Tes

AN Papillons Blancs

g de Dunfkerque
IME DE ROSENDAEL

PROJET D’ETABLISSEMENT

2021-2025

602, avenue de Rosendaél — 59240 Dunkerque

. 0328 63 62 16 — Fax 03 28 65 07 97

N° FINESS : 590800215

Validé au Conseil d’Administration : 29/06/2021

Date de mise a jour : 15/06/2021


mailto:imerosendael@papillonsblancs-dunkerque.fr
http://www.papillonsblancs-dunkerque.fr/wp-content/uploads/2014/07/telephone.gif

SOMMAIRE

LISEE A@S SIZIES ..eeeuererereecercersersteenersanesescaesesssesssssseesessnssssesnessssssnesessaesssesnessassssesssssssss senasssssseesssssssnnesnnsnsnsnssnes 4
PrEaMBUIE......eieieiieiiniieienenreiereness et sssess et assss st asessssssssssssssesasssssassessassassassns sasssssassns sassassnssnssnsssssnsssssssssssnns 6
I L’histoire et le projet de 'lME de ROSENdaél...........ccceevreerernnrecerccnnecerneenecnescnnecseesenneeesenes 12

1. L’association des Papillons Blancs de Dunkerque...........cccceveevensesnnenneennssnssnssnssessanss 12

2. L'IME de ROSENAAEL......cceeurruinriecnrininsnnnnsnssnesnsisssssssnssssesssssssssssssssssssssnssssssssssnsssssssesssns 13

1l Les MISSIONS de PIME..........cccecciiereeeerereseccescessseessessasssessasssesseessessssesessassssssssssasssessnssesssessnsse L

1. L’autorisation et le cadre réglementaire de 'IIME...........ccoceeeeecersenseeneenneeseesenessennnas 14
2. Les missions de I'IME et les politiques publiques.........cccccceeeeerrreecensenseeneesseeseesensennens 17
3. Les Papillons Blancs de Dunkerque et son CPOM 2020-2024............cccceeeerrrrreereersneens 21
4. Les évolutions attendues pour PIME...........ceieevecieieeernnsnesescesssesseesssasesessessassssssansens 21
Les enfants accueillis et leur entourage........ccveeveeerrccenenensennesnessessnssessesssesssessesssessesenes 22
1. Les caractéristiques des enfants aCCOMPAGNES..........cccceevcneecerrnnercreneneeseessensesnessensssnes 22
2. Laplace de I’environnement relationnel des enfants...........ccceeeecrercerecrrcerecnennennne 29
L’organisation de I'IIME et SES re@SSOUICES.........cccurreerersrssersressnssnssnsssnsssessnsssnssessasssssssassassses 30
1. Les modalités d’organisation et de fonctionnement...........cccovcervervmrccrrreccnrcerceccennenens 30
2. Les professionnels et les compétences mobilisées............cccccevcrrveenercnsreccnsserseeseennens 32
a. Une équipe pluridisciplinaire pour accompagner les enfants........................ 32
b. L’organisation du travail................eeeeeeeeeseeceeeseesreerreeeseessesssssssssessssessssssssssssnnes 36
c. Le soutien aux professionnels et I’évolution des pratiques............................ 37
d. L’analyse des ressources NUMQINES..............eecceeveeereeeresresressnssssssssessssessasnnsnes 38
3. Les partenariats avec le territoire DUNKErquOIs .........ccccceeeeeeererereceecesceeeenensseeseessesseennes 39
4. Les ressources teCANIQUES..........cccccceieeeceirireee e s s esae e cessaesseesnessasssessnssaesssesansnseanes 40
5. Les ressources fiNanCIEres.........couenesiennsiesinsissnssissississessssnesesssssessnsssssssassssssssassassssssssases 41
L’offre de service et SON Organisation..........cccceveereeecrrseeseecersssseecrnssseseessssnsssseessssasssnssnnssens 42
1. Les modalités d’admission et d’accueil @ "IME ..........ccovvininniicninnnninnnsnsnnsnnsnesnssnesnes 42
2. Les modalités d’élaboration du projet personnalisé.............cccovveevecrrcerneersnssecsennans 43
3. La mise en ceuvre de I'accompagnement...........ccevcereseecrrsesseesnesssnesessnssssssesnssssssessanes 47
a. Les principes d’ INterVeNLION...............eeeeeeceeeeesrecereeeresrecrsssesersssssassssessssssssssssnanas 47

Page 2



VI.

e L

Conclusion

Annexes....

b. Ladémarche QUAIILE...............eeeeeeeeceeeeereeeerreseecrsssssssessneseesnssssssssssssssssesensans 50

c. Le projet de 'IME au travers des droits de I’'enfant..................c.cceeeeeereeeuencen. 51

4. LA POUrSUILE 0@ PArCOULS.....ccceeeererueereecarsseesressesssessssssessesssassssssessasssssssessassssssessssssessnssssnnas 63

Les objectifs d’évolution et de développement de PIME..........coeeverrerveenrerensseesesseeneenns 64

Fiche action 1 : Bien-étre et autodétermination ... 64

Fiche action 2 : INCIUSION.....cccuicciiceeecetcceiec e e eecsnesressnesnessessseesssessseasssnesssassseesseeenseesseasnanas 65

Fiche action 3 : Accompagnement a la parentalité...........ccccecvmrrrcnnnnremnnnensensesnenesneenes 66

Fiche action 4 : Partenariats... ... ciiceecrerceecnensennssesseasesnesssesssesssensssessssssssessssassssssssassssssnes 67

...................................................................................................................................................... 68
..................................................................................................................................................... 69

Page 3



LISTE DES SIGLES :

AAE : Association d’Action Educative et sociale

AEMO : Action Educative en Milieu Ouvert

AGSS : Association de Gestion des Services Spécialisés
ANAP : Agence Nationale d’Appui a la Performance
ARS : Agence Régionale de Santé

CAMSP : Centre d’Action Médico-Social Précoce

CASF : Code de I’Action Sociale et des Familles

CHD : Centre Hospitalier de Dunkerque

CIDE : Convention Internationale des Droits de I'Enfant
CME : Conseil Municipal des Enfants

CMPP : Centre Médico-Psycho-Pédagogique

CMPS : Commission Médico-Psycho-Social

CNSA : Caisse Nationale de Solidarité pour I’Autonomie
COPIL : Comité de Pilotage

CPAM : Caisse Primaire d’Assurance Maladie

CPOM : Contrat Pluriannuel d’Objectifs et de Moyens
CSE : Comité Social et Economique

CUD : Communauté Urbaine de Dunkerque

CVS : Conseil de la Vie Sociale

EP : Entretien Professionnel

EPE : Entretien Périodique d’Evaluation

EPSM : Etablissement Public de Santé Mentale

ESMS : Etablissement et Service Médico-Social

ESS : Equipe de Suivi de Scolarisation

ETP : Equivalent Temps Plein

FALC : Facile a Lire et a Comprendre

GPEC : Gestion Prévisionnelle des Emplois et des Compétences
HAS : Haute Autorité de Santé

IME : Institut Médico-Educatif

ONU : Organisation des Nations Unies

PAG : Projet Associatif Global

PP : Projet Personnalisé

PPS : Projet Personnalisé de Scolarisation

Page 4



PRS : Projet Régional de Santé

QSE : Qualité Sécurité Environnement

RAPT : Réponse Accompagnée Pour Tous

RBPP : Recommandations de Bonnes Pratiques Professionnelles
RMC : Référentiel Missions et Compétences

RP : Représentant de Proximité

SAAP : Service d’Aide A la Parentalité

SERAFIN-PH : Services et Etablissements : Réforme pour une Adéquation des FINancements
aux parcours des Personnes Handicapées

SESSAD : Service d’Education Spéciale et de Soins a Domicile
SMOPP : Suivi de la Mise en CEuvre du Projet Personnalisé

TBI : Tableau Blanc Interactif

TSA : Troubles du Spectre Autistique

UDAF : Union Départementale des Associations Familiales

UE : Unité d’Enseignement

ULIS : Unité Localisée d’Inclusion Scolaire

UTPAS : Unité Territoriale de Prévention et d’Action Sociale

Page 5



PREAMBULE

Contextualisation

Le dernier projet d’établissement de I'IlME de Rosendaél a été validé en 2015 pour une période de 3

ans.

La démarche de réécriture initialement programmée en 2019 a été décalée en 2020 au regard de la
signature du troisieme Contrat Pluriannuel d’Objectifs et de Moyens (CPOM) 2020-2024 et de la

réalisation de I’évaluation externe en février 2020.

La crise sanitaire de la COVID-19 est venue perturber la dynamique de réécriture du projet
d’établissement de I'lME de Rosendaél. Soucieux d’écrire ce projet dans le respect d’'une collaboration
active entre tous les acteurs de I'IME, nous avons fait le choix de décaler I'écriture du projet

d’établissement sur la période 2020-2021.

Impulsé par la loi du 2 janvier 2002, le projet d’établissement est un outil phare de la vie d’un
établissement médico-social, tel que I'lME de Rosendaél. Le projet d’établissement permet de définir
« les objectifs en matiére de coordination, de coopération et d’évaluation des activités et de la qualité
des prestations, ainsi que ses modalités d’organisation et de fonctionnement». Il permet la déclinaison
du Projet Associatif Global 2018 de I’Association des Papillons Blancs de Dunkerque a I’échelle de I'lME

de Rosendaél.

Le projet d’établissement est un document destiné a tous les acteurs impliqués dans la vie de

|’établissement :

- Pour les enfants et leurs familles : il permet de garantir le respect de leurs droits et d’étre un
repére pour se projeter dans le parcours de vie de I'enfant.

- Pour les professionnels : il permet d’accompagner les professionnels dans I’évolution de leurs
pratiques.

- Pour les partenaires : il permet de communiquer sur les missions de I'|ME et sur I'évolution de
I'offre de service, en lien avec le développement des partenariats a I'échelle du territoire

Dunkerquois.

1 HAS. Recommandations de Bonnes Pratiques. Elaboration, rédaction et animation du projet d’établissement
ou de service (2005)
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La méthodologie

En 2019, des groupes de réflexion ont eu lieu afin de faire le bilan du projet d’établissement 2015-
2018. Au total, 5 groupes de réflexion se sont réunis autour de diverses thématiques : I'admission, la
participation des enfants et des familles, I'implication des familles, les partenaires et les réseaux, et la

poursuite de parcours.

Au début de I'année 2020, la démarche de réécriture a été impulsée. Afin de veiller a la cohérence de

la démarche, un Comité de Pilotage (COPIL) a donc été constitué en février 2020.

Le COPIL était composé de 8 professionnels : un éducateur spécialisé qui occupe également la fonction
de Correspondant Qualité, une éducatrice de jeunes enfants qui est représentante de proximité et
également élue au Conseil de Vie Sociale (CVS), la comptable, la psychologue, une enseignante
spécialisée qui occupe la fonction de coordinatrice de I’'Unité d’Enseignement, une chargée de mission
« soutien a la direction », le Directeur adjoint et la Directrice. Dans un souci de cohérence entre les

démarches, cette composition était similaire pour le COPIL de I’évaluation externe.

Lors du 1° COPIL, des discussions sur les pistes de travail a engager ont permis d’affiner la
méthodologie de réécriture du projet d’établissement. Il a été choisi une approche par les droits de
I’enfant. Cette thématique permet de garantir la bonne application des droits des enfants et d’anticiper
I’évolution des besoins actuels et futurs des enfants accompagnés. L'objectif de la réflexion étant de
se projeter sur |’évolution des missions et du champ d’action de I'lME de Rosendaél. Celle-cis’est alors

construite a partir :

- De la Convention Internationale des Droits de I'Enfant (CIDE).
- Du Projet Associatif Global (PAG).

- Des grilles de relecture du projet d’établissement et du réglement de fonctionnement.

A la suite de cet état des lieux, une priorisation autour de 7 droits de I'enfant a été validée par le COPIL

sur:

- Le droit au bien-étre, a la dignité et a I'épanouissement.
- Ledroit a la sécurité.

