASSABIES
76000000 Produits finenciers _ 0 1 166] 1166
PRODUITS EXCEPTIONELS -

77000090 Produits excepiivmels _ 0 8768 B 762
FI520000 Produits eossions d'élément d'netif/ immo. Corporelies 0 o 0
AUTRES BRODUITS _ S
78000000 |Reprises sur mmortisscinents <t provisians L ' 0l I 0
7910000000 |Transfert de chatges ' 108925} 104560 625
- TOTAL'GROUPETN|  ao392s]  114478] 103553
TOTALGENERAL]  2eemeel  msoss 14997
"TOTAL DES CHARGES , “wastaal 266 582] 10869
TOTAL DES PRODUITS , 735725 260632] 14907
. EXCEDENT BALANCE o ibegl 4w

Détail Subventions ' ' R '

' NATERE  Resifence Acgnell
. . ) . : - PEes A0TL | . sEaiisR 01T | ddary

_|pboser C N | t1wsos] 11emoo] o
{Contrat Vilig (CANY, o © 250000 25000 000 o
S0 poTAESUBVENTIONS]  f41800]  4tm0g| 0

Le compte dé résultat
L’armée 2011 se termine avee un excédent de 4 040 £,
Les charges :

C’est le premier exercice de fonctionnement en année compléte de la résidence.
Nous mesurons de manicre plus préeise les charges réelles de ce service,

4 Concernant les charges résidentielles
Les 20 logements ont ét€ occupés toute *année, avec une vacance de 4 semaines pour un logément.
On constate des charges d’eau et d’éleciricité supérieures au prévisionnel,
En autres impdts et taxes éfait prévue la taxe ordures ménagéres qui se trouve comprise dans le
loyer mensue]. :

# Concernant les frais de personnels

En personnel extériewr est indiquée la refacturation par I'UDAF de frais de personne]
canrespondant
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F

- 4 la mise en place de Vinfrastructure informatigue et #léphonique (liaison avec Ie siége de
I"UDAF), ainsi que la maintenance de ces installations.

- A linstallation de la cuisine et aux divers aménagements nécessaites dans les logements
ainsi qu’aux interventions régulitres de dépannages et de maintenance des locaux assurées
par notre ouvrier d’sniretien.

“ Concérnant les provisions :
Les provisions pour départ & la retraite ont &té comptabilisées pour un montant de 6 354 €.

Les produits ¢

Les prestations de service correspondent  la participation des résidents : activités (atelier cuisine
«.a), Jetons lave linge.

En produits exceptionnels; les subventions avant financé les investissements sont r&intderées
prog I , Jeit _ : 2
proportionnellement a Ia durée damortissement des biens ¢oncerés soit 8 762 € en 2071,

Les loyers et charges Togatives pris en charge par les résidants sont Indiqués eni compte 791 transfer
de charges pour un montant de 104 450 €,
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BILAN PROPRE D'UN ETABLISSEMENT SOCIAL QU MEDICO-S0CIAL
GERE PAR UN ORGANISME DE DROIT PRIVE

ACTIE.

31/1272611

31712/1010

Actif immohilisé

Intmebilisations iucorporelles

Frals d'€rablissement

Antres fiimiobilisations incorporetles
Iimmgbilisations incorporelles en cours
Immohilisations corporelles

Terrains,

Constructions

Instatiations. technigues, matériel ot outitlage
Adtres irenobitisations comporelles,
Immobilisations corporelles en cours

Participations:-ot ¢réances rattachées & des parficipations
Autres titres immobilisds

Préts

Autres omebilisafions franpilees

Montant brut

Ameortissernents
et provisions

Montant pet

Montaat nef

359,35

81 191,68

32 641,90

139,44

6 283,74

9 754,71

199,91

74 907,94

22 887,19

278,53

2 688,58

19 051,18

~ TOTAL i

114 222,63

16 22789 |

97 993,04

72 315,09

Compfes de liaison

8:125,25

TOTALZ]

i,60

0,60

§ 129,75

Acl ¢ireulant

Stocks ¢t en-tours

Matiéres premidres of fournifires

Aulres approvisionnements

En-cours' de prodaction (biczs et services)
Brodinifs interziédiaires of finis
Maehandizes

Anrtred stocks

AvAnddg ¢ adomptes ¥ersds sir commpndes
Créances (1)

- Créances redvvables ot comptes ratsachds
« Autres créances

Valeurs mobilities de placement
Dispanibilités

Charges constatées d'avanee

75 943,10
486,19

115 023,74

378,54

25 943,10
486,19

115 023,74
378,5¢

3675548 |
1 847,15 ]

136 639,09
139,98 |

141 83157

0,00

t41 831,57

155 381,70

Clrarges 3 répartir sur plusicors exercices
Prines de remibeiicsément des obligations

Eeart de eonversion (actif}

TOTAL 3

TOTAL GENERAL

256 954,50

16 227,89

239 826,61

185 830,04

{1) Doni 2 plus dunian:
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BILAN PROPRE TYUN ETABLISSEMENT S8OCIAL OU MEDICO-SOCIAL

GERE PAR UN ORGANISME DE DROIT PRIVE

{1) Dont & plus d'un an :
{2y Dont concours bancaires ;

PASSIF 31132011 3123010
 Fonils propres
TFands asseciafifs sans droit de reprise 10 600,00 © 19 600,00
Fonds associatifs avec droit de reprise 12 800,00 12 800,00
Daons ef [egs e
Subventions dinvedtisserment
Réserves
Excédents affectds A investissement
Réseive de conipensation
Réserve dé coiverture du BFR
Autres réseryes
Report 4 nouvean
Report & nouveal (gestion non contrdlée} 172351,59
Dépensés refiisées par l'antorité de tarification od inopposa
Résultat sonscontedle de ters finaniceuss
Dépenses nog opposables aux Hers financewrs
Reésuttt de Pexereice {excédent ou déficif) 4029,91
Subventions d'investisseinérit sur biens aon renouvelables 14 391,57
Provisions réglementées
Couyeriure du besein en fonds de roulemert
Anoriissaments détopatoires & provigions pour renbuvellémentt
Réserves des plpssva?ﬁe"s neltes dbelf
Imirnobilisations grevées de droits
Autrés provisions réglementées . ]
] _CTOTAL I 45841907 . 12211159
Cotaptes de Hajson j 2807011 ]
TOTAL 2 2007011 9,00
Piovisions posrrisques 383,08 38500
Provisibng penr charges 6 354,43
Eondsdédids . L
TOTAL 3 6 739,43 385,00
Beltes
Emprunts et dettes auprds des établissements de erédit (1)
Emprunts et dettes TnancRees divers (2) B 703,00 - 8 700,00
Digpots et cautionnements reguzs 850540 | &700:00
Avances ef acompies recus sty commandes en couts
Redevables erédivenry
Dettes fournfisenrs &f coriptés Fattackds 33614410 51203,23
Dettes socinles ot fiscales 10 441,69 | 143023
Bétfes sur humebilisations i comptes rattachés
Atitres detfes
Produits constatés davance .
TOTALA 52 761,10 63 333,45
Etirt de conversion (passif)
TOTAL GE}N@RAL 239 826,61 185 839,04