- Ledroit a la scolarité.

- Ledroit ala santé.

- Ledroit aux loisirs.

- Ledroit a la famille.

- Ledroit a la citoyenneté.
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Par la suite, chaque droit a été traduit sous la forme d’une ou plusieurs questions :

LES DROITS DES ENFANTS QUESTIONS

LE DROIT A LA SCOLARITE Comment I'IME permet a I'enfant d’avoir une
scolarisation adaptée a ses capacités ?
Comment I'IME garantit la continuité du

parcours scolaire de I'enfant ?

LE DROIT A LA SANTE Comment I'IME permet a I'enfant d’étre en

bonne santé ?

LE DROIT A LA FAMILLE Comment I'IME soutient un lien de qualité

entre I'enfant et sa famille ?

LE DROIT AUX LOISIRS Comment I'IME permet a I'enfant d’accéder a

des activités sportives et culturelles ?

LE DROIT A LA CITOYENNETE Comment I'IME permet-il a I’'enfant d’exprimer

librement ses choix et ses opinions ?

LE DROIT A LA SECURITE Comment I'IME assure la sécurité de I’enfant ?

LE DROIT A LA DIGNITE, L'EPANOUISSEMENT Comment I'IME assure la dignité et le bien-étre
ET LE BIEN-ETRE de I'enfant ?

En ce sens, nous nous sommes appuyés sur divers documents et démarches :

- Le Projet Régional de Santé (PRS) Haut-de-France 2018-2028

- Les Recommandations de Bonnes Pratiques Professionnels (RBPP) de la Haute Autorité de
Santé (HAS) : L’élaboration, la rédaction et I'animation du Projet d’Etablissement ou de Service

- Des rapports ministériels : Le rapport « Zéro Sans Solution » de Denis PIVETEAU (2014)

- La Convention Internationale des Droits de I'Enfant

- Laréforme de tarification SERAFIN-PH

- Le Projet Associatif Global 2018 de I’Association des Papillons Blancs de Dunkerque

- Les rapports d’activités de I'lME

- Le rapport d’évaluation interne 2013-2018

- Lerapport d’évaluation externe (Février 2020)

- La démarche d’évaluation interne 2018-2023 (en cours)

- La démarche qualité : les audits, les fiches de dysfonctionnement, les fiches d’expression...
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Les « 4P » ont été sollicités pour construire le projet d’établissement 2021-2025 de I'IME de
Rosendaél : les enfants, les familles, les professionnels et les partenaires. Au regard du contexte
sanitaire et des mesures de distanciation sociale, nous avons adapté notre méthodologie de recueil de

données :

LES ENFANTS

LES FAMILLES

Des animations ont été organisées avec les

enfants de I'IME. Elles étaient liées aux
différentes thématiques choisies par le COPIL en
lien avec I’dge des enfants.

Chaque unité a fait le choix de privilégier
certaines thématiques. L'objectif de ces
animations était de recueillir I'expression et les
attentes des enfants au regard de leur projet
personnalisé.

Ces animations ont pu étre réalisées sous la
forme de débats/échanges a I'aide de supports

ludiques?.

Un questionnaire a été transmis aux familles.
Dans un objectif similaire a celui des enfants,
nous souhaitions recueillir I'expression et les
attentes des parents et des représentants légaux
sur I'accompagnement actuel et futur.

L’élaboration du questionnaire® s’est basé sur le
recueil de données préalablement mené aupres
des enfants. En effet, nous souhaitions favoriser,
au maximum, la participation des parents en
privilégiant des questions « fermées », tout en

conservant un espace d’expression libre.

LES PROFESSIONNELS

LES PARTENAIRES

Un questionnaire autour des droits de I'enfant a
été proposé aux professionnels®. L'idée étant de
venir questionner les professionnels surle
champ d’action actuel de I'IME et sur une
évolution de ce champ d’action en lien avec la

question des ressources et des compétences.

Pour favoriser I'expression des professionnels,
des temps de réflexion collectifs ont été

organisés (5-6 professionnels par groupe).

Un questionnaire en ligne® a été envoyé aux
partenaires de I'[ME : I'objectif était de recueillir
I'avis des partenaires, nous voulions connaitre
leurs attentes et identifier des opportunités de

développement de nos relations partenariales.

Nous avons sollicité différents partenaires : ceux
avec qui le partenariat était bien installé et ceux
avec qui la démarche partenariale est en

émergence.

2 Annexe 1 : Extraits de la participations enfants accompagnés.

3 Annexe 2 : Résultats du questionnaire auprés des familles.

4 Annexe 3 : Résultats du questionnaire auprés des professionnels.
5 Annexe 4 : Résultats du questionnaire auprés des partenaires.
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A partir des données recueillies aupres des « 4P » et de I'’ensemble des démarches (évaluation interne,
évaluation externe...), un état des lieux a été réalisé pour chacun des droits. Cet état des lieux a permis
d’identifier des enjeux spécifiques® en lien avec les besoins des enfants et les attentes des familles.
Une fois les enjeux ciblés, la mission du COPIL était d’identifier les orientations communes présentes
dans I'ensemble des enjeux émanant de chaque droit : 4 orientations ont été identifiées et retenues

par la direction.

Dans la suite de la méthodologie, des groupes de travail composés des « 4P » ont été organisés afin de
recueillir leurs idées, leurs opinions sur les mises en ceuvre concrétes de ces orientations. Ces fiches

actions ont fait I'objet d’une validation par la direction de I'IME.

Le calendrier et les étapes :

Les étapes Calendrier
Phase de cadrage et de lancement De Septembre 2019 a Mars 2020
Phase de diagnostic/récolte et analyse des données De Juin 2020 a Février 2021
Phase d’écriture De Novembre 2020 a Mars 2021
Phase de validation du projet d’établissement De Mars 2021 a Juin 2021

La dynamique de réécriture du projet d’établissement s’est animée autour d’une réflexion co-
construite avec les « 4P ». Le contexte de la crise sanitaire a nécessité une adaptation du mode
opératoire de recueil de données. Le diagramme de GANTT permet de mettre en relief cette

dynamique’.

La démarche en chiffres :

Nombre de COPIL 8
Nombre d’enfants impliqués 54
Nombre d’animations organisées 9
Nombre de parents impliqués 27
Nombre de professionnels impliqués 27
Nombre de groupes de réflexions organisés 8
Nombre de partenaires impliqués 19
Nombre de rencontres réunissant les 4P 4

5 Annexe 5 : Tableau des enjeux identifiés par droit de I’enfant.
7 Annexe 6 : Diagramme de Gantt de la réécriture du projet d’établissement
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La communication du projet d’établissement

La diffusion et la communication du projet d’établissement représentent des étapes primordiales pour
garantir le déploiement des fiches actions. Dans ce sens, une adaptation du contenu du projet
d’établissement en Facile a Lire et a Comprendre (FALC) sera engagée dés la validation par le Conseil

d’Administration. Cette adaptation se réalisera sous 2 formats :

- D’une part, un résumé de chaque partie directement intégré dans le projet d’établissement
- D’autre part, une plaquette de présentation (en format A4) en FALC qui récapitulera les fiches

actions du projet d’établissement.

Le projet d’établissement sera diffusé et remis a chaque professionnel de I'I[ME. Une présentation
détaillée du contenu et du déploiement des fiches actions sera programmée lors de la rentrée de

Septembre 2021.

Des temps de présentation seront programmeés avec les enfants et les parents (animations, réunions...)

pour présenter le projet d’établissement et répondre a leurs questions.
Il sera également transmis a I’'ensemble des partenaires de I'IME de Rosendaél.
Et la suite ?

Les besoins des enfants, des familles et la dynamique du territoire sont en perpétuelle évolution avec
I"ambition d’une société plus inclusive. Ce projet d’établissement se veut donc dynamique, affichant

une volonté d’adaptation des réponses apportées.

Un comité de suivi sera en charge de I'évaluation des fiches actions. Le comité de suivi sera composé
des professionnels du COPIL et des élus enfants et parents du CVS ainsi que I'administrateur de I'|ME.

Il se réunira au début de I'année civile (au mois de janvier) pendant toute la durée du projet.

Les plans d’actions issus des fiches actions seront intégrés dans le logiciel qualité FUSION. Cela
permettra de favoriser un suivi cohérent avec les autres plans d’actions et en lien avec les autres
démarches : démarche qualité (audits, fiches de dysfonctionnement, fiches d’expression...), évaluation

externe, évaluation interne...
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I. L’HISTOIRE ET LE PROJET DE L'IME DE ROSENDAEL

1. L’ASSOCIATION DES PAPILLONS BLANCS DE DUNKERQUE

Créée en 1961, I'association des Papillons Blancs de Dunkerque est issue d’un mouvement parental :
« elle est dirigée par des parents impliqués et mobilisés tant pour les personnes accueillies au sein de

I'association que pour celles du territoire de Dunkerque® ».

L’association des Papillons Blancs de Dunkerque accueille 1300 personnes qui sont accompagnées par
750 salariés. L'association gere 27 établissements et services. Elle est organisée en 3 secteurs:

I’habitat et la vie sociale, le travail adapté et I'enfance.

Le secteur enfance regroupe 4 Instituts Médico-Educatifs (IME) dont I'lME de Rosendaél et un Service

de Soins et d’Education Spécialisés (SESSAD).

Un administrateur référent est nommé pour chaque établissement ou service. Il assure le lien avec le
Conseil d’Administration. Il est un interlocuteur privilégié pour les enfants, les familles et les
professionnels. Il est membre du Conseil de la Vie Sociale (CVS). Il peut également participer aux

réunions des parents, aux festivités et aux réunions avec les professionnels.

Au fil des années, I'engagement de l'association a évolué au regard des contextes politiques et
sociétaux. En 2018, le Projet Associatif Global (PAG) a permis d’affirmer la conviction principale de

I"association : « le vivre ensemble ».
Le projet associatif comporte 15 grandes orientations dont voici quelques exemples :

- Poser I'autodétermination comme une valeur et un premier principe de I'accompagnement
des personnes en situation de handicap.

- Agir pour l'inclusion en matiéere de scolarité, de travail, d’habitat... afin d’accompagner les
personnes a construire leur projet de vie.

- Etre en position de réactivité permanente en matiere d’innovations pédagogiques et
technologiques pour favoriser I'autonomie des personnes accompagnées.

- Amplifier et dynamiser I’'engagement partenarial de |'association sur le territoire Dunkerquois.

8 Projet Associatif Global des Papillons Blancs de Dunkerque (2018)
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2. L'IME DE ROSENDAEL

L'IME de Rosendaél a été le premier établissement créé par I’Association des Papillons Blancs de

Dunkerque.

Ouvert en 1963, les locaux de I'IME se situent au 602 Avenue de Rosendaél a Dunkerque. La
localisation de I'IME est un véritable atout dans la dynamique d’ouverture de I'établissement et

d’inclusion des enfants sur le territoire Dunkerquois.

Au fil des décennies, I'agrément de I'lME de Rosendaél s’est adapté au regard de I’évolution du public

accueilli :

- En 1963, I'lME est autorisé a accueillir, en semi-internat, 20 enfants agés de 5 a 14 ans, ayant
une déficience légere ou moyenne.

- Jusqu’en 1980, des évolutions de I'agrément ont permis d’adapter, au regard de I'effectif, le
nombre de places a I'I[ME. Une stabilité est alors trouvée avec un accueil de 62 enfants ayant
une déficience moyenne ou légere, avec troubles du comportement et de la personnalité.

- En 2017, ’Agence Régionale de Santé renouvelle 'autorisation® de I'lME de Rosendaél pour
15 années selon I'agrément suivant : la capacité totale de I'lME de Rosendaél est de 62 places
en semi-internat pour des enfants et adolescents agés de 5 a 14 ans ayant une déficience

intellectuelle avec ou sans troubles associés.

Ce renouvellement d’autorisation de I'IME de Rosendaél s’inscrit dans la démarche « une Réponse
Accompagnée Pour Tous (RAPT) » en lien avec la transformation de I'offre médico-sociale. En effet, le
décret du 09 mai 2017%° relatif a la nomenclature des ESMS est venu lever les freins « administratifs »
dans la mise en ceuvre des parcours personnalisés des personnes accompagnées. Opérationnellement,
cette réforme se traduit par la suppression du niveau de déficience ainsi que la spécificité des troubles

associés.

L’évolution de I'agrément est donc corrélée a une évolution de la population accueillie et des besoins
identifiés. Au regard de la liste des demandes d’admission, une augmentation croissante des enfants
présentant des troubles du spectre autistiques (TSA) ainsi qu’un soutien au maintien de la scolarisation
dans le milieu ordinaire et le soutien a la parentalité ont été confirmés depuis ces deux derniéres
années. Ces constats nécessitent le développement de nouveaux projets via la mobilisation de nos

ressources (humaines, partenariales, financiéres et techniques).

% Annexe 7 : Autorisation de I'I[ME de Rosendaél (2017).
10 Décret du 09 mai 2017 relatif a la nomenclature des établissements et services sociaux et médico-sociaux
accompagnant des personnes handicapées ou malades chroniques (2017).
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En Septembre 2017, la mise en place d’une direction unique pour I'lME de Rosendaél et I'lME du
Banc Vert a été expérimentée sur une année scolaire. Cette proposition s’est poursuivie en 2018 et a
été confirmée en 2019. Cette direction unique a pour objectif de répondre avec souplesse, réactivité
et adaptation aux projets des enfants agés de 5 a 14 ans présentant une déficience intellectuelle. Elle
favorise le partage de pratiques professionnelles et le développement des transversalités. Cette
direction unique se traduit, sur le terrain, par la présence de directions adjointes avec pour objectif
d’assurer une présence permanente et une réponse de proximité aupres des enfants, des familles et
des professionnels. Au coeur des réalités du quotidien, elles sont parties prenantes dans le diagnostic
des populations accueillies ainsi que le développement des projets en lien avec le projet

d’établissement et les orientations du projet associatif global.

Le début de I'année 2020 a marqué un tournant important dans |'histoire de I'IME de Rosendaél :
I’achat du batiment par I’association. En effet, aprés plus de 40 années de location a la ville de
Dunkerque, I'association a pris la décision de devenir propriétaire des locaux. Des travaux de mise aux

normes sécuritaires, d’embellissement seront donc réalisés dans les 3 a 5 années a venir.

Il. LES MISSIONS DE L'IME

1. L’AUTORISATION ET LE CADRE REGLEMENTAIRE DE L'IME

L’autorisation

En 2017, conformément a I'article 313-1 du CASF, I’Agence Régionale de la Santé (ARS) a renouvelé

I’autorisation de I'lME de Rosendaél, pour 15 ans, selon I'agrément suivant :

« La capacité totale de I'IME de Rosendaél est de 62 places en semi-internat pour des enfants et

adolescents dgés de 5 a 14 ans ayant une déficience intellectuelle avec ou sans troubles associés ».

Le cadre réglementaire

Le cadre réglementaire de I'IME de Rosendaél permet de venir étayer le fonctionnement,

I’organisation et, plus globalement, les missions de I'établissement.

Aux prémices de 'accompagnement, le cadre réglementaire se base sur des décrets'! qui organisent

le conventionnement entre les pouvoirs publics et les établissements médico éducatifs ou leurs

11 Décret du 20 aout 1946 fixant les conditions d’autorisation des établissements privés de cure et de
prévention pour les soins aux assurés sociaux

Décret du 9 mars 1956 déterminant les conditions techniques dont doivent justifier les établissements privés
pour enfants inadaptés. Abrogée et remplacée par le décret du 27 octobre 1989.
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associations gestionnaires. Une rénovation des annexes du décret de 1956 a cadré les différents

établissements en définissant le type d’enfants qui y sont accueillis.

A ces décrets, se sont associés la loi du 30 juin 1975 en faveur des personnes handicapées et la loi
10 juillet 19892 d’orientation sur I’Education qui privilégient I'intégration des personnes handicapées
en milieu ordinaire et plus précisément, par I'article 4, la scolarisation des enfants : « Les enfants et
adolescents handicapés sont soumis a l'obligation éducative. Ils satisfont a cette obligation en recevant
soit une éducation ordinaire, soit, a défaut, une éducation spéciale, déterminée en fonction des besoins

particuliers de chacun d’eux (...) ».

La Convention Internationale des Droits de I'Enfant (CIDE) adoptée le 20 novembre 1989 par
I’Assemblé Générale de I'Organisation des Nations Unies (ONU) constitue un repere historique dans
I'accompagnement des enfants. Son objectif est de reconnaitre et d’assurer les droits humains

applicables a tous les enfants en tenant compte de leurs spécificités.

La loi du 2 janvier 2002-2'* marquera un tournant dans la dynamique d’accompagnement. Cette loi
replace I'usager au centre de |'action des établissements et services en instituant réglementairement
des outils initiés dans I'objectif de s’adapter a I’évolution des besoins de I'usager. Parmi ces outils, nous
pouvons citer : le projet personnalisé, le livret d’accueil, le dossier unique, le contrat de séjour et ceux
qui structurent les institutions tels que le projet d’établissement ou de service, le reglement de
fonctionnement, le CVS. De plus, cette loi dote les établissements d’outils et de procédures

d’évaluation garantissant un fonctionnement qui donne a I'usager et a sa famille un statut de citoyen.

Toutes les formes d’expression et de participation des enfants et des familles sont dorénavant au
centre du projet d’accompagnement. A ce titre, I'ensemble des documents relatifs a
I"accompagnement sont aujourd’hui accessibles et compréhensibles par tous dans I'objectif de

favoriser pleinement I'implication de | ‘enfant dans son projet.

La loi du 11 février 2005 dite « loi pour I'égalité des droits et des chances, la participation et la
citoyenneté des personnes handicapées » précise que l'action poursuivie doit assurer a I'enfant
handicapé jusque I'adulte d’accéder aux institutions ouvertes a tous et de pouvoir étre maintenu dans

un cadre ordinaire de travail, de vie et de scolarité. Ce faisant, elle insiste sur un accompagnement des

12 Loi n°® 75-534 du 30 juin 1975 d'orientation en faveur des personnes handicapées.

13 Loi n°89-486 du 10 juillet 1989 d'orientation sur I'éducation.

1 Loi n° 2002-2 du 2 janvier 2002 rénovant l'action sociale et médico-sociale.

15 Loi n° 2005-102 du 11 février 2005 pour I'égalité des droits et des chances, la participation et la citoyenneté
des personnes handicapées.
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personnes handicapées et un soutien des familles. Le concept d’intégration est remplacé par celui de
I'inclusion, celui de la personne handicapée par la personne en situation de handicap avec une nouvelle
définition du handicap : « constitue un handicap, toute limitation d’activité ou restriction de
participation a la vie en société subie dans ses dimensions cognitives ou psychiques, d’un polyhandicap

ou d’un trouble de santé invalidant ».

L'arrété du 2 avril 2009, quant a lui, innove en ce qui concerne la collaboration entre les unités
d'enseignement et les écoles ou colleges voisins. Il est a mettre en lien avec le décret du 2 avril 2009
dont I'objet est de promouvoir la coopération entre les établissements et services médico-sociaux, et
établissements scolaires en vue de favoriser la scolarisation des enfants accueillis dans les

établissements.

La loi du 11 février 2005 et le décret du 2 avril 2009 définissent les missions de I'lME comme
« l'accompagnement mis en place au sein de I'établissement ou du service qui tend a favoriser
I’épanouissement, la réalisation de toutes les potentialités intellectuelles, affectives et corporelles,

I"'autonomie maximale quotidienne et sociale des enfants ou des adolescents accueillis ».

Dans ce sens, I'article D312-12 du Code de I’Action Sociale et des Familles (CASF) précise les missions

telles que :

-« L’accompagnement de la famille et de I’entourage habituel de I’enfant ou de I’adolescent ;

- Les soins et les rééducations ;

- La surveillance médicale réquliére, générale ainsi que de la déficience et des situations de
handicap

- L’établissement d’un projet individualisé prévoyant :

o L’enseignement et le soutien permettant a chaque enfant de réaliser dans le cadre du
projet personnalisé de scolarisation (PPS), en référence aux programmes scolaires en
vigueur, les apprentissages nécessaires.

o Des actions tendant a développer la personnalité de I'enfant ou de I'adolescent et a

faciliter la communication et la socialisation ».

16 Arrété du 2 avril 2009 précisant les modalités de création et d'organisation d'unités d'enseignement dans les
établissements et services médico-sociaux ou de santé pris pour l'application des articles D. 351-17 a D. 351-20
du code de I'éducation.
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2. LES MISSIONS DE L’'IME ET LES POLITIQUES PUBLIQUES

Le projet d’établissement de I'lME de Rosendaél s’inscrit en dynamique avec I'évolution des politiques

publiques.

Le Plan régional de santé (PRS) et la stratégie quinquennale d’évolution de I'offre médico-sociale

L'engagement de la France dans I'évolution de l'offre de service se traduit par la stratégie
quinquennale de I'offre de service a I'échelle du territoire national. Le plan d’action « Ambition
Transformation 2019-2022 » vise a faire évoluer I'offre médico-sociale afin de proposer des parcours

inclusifs et adaptés aux besoins des personnes.

STRATEGIE QUINQUENNALE DE TRANSFORMATION DE
L’OFFRE DE SERVICE A L’ECHELLE DU TERRITOIRE NATIONAL

La prévention des ruptures de Le développement de réponses

parcours et I'absence ou inclusives et des prestations de

H 74 H H . . ’ .
'inadéquation des solutions en services en lien avec I’évolution

réponses aux besoins des personnes. des besoins

La consolidation d’une organisation L'amélioration de la qualité de
territoriale intégrée au service de la

fluidité des parcours de santé et de

I’'accompagnement en
favorisant I’adaptation des
pratiques professionnelles.
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Dans la région Hauts-de-France, le Projet Régional de Santé (PRS) 2018-2028 définit 7 orientations
stratégiques de I’ARS pour les 10 prochaines années. Ces 7 orientations sont déclinées en 23 objectifs.
Parmi ces objectifs, nous pouvons identifier I'un d’eux comme stratégique au regard des missions et

de I'évolution du projet de I'IlME de Rosendaél :

W

PROMOUVOIR LES PARCOURS DE VIE
SANS RUPTURE ET L’INCLUSION DES
PERSONNES EN SITUATION DE HANDICAP

Améliorer I'effectivité de I’acces
a la prévention et aux soins des
personnes en situation de
handicap.

les
aidants en développant des
initiatives organisées autour de

Soutenir et accompagner

quatre grands axes : repérer,
informer et conseiller les aidants,
les former et les soutenir,
reconnaitre leur réle et leur

expertise, structurer une offre de
répit adaptée.

Privilégier 3 grands principes structurants : le
passage d'une logique de places a une logique
de réponses, la subsidiarité, la mobilisation des
moyens d'accompagnement prioritairement au
profit des personnes en ayant le plus besoin,
I'exercice de la co-responsabilité.
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PARCOURS DES ENFANTS

Améliorer I'acces au repérage et au

Rendre effective l'inscription de
tous les enfants en situation de
handicap dans un parcours de
scolarisation et de vie sans rupture
en s'assurant de I'existence, au sein
de chaque territoire, d'une palette
d'offres d'accompagnement
diversifiée et adaptée aux besoins,

dépistage afin de pouvoir

accompagner  précocement les

jeunes enfants présentant un risque

de handicap dans un objectif de
prévention optimale du
développement des troubles.

Dans ce sens, une attention particuliére est portée a la mise en ceuvre des objectifs visant a favoriser
les parcours d’inclusion scolaire et de vie des enfants et adolescents en situation de handicap. A titre
d’exemple, deux indicateurs sont identifiés comme suivi de I’évolution de I'offre médico-sociale dans
une logique inclusive :

- L’augmentation du nombre de dispositifs participant a I'inclusion scolaire.

- La part dans I'offre médico-sociale des services proposant un accompagnement en milieu

ordinaire.
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Les nomenclatures de besoins et de prestations de la réforme Services et Etablissements : Réforme

pour une Adéquation des FINancements aux parcours des Personnes Handicapées (SERAFIN-PH)

L’évolution des politiques publiques sur I'offre de service des établissements et services médico-

sociaux se traduit également par la réforme tarifaire SERAFIN-PH. Cette réforme trouve origine a la

suite des préconisations issues du Rapport Vachey-Jeannet, en 2012. Ce rapport met en avant la

nécessité d’attribuer équitablement aux établissements et services médico-sociaux des moyens en

fonction des besoins identifiés pour chaque personne accompagnée. L’objectif étant de proposer une

réponse adaptée a chaque situation afin d’éviter toute rupture de parcours.

Au-dela de la dimension budgétaire, cette réforme permet d’harmoniser un langage commun autour

des besoins identifiés dans chaque établissement ou service et les prestations privilégiées pour y

répondre.

Les nomenclatures sont structurées en 3 domaines®’ :

LA SANTE

La santé somatique et psychique, les besoins en lien avec la déficience de la personne,
une maladie ou tout autre probleme de santé lié, ou non, a sa déficience.

L’AUTONOMIE

Les activités de la vie quotidienne (entretien personnel), la communication et la
prise de décision, la mobilité.

LA PARTICIPATION
SOCIALE

L'implication des personnes dans des situations de vie réelles, notamment I'école,
I"'université, le travail, le logement, la gestion des ressources...de besoins, sont
identifiés.

Bien que non déployée a I'échelle nationale, I'|ME de Rosendaél souhaite s’approprier cette réforme

et, plus précisément, I'utilisation des nomenclatures de besoins et de prestations. Cette démarche

d’appropriation et de sensibilisation nous permettra de :

- Favoriser la personnalisation de I'accompagnement de chaque enfant accueilli.

- Développer et privilégier 'accés au droit commun et renforcer la coordination.

- Valoriser les pratiques professionnelles et soutenir leurs évolutions.

- Garantir la qualité de 'accompagnement.

17 Annexe 8 : Extraits des nomenclatures des besoins et des prestations de la réforme SERAFIN-PH.
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3. LES PAPILLONS BLANCS DE DUNKERQUE ET SON CPOM 2020-2024

L'association des Papillons Blancs de Dunkerque déploient les politiques publiques a travers son

Contrat Pluriannuel d’Objectifs et de Moyens (CPOM) 2020-2024, signé avec I’ARS. r

Ce CPOM définit les actions que I’Association s’engage a mettre en ceuvre sur cette AT
8[)1 ons ancs
de Dapkergue

e
période visant a I'amélioration continue de I'accompagnement des personnes par

une évolution permanente des projets d’établissement en fonction des besoins des enfants et de

I’offre d’accompagnement sur le territoire.

Dans ce sens, des fiches actions correspondent pleinement a I’évolution du projet du secteur enfance

de I'association, et donc I'IlME de Rosendaél :

- Fonctionner en mode réponse accompagnée pour tous (RAPT).

- Droits des usagers et démarche d’amélioration continue de la qualité.

- Acces a la prévention et aux soins des personnes en situation de handicap.

- Soutenir et accompagner les aidants de personnes en situation de handicap et promouvoir la
pair-aidance.

- Enfance en situation de handicap : parcours de scolarisation et de vie sans rupture.

4. LES EVOLUTIONS ATTENDUES POUR L'IME DE ROSENDAEL

L'IME s’inscrit aujourd’hui dans le parcours de vie de I’'enfant comme un temps nécessaire pour lui
permettre de poursuivre le développement de ses potentialités dans le respect de ses besoins
spécifiques afin de I'aider a accéder a ses « souhaits et perspectives de vie d’un adulte en devenir ».

Au regard de I’évolution du cadre réglementaire des politiques publiques, du Projet Associatif Global
2018, de I'engagement associatif a travers son CPOM et de I'évolution des besoins des enfants, les
missions de I'IME de Rosendaél s’orientent vers le soutien dans les environnements de vie des enfants

accompagnés (son domicile, son quartier...). Cette philosophie se traduit dans les thématiques

suivantes :

- L'autodétermination et le bien-étre de I'enfant.
- Llinclusion.

- L’accompagnement a la parentalité.

- Les partenariats.
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lll. LES ENFANTS ACCUEILLIS ET LEUR ENTOURAGE

1. LES CARACTERISTIQUES DES ENFANTS ACCOMPAGNES

L'agrément stipule que I'IlME de Rosendaél accueille des enfants agés entre 5 et 14 ans ayant une

déficience intellectuelle avec ou sans troubles associés.

La répartition par age des enfants accueillis :

A la rentrée 2020/2021, I’dge moyen des enfants accompagnés était de 10 ans et 4 mois.

Sur les admissions de I'année 2020, I’age moyen des enfants a leur entrée a I'IlME était de 6 ans et 7

mois.

Le graphique suivant permet de visualiser la répartition d’age des enfants accueillis au 31/12/N* :

Age des enfants accueillis

2020 2%@ 52% 47%
2019 57% 43%
2018 6% 53% 41%
2017 57% 43%
2016 @94 46% 49%
0% 20% 40% 60% 80% 100%

De 5 a <6 ans 6a10ans 11a15ans

Depuis quelques années, I'agrément des IME « adolescents » a évolué vers un accueil dés I'age de 12
ans. Pour autant, la part des enfants de plus de 10 ans est importante (notamment sur les 12/14 ans).
Un travail important sur la préparation a la poursuite de parcours est réalisé pour permettre de
fluidifier les parcours des enfants agés de 12-14 ans et ainsi favoriser les admissions des plus jeunes et

soutenir le maintien en milieu ordinaire par la mise en place d’une scolarité partagée.

L’origine géographique des enfants :

En se basant sur I'effectif 2020, il est constaté que 80% des enfants accompagnés résident sur le
territoire de la Communauté Urbaine de Dunkerque (CUD). Nous offrons une réelle réponse aux

besoins du territoire.

18 Cf. Tableaux de bord ANAP de 2016 a 2020.
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Lieu d'habitation des enfants accueillis a I''lME (31/12/20)

= CUD
® Saint Folquin/Saint Omer Capelle

= Esquelbecq / Oudezeele / Worhmout /
Bambecque

Killem / Hoymille

m Uxem / Les Moéres

Pour autant, au regard de I'étendue du territoire Dunkerquois, une vigilance est a souligner sur les
temps de transports de certains enfants. Le temps de transport des enfants peut varier entre 5 minutes

et 1h45 selon les circuits de transports.

Concernant le lieu de vie des enfants, 2 modalités sont identifiées : soit au domicile familial (88% des

enfants) ou soit en famille d’accueil (12% enfants).

Au 31 décembre 2020, 6 enfants de I'IME de Rosendaél étaient accueillis, de maniere modulée, a

I'internat de I'IME du Banc Vert (pour une moyenne d’environ 2,8 nuits par semaine par enfant).

Le parcours des enfants accueillis :

Les admissions :

Provenance des enfants accueillis

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

2016 2017 2018 2019 2020

B Domicile ou milieu ordinaire M Etablissement de santé M Etablissement médico-social
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Dans la majorité des admissions, I'enfant accueilli provient du milieu ordinaire, avec ou sans
accompagnement médico-social. Pour autant, la plupart des enfants bénéficiaient en amont d’un suivi
au niveau des Centres d’Action Médico-Social Précoce (CAMPS), Centres Médico-Psycho-Pédagogique

(CMPP)...

Dans le but de soutien aux environnements de I'enfant, la priorité des admissions est de maintenir une

scolarité partagée entre |'établissement scolaire d’origine et I'IME.

Les modalités de scolarisation :

L'IME de Rosendaél respecte le droit a la scolarisation de tous les enfants accompagnés. Les modalités
de scolarisation évoluent et tendent a une fréquentation du milieu ordinaire autant que possible, au
regard du projet de chaque enfant. Depuis 2012, 3 modalités sont proposées : en classe interne, en

classe externée ainsi qu’en scolarité partagée via les ULIS (Unités Localisées d’Inclusion Scolaire).

Les modalités de scolarisation des enfants

0% 20% 40% 60% 80% 100%
20162017
20172015 S
20122019
20192020 S
20202021

M Classe interne M Classe externée  m ULIS

Au regard des données ci-dessus (issues de I'enquéte 32%°), nous pouvons identifier I’laugmentation du

nombre d’enfants bénéficiant des classes externées.

Le nombre d’éléeves en scolarité partagée est stable, I'accompagnement fonctionne avec la volonté de
I'IME de pérenniser I'inclusion individuelle (par les adaptations des emplois du temps, la participation

a chaque Equipe de Suivi de Scolarisation (ESS), y compris en amont d’une admission...).

¥ ’enquéte 32 est une enquéte relative aux éléves en situation de handicap scolarisés dans les établissements
hospitaliers et médico-sociaux.
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Les motifs de sortie :

Les motifs de sortie des enfants

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

2016 2017 2018 2019 2020

M Réorientation vers un autre ESMS  ® Domicile ou milieu ordinaire ~ ® Déménagement

Sur les sorties de I'année 2020, I’age moyen des enfants a leur sortie de I'lME était de 13 ans et 3 mois.

Au niveau des poursuites de parcours : la majorité tend a poursuivre leurs parcours vers les IME de
I’Association des Papillons Blancs de Dunkerque. Le tableau ci-dessous permet de visualiser la

répartition des poursuites de parcours au sein de I'[ME de Coppenaxfort et I'[ME de Dunkerque.

Poursuites de parcours vers I'IMED et I'|ME de
Coppenaxfort

e
N B OO 0

=
O N B O O O

B IME de Coppenaxfort ~ ®IMED
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L’évolution des déficiences et des troubles des enfants accueillis

Le profil des enfants
100% 9 o, .
0,

13% 15% 14%
80%
60%
40%
20%

0% 10% 7% 9% 10%

2016 2017 2018 2019 2020

M Intelligence limite m Déficience légere m Déficience moyenne m Déficience sévere

L'IME de Rosendaél est reconnu sur le territoire pour accompagner des enfants présentant
majoritairement une déficience légére a moyenne. Ces enfants présentent souvent des troubles des
adaptations sociales, des troubles de la communication nécessitant un accompagnement médico-

social associé a une scolarité adaptée.

Pour autant, au regard de I’évolution de I'agrément de I'IME, une augmentation du pourcentage
d’enfant présentant une déficience sévere est présente. A la déficience intellectuelle, des troubles
associés sont identifiés et doivent étre pris en compte dans I'évolution des besoins des enfants
accueillis. En effet, ces troubles associés rendent difficiles le maintien en scolarisation ordinaire

(troubles du langage, troubles des adaptations sociales, ...)

Les troubles associés

Troubles du comportement et de la communication
Déficiences motrices
Déficiences visuelles

Déficiences auditives

"'F'

Troubles du langage et des apprentissages

Troubles du psychisme

Autisme et autre TED

|1

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

2020 2019 m 2018 m 2017 m 2016
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Comme le montre le graphique ci-dessus, une part importante de troubles associés est présente chez

les enfants accompagnés a I'|ME de Rosendaél et tend a évoluer au fil des années. Ces troubles sont :

- Des troubles du comportement et de la communication qui se manifestent par des difficultés
a adopter un comportement et une communication adaptés a I'environnement ou se situe
I’enfant. Les besoins des enfants s’orientent alors autour de difficultés d’adaptations sociales.

- Des troubles spécifiques du langage et des apprentissages.

Les besoins identifiés

Au regard des constats identifiés ci-dessus et en complément d’une analyse globale, les besoins des

enfants de I'lME de Rosendaél s’identifient principalement vers la graduation suivante :

1. Des besoins liés a la participation sociale

o Pour accéder aux droits et a la citoyenneté
o Pour apprendre a étre pair-aidant

o Pour participer a la vie sociale

o Enlien avec la vie scolaire

o Transversaux en matiére d’apprentissage

o Pour la vie familiale, parentalité et vie affective et sexuelle

2. Des besoins liés a I’'autonomie

o Enlien avec I'entretien personnel
o Enlien avec les relations et les interactions avec autrui

o Pour prendre des décisions adaptées et pour la sécurité

3. Des besoins liés a la santé

o En matiére de fonctions mentales, psychiques, cognitives et du systéme nerveux
o Enfonctions digestive, métabolique et endocrinienne

o Pour entretenir et prendre soin de sa santé

Un travail d’expérimentation sur les prestations de SERAFIN-PH a permis de mettre en évidence
certains constats en lien avec les besoins des enfants et les prestations proposées. En effet, certains

besoins sont a nuancer au regard de I'a4ge de I'enfant et de son projet personnalisé :
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- Les prestations liées a la participation sociale occupent une part importante dans
I"accompagnement des enfants et tend a augmenter au regard de leur age :
o 28% chezles 5-8 ans,
o 42% chezles 8-10 ans,
o 52%chezles 10-12 ans,
o 58% chez les 12-14 ans

Cette augmentation s’identifie sur les prestations liées a I'autonomie de déplacements,

I'accompagnement pour la vie affective et sexuelle (dont les relations interpersonnelles).

- Les prestations liées a I'autonomie représentent 69% de I'accompagnement pour les enfants
de l'unité des 5-8 ans alors que celles-ci ne représentent que 38% de I'accompagnement pour
les enfants de I'unité des 12-14 ans (notamment pour I'accompagnement pour les actes de la

vie quotidienne).

- Les prestations liées a la santé sont relativement faibles. Elles représentent 3% de
I'accompagnement (soit environ 7 728 prestations a I'année). Parmi celles-ci, 58% sont en lien

avec de la rééducation (orthophonie, psychomotricité, ergothérapie, kinésithérapeute).

L’analyse des besoins et des prestations a partir des nomenclatures SERAFIN-PH sera affinée

progressivement avec le déploiement et I'appropriation des nomenclatures par les professionnels.
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2. LA PLACE DE L'ENVIRONNEMENT RELATIONNEL DES ENFANTS

L’enfant accompagné et sa famille ont une place essentielle dans 'accompagnement.

Les professionnels sont particulierement attentifs aux paroles des enfants et de leurs familles pour
récolter des informations essentielles a la connaissance de I’enfant. La cohérence entre les souhaits de
I’enfant et les attentes de sa famille et les besoins repérés par I'équipe pluridisciplinaire ne peut

aboutir sans une collaboration active entre les familles et les professionnels.

La relation de confiance se construit au fil de I'accompagnement. Plusieurs outils permettent de
construire et d’entretenir ce lien : I'élaboration du projet personnalisé, le CVS, les réunions de rentrée,

les moments festifs, le comité de parents...

Les situations des enfants tendent a montrer des difficultés économiques, sociales, familiales ou
sociologiques (familles monoparentales, familles séparées, familles recomposées). Au regard des
données de I'Agence Nationale d’Appui a la Performance (ANAP), nous pouvons constater une part
importante d’enfants bénéficiant de mesure de protection (Action Educative en Milieu Ouvert (AEMO),

ordonnance de placement, accueil provisoire...).

Part des enfants bénéficiant d'une mesure de
protection
60% 52%
39%

40% [

28% 29% 24%
- . I l

0%
2016 2017 2018 2019 2020

Ces informations sont également a prendre en compte dans I'évolution des besoins des enfants
accueillis. Le travail avec les familles est un axe principal du projet d’accompagnement de I'lME de
Rosendaél. L'accompagnement a la parentalité permet de venir étayer les stratégies éducatives dans

les environnements quotidiens de I'enfant.
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IV. ORGANISATION DE L'IME ET SES RESSOURCES

1. LES MODALITES DE FONCTIONNEMENT ET D’'ORGANISATION

L'IME de Rosendaél fonctionne en semi-internat, du lundi au vendredi, sur la base de 210 jours
d’ouverture par année civile. Le calendrier d’ouverture suit en partie le rythme de I'Education
Nationale afin de préserver les liens de fratrie. Le calendrier fait I'objet d’une présentation au Comité

Social et Economique (CSE) et au CVS.
Les horaires de fonctionnement de I'I[ME sont :

- Lelundi:de 7h30 a 19h30.

- Le mardi: de 7h30 a 19h30.

- Le mercredi: de 7h30 a 18h30.
- Lejeudi:de 7h30 a 19h30.

- Levendredi: de 7h30 a 19h00.

La présence des enfants est obligatoire, pendant les jours d’ouverture de I'|ME, sauf raisons médicales

ou exceptionnelles justifiées.

Selon le projet personnalisé de I’enfant, un accueil a I'internat peut étre proposé en semaine. L'internat
est dans les locaux de I'IME du Banc Vert a Petite-Synthe. L'accompagnement a l'internat est
modulable (de deux a quatre nuitées par semaine) selon les besoins de I'enfant. Les modalités d’accueil

sont définies en concertation avec I'enfant et sa famille.
Le semi-internat est structuré autour de 4 unités :

- L'unité des 5-8 ans
- L'unité des 8-10 ans
- L'unité des 10-12 ans

- L'unité des 12-14 ans

L’organisation des unités se veut souple et selon une logique de poursuite de parcours au sein de I'IlME.
Elle se décline au travers de projets d’unités qui sont construits a partir des souhaits et besoins des
enfants de l'unité. Chaque année, le projet de I'unité est évalué et adapté. A titre d’exemple, des
extraits de projet d’unité de I"lannée 2020-2021 sont disponibles en annexe?. On peut y retrouver : le
theme de l'année, les objectifs travaillés, des exemples d’activités proposées, les partenaires

identifiés...

20 Annexe 9 : Extraits des projets d’unité de I'année 2020-2021.
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Selon le projet personnalisé de I'enfant, des temps d’accompagnement transversaux peuvent étre
proposés. De méme, la transversalité est favorisée lors des temps de clubs ou sur les projets d’inclusion

(maison de quartier, loisirs...).

Les repas

Chaque jour, les repas sont préparés par I’équipe de cuisine sous la responsabilité d’un cuisinier. Les

enfants prennent le repas du midi au réfectoire.

Le menu proposé prend en compte les go(ts des enfants, les principes de prévention ou les régimes
spécifiques. La collaboration entre le cuisinier et I'infirmiere permet de veiller a I'équilibre alimentaire

et la satisfaction des enfants.

Une « commission menu » est en création et réunira un enfant par unité de vie, 2 représentants de

I’équipe accompagnante, l'infirmiére, le cuisinier et deux parents.

Les transports

Comme pour tout enfant en age de scolarisation, dans la mesure du possible, ce sont les parents qui

accompagnent leur enfant a I'lME (5% des enfants).

L'IME met en place des circuits de transport collectif (78% des enfants a temps complet et 12% des
enfants de facon mixte : collectif et famille). Les circuits sont organisés a chaque rentrée avec les IME
du secteur enfance. Des points de rassemblement sont définis selon les domiciliations des enfants. Les
transports sont assurés par des professionnels de I'IME ou par des prestataires. Certains transports
bénéficient d’'un accompagnateur selon les situations particulieéres des enfants afin de renforcer la

sécurité.

Au regard du projet personnalisé de I'enfant, des enfants (5% des enfants) réalisent le trajet domicile
—IME en autonomie, soit a pied ou soit avec les transports en commun. Cette modalité de déplacement

nécessite une autorisation de la part des représentants légaux.

Une journée type a I'|ME de Rosendaél

- De 8h45 a 9h15 : Accueil de I'enfant, temps d’expression de I'enfant

- 9h15 a 11h45 : Activités (éducatives, scolaires, paramédicaux...) selon le projet personnalisé
de I'enfant

- De 12h00 a 13h30 : Temps de repas et récréation

- De13h30a 16h : Activités (éducatives, scolaires, paramédicaux...) selon le projet personnalisé
de I'enfant

- A 16h00 : Départ des enfants
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Les accompagnements se réalisent, généralement, par unité de vie hormis lors des temps de groupes
d’expression sportifs et artistiques des enfants. Ils sont axés sur la liberté de choix et se réalisent les
lundis matin et vendredis apres-midi. Selon le projet personnalisé de I'enfant, un accompagnement
peut étre proposé le mercredi aprés-midi dans un objectif d’inclusion sociale (maison de quartier,

sport, culture...).

Cet exemple de journée type reste général. L'organisation des activités se veut respectueuse et a

I’écoute du rythme et des besoins des enfants.

Il est a noter que les accompagnements du lundi débutent a 10H15 et ceux du vendredi se finalisent a

15H30.

2. LES PROFESSIONNELS ET LES COMPETENCES MOBILISEES

A. UNE EQUIPE PLURIDISCIPLINAIRE POUR ACCOMPAGNER LES ENFANTS

L'IME de Rosendaél est doté d’une équipe pluridisciplinaire qui accompagne les enfants?.,
Dans ce sens, I"équipe pluridisciplinaire est composée de (32,24 Equivalent Temps Plein (ETP)) :

- L’équipe de Direction (2,5 ETP)

- Le service administratif (1,75 ETP)

- Les services généraux (5,25 ETP) et de restauration (2 ETP)

- L’équipe des professionnels de I'accompagnement socio-éducatif (16,15 ETP)

- L’équipe paramédicale (4,25 ETP) et médicale (0,34 ETP)

Le ratio total (tous professionnels confondus) est de 0,52 professionnel par enfant.
Le ratio d’encadrement (professionnels de I'accompagnement socio-éducatif, paramédical et médical)

est de 0,33 professionnel par enfant.

Au regard des données de la Caisse Nationale de Solidarité pour I’Autonomie (CNSA)??, on constate un
écart de - 0,10 entre les ratios de I'IME de Rosendaél et ceux identifiés au niveau national pour les IME
(tout public confondu). Cet écart s’identifie principalement au niveau des encadrements socio-

éducatifs (- 10,79) mais qui se justifie par le profil des enfants accompagnés.

21 Annexe 10 : Organigramme de I'IME de Rosendaél (au 1° septembre 2020).
22 Données issues du rapport d’analyse des comptes administratifs des ESSMS 2017-2018 de la CNSA.
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L’équipe de Direction

Depuis 2017, I’équipe de Direction se compose : d’un Directeur (0,5 ETP), un Directeur Adjoint (1 ETP)
et un Chef de Service (1 ETP).

La Directrice de I'lME, dépend hiérarchiquement du Directeur général auquel elle doit rendre compte

de la gestion et de la bonne marche de I'|ME. Le directeur applique les principes, les orientations et les
procédures définies par I'association. La directrice de I'IME exerce sa mission par délégation et sous
l"autorité du Directeur Général et ce, en application du décret 2007-221. Le document unique de

délégation (DUD) cadre les missions attendues.

Le Directeur Adjoint, exerce sa mission par délégation de la direction de I'lME sur un périmeétre défini

par un document « subdélégations de missions et de pouvoirs ». Le directeur adjoint assure
principalement la gestion au quotidien de I'IME tant sur la mise en ceuvre du projet d’établissement,
la gestion des ressources humaines et la dynamique partenariale. Il est également vigilant a la sécurité

de tous.

Le Chef de service concgoit et met en ceuvre le projet des unités de I'lME, sous I'autorité de la Direction.

Il est le garant de la mise en ceuvre des projets personnalisés et de la qualité des prestations proposées.
Il est le garant de I'organisation du service éducatif et veille a la qualité de I'accueil et a la sécurité des

personnes et des biens. Le chef de service est responsable de I'organisation du transport.

L’équipe de Direction permet de favoriser la fluidité et la transversalité dans la dynamique de parcours

a I’échelle du secteur petite-enfance.

La gestion des listes d’attentes entre I'IME de Rosendaél et I'[ME du Banc Vert est un véritable levier
pour répondre, de maniere adaptée, aux besoins des enfants. Cela renforce également la possibilité
de développer des partenariats au niveau du territoire et d’assurer la cohérence de I'évolution de

I’offre de service pour les jeunes enfants.

Le service administratif

Il est chargé d’assurer I'accueil téléphonique et physique et d’orienter les personnes. Le service est
donc en relation quotidienne avec les enfants et les familles. Le service administratif est composé

d’une secrétaire (1 ETP), d’un agent administratif (0,25 ETP) et d’'une comptable (0,5 ETP).

Le service assure les taches courantes de secrétariat, la gestion des dossiers administratifs, la

facturation, la gestion comptable, la gestion des ressources humaines...
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Les services généraux et de restauration

Par leurs interventions, ils garantissent au quotidien la qualité du matériel de I'accueil des enfants. La

répartition des professionnels est organisée selon divers champs: les transports quotidiens, la

restauration, I’hygiéne et I'entretien des locaux ainsi que I’entretien des batiments.

L’équipe des professionnels de I’'accompagnement socio-éducatif

L'accompagnement des enfants est assuré par une équipe pluridisciplinaire composée :

KDes éducateurs spécialisés (10,5 ETP) qui participent\
au développement et a la conduite d’action socio-
éducatives. lls construisent et mettent en ceuvre, avec
I'enfant et sa famille, son projet personnalisé en

prenant en compte ses attentes et son

environnement.

Y

Des éducateurs de jeunes enfants (2 ETP) qui \
contribuent au développement et a la socialisation du

jeune enfant dans le cadre de son projet personnalisé

en lien avec sa famille et/ou ses représentant légaux

pour favoriser son inclusion.

- /

/ Des moniteurs éducateurs et animateurs (2,65 ETP) qui
mettent en ceuvre des actions éducatives, d’animation et
d’organisation de la vie quotidienne des enfants pour le

développement et/ou le maintien de leurs capacités de

socialisation, d’autonomie et d’inclusion.

\

\

)

/ Une Aide Médico-Psychologique (0,5 ETP) qui apporte
une aide au développement ou au maintien de
I'autonomie de I’enfant sur le plan physique, psychique

ou social plus spécifiquement dans la réalisation des

activités de la vie quotidienne.

\

~

)

Une assistante de service sociale (0,5 ETP) qui apporte une expertise sociale au sein

de I'équipe pluridisciplinaire au bénéfice de I’enfant et de sa famille.
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L’équipe paramédicale et médicale

L’équipe médicale et paramédicale met en ceuvre le projet de soins de I'enfant en collaboration avec
les ressources du territoire. L'élaboration du projet de soins se veut en co-construction avec I'enfant

et ses représentants légaux. L'équipe est composée de :

Un médecin généraliste (0,04 ETP) :
/ Un médecin psychiatre (0,3 ETP) : \ . ( )

- Coordonne les soins de médecine générale
- Actualise le dossier médical/thérapeutique
- Favorise les soins

- Meédecin coordinateur

- Oriente I'équipe pluridisciplinaire dans la
démarche diagnostic

- Sensibilise, forme, informe et alerte les

équipes sur les thématiques relatives a ses
attributions
- Développe le réseau des soins psychiatriques / Mt rteieller i s ) \
k avec les ressources du territoire / - Participe a I'articulation éducative,
thérapeutique et pédagogique au sein des
projets

- Participe a I'identification et I'analyse des
besoins de I'enfant et I’adaptation des

- Coordonne le projet de soins de I’enfant et réponses a apporter
de I'IME - Personne ressource pour I'équipe
pluridisciplinaire

- Evalue les enfants et assure
I’'accompagnement psychologique par

I'enfant et sa famille S s
- Assure la tragabilité du parcours de soins, \ IR MR R EIE

des traitements, au sein du DUI
- Participe a la démarche préventive en

Une infirmiére (1 ETP) :

- Garantir la continuité du « pan soins » dans
le projet de I’'enfant, en collaboration avec

développant les partenariats
- Assure les missions de référente santé en Une ergothérapeute (0,5 ETP)
intégrant les préconisations associatives au L . )
. , - Participe a la définition des besoins et des
sein de I'IME

objectifs du PP de I'enfant

- Propose du matériel adapté et le généralise
sur les différents lieux de vie de I’enfant

- Rééduque/maintient les acquis de I’enfant en

- Assure les soins quotidiens

lien avec son environnement
/ Une psychomotricienne (1 ETP) \ - Observe et évalue les capacités de I'enfant
- Evalue et rédige les objectifs du bilan
- Participe a la définition des besoins et des - Adapte et entretien le matériel dans le
objectifs du PP de I'enfant \ respect du cadre réglementaire
- Rééduque les troubles, désordres

psychomoteurs aprés évaluations et bilans

- Elabore un projet thérapeutique en lien avec
le projet de I'enfant

- Contribue au traitement des troubles

K relationnels et comportementaux /
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-~

Une orthophoniste (0,75 ETP) \ / Un kinésithérapeute (0,5 ETP) \
- Rééduque le langage et la parole - Rééduque I'enfant pour les problématiques
- Adapte son accompagnement a I'enfant relatives a son handicap
- Participe a I'analyse des modes de - Evalue les capacités motrices, sensorielles de
communication les plus adaptés pour |'enfant I’enfant
- Libéraux : respect de la convention et réalise - Libéraux : envoie un compte-rendu annuel
un compte-rendu annuel pour communiquer pour communiquer I’évolution de I'enfant

/

I’évolution de I’enfant j k

L'IME s’applique a assurer une individualisation en matiere de projet de soin mettant en synergie les
différents acteurs et ressources du territoire afin de réunir cohérence, continuité et permanence de
soins. Pour ce faire, I'équipe paramédicale se réunit dans le cadre de la Commission Médico-Psycho-

Social (CMPS).

B. L'ORGANISATION DU TRAVAIL

Dans l'objectif de veiller a la cohérence des pratiques professionnelles, de mener des réflexions
communes sur diverses thématiques, déterminer I'organisation du travail, différents temps de

réunions sont programmés :

- Des réunions générales du personnel

- Des réunions d'unités

- Des réunions liées au développement de projets inclusifs (loisirs, santé, ...)

- Des réunions et temps de travail liés a la démarche d’amélioration continue (revue de
processus, cellule bientraitance, analyse des fiches d’expression et de dysfonctionnement...)

- Des réunions de suivis de la mise en ceuvre des projets personnalisés qui permettent
d’évaluer de fagon continue la mise en ceuvre du PP (SMOPP)

- Des Commissions Médico-Psycho-Sociale (CMPS)

A ces réunions s’ajoutent des temps de préparation, de réflexion hors encadrement d’enfants,

permettant aux professionnels de réaliser les écrits relatifs aux projets personnalisés, ...

Depuis 2016, I'association des Papillons Blancs de Dunkerque déploie le logiciel IMAGO DU (Dossier
Unique). Ce logiciel permet de garantir la continuité de I'accompagnement de I'enfant au sein de

I’établissement.

A I'I[ME de Rosendaél, le déploiement de la démarche est en cours de réalisation. L'utilisation de ce
logiciel nécessite une phase de transition dans les pratiques des professionnels. Bien évidemment,

I’appropriation par chacun de toutes les fonctionnalités du logiciel nécessite d’étre soutenue par le
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biais de formations associatives. La programmation des temps de formation a été impactée avec la
crise sanitaire. Dans ce sens, I'équipe de Direction se montre disponible pour accompagner les

professionnels et répondre a leurs questionnements.

Le niveau d’appropriation est progressif. Le déploiement des différents items sera étalé dans la durée
(projet personnalisé, admission, présence...). Dans un premier temps, les professionnels de I'lME
s’investissent dans la construction des projets personnalisés a I'aide des supports existants : pour
commencer mon projet, mon entourage, mon projet, mon portrait... Ces outils permettent de

centraliser les informations des enfants accompagnés.

L’utilisation d’IMAGO apparait comme un levier pour faciliter la coordination et les échanges entre les

professionnels de I’équipe pluridisciplinaire.

Cadré par I'équipe du siege associatif, les acces spécifiques a chaque fonction permettent d’assurer la

protection des données personnelles et confidentielles des enfants accompagnés et de leurs familles.

C. LE SOUTIEN AUX PROFESSIONNELS ET L'EVOLUTION DES PRATIQUES

La Direction des Ressources Humaines de I’Association s’appuie sur les référentiels de compétences
de chaque métier. Depuis 2010, elle met en ceuvre une Gestion Prévisionnelle des Emplois et des
Compétences (GPEC) pour accompagner les évolutions du secteur médico-social dans le respect des

Recommandations de Bonnes Pratiques Professionnelles (RBPP) de I'HAS.

Un référentiel Missions et Compétences (RMC) permet de définir pour chaque métier : les missions
confiées et les compétences nécessaires. Chaque fiche de poste a été co-construite pour chaque

fonction et est ensuite individualisée pour chaque salarié.

L'association prévoit deux espaces de rencontre réguliers entre le professionnel et son supérieur
hiérarchique : I'Entretien Périodique d’Evaluation (EPE) et I’Entretien Professionnel (EP). Ces 2
entretiens sont mis en ceuvre tous les 2 ans. Ces entretiens sont menés sur la base d’une trame

conjointe. Cette dynamique permet de favoriser la logique d’échanges et de co-construction.

Dans ce sens, des formations sont proposées pour étre en adéquation avec I'évolution du public et
répondre aux besoins des enfants : MAKATON?, Valorisation des réles sociaux (VRS), inclusion, soutien
a la parentalité, handicap psychique, autisme... La formation professionnelle est encouragée pour

améliorer 'accompagnement au quotidien.

23 Le MAKATON est un programme d’aide a la communication et au langage, constitué d’un vocabulaire
fonctionnel utilisé avec la parole, les signes et/ou les pictogrammes.
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L'association des Papillons Blancs de Dunkerque favorise la mobilité et la promotion professionnelle.
Cette politique de mobilité permet d’intégrer un autre établissement de |’association, lorsqu’un poste

est disponible.

Le dialogue social entre les professionnels et I'équipe de Direction s’appuie sur le CSE, représenté par

les représentants de proximité (RP) de I'lME.

D. L’ANALYSE DES RESSOURCES HUMAINES

Depuis 2017, I'IME de Rosendaél a favorisé la mobilité professionnelle pour 4 salariés. Ces opportunités
permettent efficacement de lutter contre I'épuisement professionnel et sont source de dynamisme

pour les équipes. lls contribuent a I'amélioration de la Qualité de Vie au Travail.

Concernant l'ancienneté et l'effectif par tranche d’age; I'ensemble « des générations » sont
représentées avec un renouvellement régulier des équipes. La mixité des équipes permet un équilibre

expériences/innovations au bénéfice des projets.

Effectifs par tranche d'age des professionnels

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

B Moinsde 26 ans M26a35ans M36a45ans W46a49ans M50a54ans M55a59ans M60a64ans M Plusde65ans

Effectifs par ancienneté des professionnels

2019

14%

ZUEN T O Dt
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EmMoinsdelan ®m1a5ans m®m6al0ans 11al5ans ®W16a20ans MPlusde20ans
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3. LES PARTENARIATS AVEC LE TERRITOIRE DUNKERQUOIS

La dynamique partenariale est un pan essentiel qui contribue a la mise en ceuvre de

I"accompagnement. Depuis de nombreuses années, I'IME de Rosendaél s’inscrit dans un réseau

partenarial développé et qui continue de se créer au regard des besoins des enfants accompagnés.

Les partenariats sont repérés et identifiés par le biais des conventions. La localisation de I'IME permet

une ouverture importante sur et au territoire Dunkerquois.

Ce réseau partenarial se décline autour des divers champs de I'accompagnement tels que :

L'Education Nationale : les colléeges, des écoles primaires, des enseignants référents,
I'inspection académique...

Les loisirs, la culture et la citoyenneté : I’ADUGES avec les maisons de quartier, le Bateau Feu,
la maison de I’environnement, la Fédération Francgaise de Sport Adapté (FFSA), les P’tits Louis...
Le secteur sanitaire et paramédical: des praticiens libéraux (orthophonistes,
kinésithérapeutes...), I'Etablissement Public de Santé Mentale (EPSM) des Flandres, Préval,
Neurodév, le secteur adolescent...

Des établissements médico-sociaux des Papillons Blancs de Dunkerque : IME du Banc Vert, IME
de Coppenaxfort, IMED, SESSAD... et d’autres associations AFEJI (IME Louis Christiaens,
CAMSP, CMPP...).

Des partenaires sociaux et des services de la protection de I'enfance : Unité Territoriale de
Prévention et d’Action Sociale (UTPAS), Association de Gestion des Services Spécialisés (AGSS)
de I'Union Départementale des Associations Familiales (UDAF), I’Association d’Action
Educative et sociale (AAE), la Sauvegarde du Nord...

Des services de I'Etat et des collectivités territoriales : MDPH, la Communauté Urbaine de

Dunkerque, I'ARS...

Les conventions avec I’Education Nationale

La situation géographique de I'IlME de Rosendaél offre une proximité de dispositifs de droit commun,

en particulier, celle des écoles permettant ou facilitant une recherche d’ouverture de I'établissement

en faveur de l'inclusion scolaire des enfants.

Dans ce sens, 'IME de Rosendaél est engagé dans des conventions tripartites entre I'Education

Nationale, la ville de Dunkerque et I'IME, avec notamment :

L'école primaire Kléber de Dunkerque.

Le college Van Hecke de Dunkerque.
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- L’école Jean Jaurés de Dunkerque dans le cadre du projet choral.
Des conventions individuelles sont formalisées pour les projets de scolarisation des enfants en ULIS.

Les conventions avec les acteurs du territoire

Diverses conventions sont également signées avec les partenaires impliqués dans I'accompagnement
des enfants : par exemple les maisons de quartier de ’ADUGES, des professionnels libéraux dans le

domaine de la santé (y compris les conventions associatives).

Le réseau partenarial est un véritable levier d’évolution du projet de I'[ME de Rosendaél?*. L'IME est
au coeur du réseau de partenariat au bénéfice des projets des enfants accompagnés. Il s’agit
notamment de favoriser I'ouverture de I'IME a et sur son territoire en communiquant aux partenaires

les fondements et les missions de I'IME.

4. LES RESSOURCES TECHNIQUES

Le service administratif

L'établissement assure un accueil téléphonique du lundi au vendredi de 8h30 a 17h30. Un transfert
d’appel est assuré vers I'équipe de direction d’astreinte en dehors de ces horaires du lundi au vendredi.
Toutefois, un message peut étre laissé sur le répondeur pendant le week-end et les fermetures pour
congés.

Le hall d’accueil permet les affichages obligatoires et des actualités et informations relatives a la vie de

|’établissement et de I'association.

Les locaux de I'|ME

Depuis le début de I'année 2020, I'association des Papillons Blancs de Dunkerque est devenue
propriétaire des locaux de I'lME. La localisation de ces locaux rend I'établissement attractif en termes

de proximité avec le centre-ville.
L'IME dispose de plusieurs espaces :

- Des bureaux administratifs

- Une salle de réunion - Une cuisine éducative

- Des salles d’unités - Une salle de sport

- Des salles de classe - Des ateliers d’unité de vie

- Une salle Tableau Blanc Interactif (TBI) - Un réfectoire et une cuisine

24 Fiche Projet N°4
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- Des jardins extérieurs - Une salle d’ergothérapie
- Uneserre - Une salle d’orthophonie
- Uneinfirmerie - Une cour de récréation

- Une salle de psychomotricité

Au regard de I’état du batiment, du diagnostic d’accessibilité et également de I’évolution des besoins
des enfants, un projet de réhabilitation des locaux est mis en place. Il se déploiera en 3 phases : de la
rénovation (menuiserie, toitures, aménagement des ateliers..) de [|'accessibilité (ascenseurs,
sanitaires, voierie...) et embellissement. Les travaux débuteront courant du 2°™ semestre 2021 et se

finaliseront au plus t6t en 2024.

L’hygiéne et I’entretien des locaux

Ils sont assurés par une équipe d’agents d’entretien et de maintenance. lls garantissent la qualité et
I’entretien des espaces de vie, des véhicules et des espaces verts. Pour les travaux les plus importants,

des entreprises extérieures sont sollicitées.

5. LES RESSOURCES FINANCIERES

La prise en charge des colts d’accompagnement des enfants et de fonctionnement est assurée a 100%
par les Caisses Primaires d’Assurance Maladie (CPAM) des personnes accompagnées. Le budget de

I'IME est attribué par dotation globale allouée par I’Agence Régionale de Santé, I'ARS.

En 2019, le budget de fonctionnement de I'lME de Rosendaél était de 2 091 879 euros, soit un codt a
la place de 33 739€. Ce montant équivaut a la moyenne nationale®.
Le budget de fonctionnement est stable depuis quelques années. Les enjeux pour les années a venir
seront en lien avec le financement des travaux de réhabilitation de I'IME suite a I'acquisition du
batiment par I'association : mise aux normes actuelles sécuritaires et d’accessibilité (mise en place
d’un ascenseur, sécurisation des ateliers, ...).
Il sera également important d’étre attentifs :

- Au diagnostic territorial de I’ARS afin de poursuivre la mise en adéquation du projet de I'lME

aux besoins du territoire.
- Ala poursuite de la mise en place d’indicateurs d’accompagnement (nomenclature SERAFIN-

PH) afin de valoriser le service rendu aux enfants et aux familles.

25 Données issues du rapport d’analyse des comptes administratifs des ESSMS 2017-2018 de la CNSA.
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V. L'OFFRE DE SERVICE ET SON ORGANISATION

1. LES MODALITES D’ADMISSION ET D’ACCUEIL A L'IME

Pour toutes les admissions a I'l[ME de Rosendaél, une attention est portée au maintien en scolarité
partagée. Ce mode d’accueil permet alors a I'enfant de conserver son lien avec ses environnements

qguotidiens de vie.

La procédure peut étre schématisée en 3 étapes :

Le 1°" contact

Un premier contact est possible avec I'équipe de I'lME pour organiser une visite a I'lME de Rosendaél.
La présence de I'enfant est indispensable. Cette visite permet de recueillir les attentes et les besoins
de l'enfant et de sa famille. Elle permet également de présenter I'IME de Rosendaél, son
fonctionnement, la procédure d’admission. La finalité des échanges est d’évaluer si le projet de I'lME
de Rosendaél correspond au projet de I'enfant et aux attentes de la famille. A la fin de la rencontre, un

document est remis a la famille afin qu’elle puisse formaliser une demande d’admission.

Majoritairement, le 1°" contact se réalise suite a une réunion de I'Equipe de Suivi de Scolarisation (ESS)
d’un enfant scolarisé dans le milieu ordinaire. L’adressage vers I'IME peut également étre réalisé par

des partenaires de territoire tel que le CMP, CAMSP, ou a l'initiative de la famille...

Une participation de la Direction de I'IME a ces ESS d’orientation permettrait de préparer en amont le

parcours de I'enfant et d’envisager les modalités de maintien en scolarité partagée.

La demande d’admission

Aprés avoir formalisé la demande d’admission et réceptionné les documents incontournables
(notification MDPH, le carnet de vaccination a jour et le courrier de confirmation de la demande

d’admission) et au regard de I'ordre chronologique des demandes d’admissions est programmé :

- Un rendez-vous dit d’« anamnese » avec |'assistante sociale et la psychologue est réalisé : il
consiste a évaluer les potentiels mobilisables et a prendre connaissance du contexte
environnemental et de I'histoire de vie de I'enfant. La présence de I’enfant est obligatoire.

- Un rendez-vous avec le médecin psychiatre et l'infirmiere : il a pour objectif de recueillir les
informations en lien avec la santé de I'enfant, son bien-étre, ses habitudes quotidiennes

(alimentaires, diagnostic, suivis extérieurs, ...)
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- Un rendez-vous avec le chef de service et I'éducateur de groupe a l'issue du stage de
découverte (environ 2 jours 1/2) afin de partager sur les premiéres observations et croiser les
regards avec I'enfant et ses représentants légaux.

- La commission d’admission réunit le chef de service éducatif, la psychologue, I'assistante
sociale, I'infirmiere, la médecin psychiatre, le référent pressenti de projet, le directeur adjoint
et tout autre professionnel dont le regard serait contributif a la réflexion. Elle a pour objectif
de créer un débat permettant au Directeur adjoint de prendre une décision éclairée quant a
I’admission de I’enfant. Elle valide le passage en liste d’attente et sert a la préparation des 6

premiers mois d’accompagnement de I'enfant.

La liste d’attente

A la suite des étapes de la demande d’admission, I'enfant sera inscrit sur la liste d’attente sur
proposition de I'IME et apres acceptation de la famille, selon les conditions retenues en commission

d’admission. L’admission de I’enfant est effective selon les possibilités d’accueil de I'établissement.

La procédure d’admission de I'lME de Rosendaél peut étre amenée a évoluer au regard des besoins de

chaque enfant.

Certaines situations individuelles font I'objet d’'une attention particuliere en collaboration avec les
familles, les partenaires et la Direction de I’Accompagnement de I'association. A I'échelle du secteur
enfance, une liste de critéres d’urgence est existante et concerne : les risques de rupture de parcours,

les situations sans solution...

2. MODALITES D’ELABORATION DU PROJET PERSONNALISE

Impulsé par la loi de 2002, le projet personnalisé de I'enfant est un élément phare de son
accompagnement. Le projet personnalisé est élaboré dans les 6 mois qui suivent I'arrivée de I'enfant
dans I'établissement. Il doit étre révisé obligatoirement tous les deux ans et dés que nécessaire. Les
objectifs du projet personnalisé sont discutés, évalués et ajustés chaque année. Si les besoins et
attentes de I'enfant évoluent (souhait d’'un accompagnement a I'internat, scolarité partagée, définition
de nouvelles attentes...), le projet personnalisé sera actualisé pour s’adapter a la situation. Si I'enfant,
sa famille le souhaitent ou sur la proposition des professionnels, il peut étre également étre réactualisé

plus tot.

L’élaboration du projet personnalisé nécessite de solliciter activement I'enfant et sa famille. Cette

dynamique émane d’une directive associative (mise a jour en janvier 2021 afin d’intégrer IMAGO DU).
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La procédure d’élaboration du projet personnalisé en est la traduction. Elle est adaptée au

fonctionnement interne de I'lME de Rosendaél.

Dans un premier temps, un guide « projet personnalisé » a été transmis aux équipes (novembre 2020)

afin de les soutenir dans I'appropriation de la démarche. Des temps d’évaluations sont prévus afin de

venir ajuster le guide selon le déploiement opérationnel. Ce temps d’expérimentation permettra de

finaliser I’évolution de la procédure d’élaboration du projet personnalisé. Globalement, les grandes

étapes de |'élaboration du projet personnalisé sont :

Une rencontre avec I’enfant, sa famille/représentants légaux et le référent

pour recueillir les attentes et les besoins de I’enfant et de sa famille.

La réalisation d’un recueil élargi d’informations aupres des

professionnels de I'lME et du réseau professionnel de I’enfant.

3. Une réunion de Suivi de la Mise en CEuvre du Projet Personnalisé
(SMOPP) réunissant a minima le chef de service, le psychologue et le
référent du PP. Elle permet de construire et d’évaluer les objectifs du PP

de I’enfant et de proposer des objectifs et de moyens a partir des

attentes et des besoins identifiés.

La réunion de Projet Personnalisé consiste a proposer et a valider aupres de

I’enfant, sa famille et son représentant légal les objectifs du projet

personnalisé de I’enfant.

=
o
C
C
=

La finalisation de la réunion du Projet Personnalisé avec I’enfant, sa famille

et le référent pour signer le projet personnalisé de I’enfant.
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L’élaboration du projet personnalisé doit donc respecter certains principes : I'autodétermination et la
valorisation des roles sociaux. En effet, les logiques d’accompagnement ont évolué et ont été affirmés
dans le PAG 2018. Certains professionnels de I'IME de Rosendaél ont bénéficié de la formation

« Valorisation des Roles Sociaux et Autodétermination » de Octobre 2019 a Janvier 2020.

Parallelement a cette démarche, un soutien est porté aux équipes sur le role du référent. Le référent
est l'interlocuteur privilégié de I'enfant et de sa famille. Il recueille, sollicite et coordonne les
informations et les acteurs nécessaires a la réalisation du projet personnalisé de I'enfant. Pour ce faire,
il anime les temps de rencontres réunissant les acteurs susceptibles de contribuer a la qualité de
I’'accompagnement. Afin d’étayer les attendus de cette mission, un guide sur le role de référent a

également été proposé aux équipes.

L’enjeu réside alors dans la transformation des apports dans I’élaboration et la formalisation du projet
personnalisé. Ces nouvelles logiques d’accompagnement influent directement les pratiques
professionnelles. L'élaboration et la mise en ceuvre du PP de I'enfant nécessite un changement de
regard et donc une prise de recul sur le sens du PP de I'enfant et du réle de chacun dans sa
formalisation et son implication. L’appropriation de ces nouveaux principes par les professionnels est
un axe de travail identifié qui permettra de garantir la juste implication de I'ensemble des acteurs dans

le PP de I’enfant?® : 'enfant lui-méme, sa famille, les professionnels et les partenaires.

« Le passage d’une position de sachant a une position du doute et du questionnement des
différents acteurs favorise I'ajustement aux besoins particuliers et aux innovations. »

(CREAI Bretagne et Pays de La Loire, ANCREAI, La complexité sans complexe. 2021)

Soutenu par la Direction de I’Accompagnement, des contrdles internes sur les projets personnalisés

permettent aux professionnels d’ajuster et d’améliorer continuellement leurs pratiques.

La place de I’enfant et de sa famille dans I’élaboration du projet personnalisé

Le PP de I'enfant doit se construire autour des attentes et des besoins de I'enfant et de sa famille.
L'objectif premier est donc de permettre aux enfants de s’exprimer librement sur leur projet. Cela
passe avant tout par la construction et 'adaptation de supports et d’outils. Pour ce faire, les référents

de projet personnalisé proposent aux enfants et a leurs familles divers supports en FALC : « Pour

26 Fiche Projet N°1
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commencer mon projet personnalisé »; « Mon entourage », « Connaissance de la personne » ;

« Habitudes et intéréts », etc.

La collaboration avec l'internat de I'lME du Banc Vert

L’accompagnement a I'internat de I'[ME du Banc Vert s’inscrit dans la continuité de 'accompagnement
proposé a I'IME de Rosendaél. Il mobilise des moyens différents et cible principalement les acquisitions

de la vie quotidienne, la vie en collectivité et I'inclusion sociale.

La communication et les relais (via le logiciel IMAGO DU, des réunions...) sont organisés entre le
référent du projet personnalisé de I'enfant et un professionnel de I'internat afin de maintenir le lien et

la cohérence globale du projet de I'enfant.

Le partage des informations du projet personnalisé avec les partenaires

Au regard de la dynamique collaborative liée aux parcours des enfants, certaines informations du
projet personnalisé de I'enfant peuvent étre transmises aux partenaires. Cette diffusion d’informations
s’inscrit dans le respect des regles de confidentialités, en accord avec les représentants légaux de

I’enfant.
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3. LA MISE EN CEUVRE DE L’ACCOMPAGNEMENT

A. LES PRINCIPES D’INTERVENTION

La mise en ceuvre de I'accompagnement au sein de I'lME de Rosendaél repose sur les orientations
prises dans le PAG. Qu’elles soient en cours, en projet ou a consolider : elles concourent toutes a un
accompagnement empreint de bientraitance. La réécriture du projet de I'lME est I'occasion d’affirmer

et d’ajuster les principes d’intervention portés par les professionnels.

La bientraitance

La culture de la bientraitance est une préoccupation permanente et transversale dans
I'accompagnement des enfants. Les actions portées par I'équipe visent a apporter de la cohérence
pour I'ensemble de I'équipe pluridisciplinaire. Elles permettent de soutenir I’évolution des pratiques

professionnelles.

Concretement, ces actions sont la co-réflexion sur des sujets d’'une équipe pluridisciplinaire afin de
pouvoir construire un socle commun de pratiques professionnelles sur des situations vécues. Par
extension, cette équipe peut co-construire des supports pédagogiques théoriques afin de permettre
une veille d’information, ou encore proposer l'invitation d’« intervenant expert » afin de sensibiliser

les équipes accompagnantes.

La prévention, le signalement et le traitement des situations de maltraitance engagent une démarche
structurée par une directive associative. L’ensemble des professionnels est informé de cette démarche
et les documents s’y référant sont transmis. Chaque situation préoccupante fait I'objet d’'une analyse
par les membres de la cellule d’évaluation dans la cadre de la réunion d’accompagnement réunissant
|'assistante sociale, la psychologue, le Chef de service et le Directeur adjoint afin de proposer les
actions adéquates a la situation (orientation vers I'UTPAS, vers une association d’aide aux aidants,

soutien de I'assistante sociale pour le montage de projets vacances...).

Elle peut étre une aide a la décision dans I’hypothése de signalement éventuel aupres des autorités

compétentes.

En 2020, 13 notes d’incidents ont été réalisées : 7 d’entre elles correspondent a des altercations (4
entre enfants et 3 comportements inadaptés a I'encontre d’'un membre de I'équipe accompagnante)
ces constats ont lieu en particulier lors des temps de récréation. Par conséquent ces temps ont fait

I'objet d’une réflexion permettant une attention, et des moyens déployés, plus importants.
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Les autres notes concernent : des dégradations de biens personnels par un autre enfant, blessure
involontaire d’un professionnel sur un enfant, ingestion de boule d’'If, comportements inappropriés

entre enfants, mise en danger par un enfant lors d’un trajet piéton.

Ces notes d’incidents integrent les réflexions éducatives et la définition de priorité d’actions
éducatives. Cette année elles ont permis d’accentuer, ou de confirmer, les besoins en matiéere de
supports autour des habiletés sociales, de 'autonomie de déplacement, de la vie affective et sexuelle

et de la gestion des émotions.

Les numéros d’appel nationaux 3977 : Lutte contre la maltraitance des personnes agées ou

handicapées et 119 : All6, enfance en danger sont affichés dans le hall d’accueil de I'lME.

Afin de sensibiliser continuellement I'ensemble de I'équipe de I'IME a la culture de la bientraitance,
des temps de conférences sont organisées: a titre d’exemple, une conférence « Information et
prévention vis-a-vis des agressions sexuelles sur mineurs » animé par Bertrand LIONET, de

I’Association Marc ALLAERT et qui a été organisée en juin 2019.

L’autodétermination et la valorisation des roles sociaux

Valeur phare du PAG, l'autodétermination de la personne est la clé d'un accompagnement
personnalisé. La prise en compte des attentes et des besoins de lI'enfant et de sa famille est
primordiale. Les professionnels de I'IME veillent a ce que I'expression de I'enfant soit favorisée. Cela

passe par |'adaptation des moyens de communication.

Au-dela du PP, il convient de formaliser et généraliser des espaces d’expression pour tous les enfants?’.
Dans ce sens, un travail autour du développement et de I'adaptation des moyens de communication

est identifié.

L'autodétermination nécessite « un accompagnement adapté, basé sur la confiance, acceptant la prise

de risque et le droit & I'erreur *».

Le respect des droits de I'enfant constitue également un axe important du projet de I'IME de
Rosendaél. De fait, le socle de réflexion de la réécriture du projet s’est orienté vers les droits de
I’enfant. Dans ce sens, une conférence intitulée « Les droits de I'enfant » s’est déroulée a I'[ME de

Rosendaél en mars 2019.

27 Fiche Projet N°1
28 projet Associatif Global des Papillons Blancs de Dunkerque
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Le positionnement des professionnels a I’égard des enfants

Les professionnels de I'IME tendent a offrir une place initiale et centrale, dans le choix des objectifs du
projet personnalisé, a 'enfant et a sa famille. Le passage d’un principe ou le professionnel construit
des objectifs afin de répondre a des problématiques a celui, ou, il co-construit un projet comblant
|’écart en activant les potentialités de I'enfant, les ressources de son entourage et du territoire,

chemine.

Aujourd’hui, par lintermédiaire d’'IMAGO-DU, les professionnels de |'accompagnement co-
construisent les objectifs du projet personnalisé de I’enfant en réunissant les attentes de I'enfant et
de sa famille, les observations de I'IME et celles issues des lieux de vie de I'enfant. Ce postulat est
un principe associatif garantissant la bientraitance, I'autodétermination et la valorisation des réles
sociaux. Il contribue a s’assurer du regard global de I'enfant dans son projet de vie et dans le respect

de ses singularités.

Le soutien aux professionnels dans I'appropriation de la méthodologie du projet personnalisé et
I'utilisation d'IMAGO-DU devra étre maintenu®. Il permettra de s’assurer de I'autodétermination de
I’enfant et permettra de garantir la parole de I'entourage et les ressources du territoire dans le projet

de vie de I'enfant.

Parallelement, une des perspectives, sera de confirmer et de développer la représentation des enfants
dans et hors de I'I[ME®. Le prolongement de ces temps de décisions dans lesquels les enfants de I'IME
pourraient participer (Conseil Municipal des Enfants, commission menu, projet d’unité de vie,
participation a I’élaboration des outils de la loi 2002-2 et des outils de la démarche qualité...) sera un
des objectifs d’acces a la citoyenneté, de représentation de la personne en situation de handicap,
d’inclusion sociale et d’acceptation sociétale de la différence. L'essentiel est avant tout de favoriser

|’acces a la formation.

2 Fiche Projet N°1 — Objectif 1
30 Fiche Projet N°2 — Objectif 3
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B. LA DEMARCHE QUALITE

L'amélioration continue de I'accompagnement s’inscrit dans une démarche qualité impulsée par la
Direction de I'[ME. Celle-ci vise a mobiliser et impliquer I'ensemble des professionnels de I'|ME afin de
construire, collectivement, de nouvelles logiques d’accompagnement tout en garantissant la sécurité,
le bien-étre et la satisfaction de I'enfant et de sa famille. La démarche qualité est animée par un

correspondant qualité, soutenu par la direction.

L'ensemble de I'organisation et du management de I'I[ME de Rosendaél s’appuie sur des logiques de
processus. On peut distinguer 3 types de processus : de pilotage (direction, amélioration continue),
d’accompagnement (admission, éducatif, projet personnalisé, santé...) et des ressources (financiéres,
humaines, techniques, restauration...). La cartographie des processus est disponible en annexe3.
Chaque processus est porté par un pilote. Soutenu par le correspond qualité et la Direction, I'équipe

des pilotes est mobilisée dans la démarche qualité.

L'engagement de la Direction dans cette démarche permet de consolider les différents projets liés a
I’évolution de l'offre de service. Concrétement, le déploiement de la démarche qualité passe par

I"utilisation d’outils tels que :

- Les fiches d’expression : véritable outil d’expression adapté en FALC, elles permettent aux
enfants et aux familles d’exprimer leur satisfaction « je suis content » ou leur insatisfaction
« je ne suis pas content» sur l'accompagnement de I'enfant, le fonctionnement de
I’établissement...

- Les enquétes de satisfaction: réalisées au minimum une fois par an, elles permettent
d’identifier la satisfaction et les besoins des enfants sur des thématiques spécifiques : par
exemple le repas, la récréation, la participation a des activités...

- Lesfiches de dysfonctionnement sont disponibles pour les professionnels de I'IME. L’ utilisation
de ces fiches permet d’améliorer quotidiennement le fonctionnement de I'lME.

- Les audits sont réalisés a l'interne, en appui avec le siege de |'association, notamment la
Direction Qualité Sécurité Environnement (QSE). lls concernent des thématiques ciblées tels
que la gestion du linge, le circuit du médicament...

- L’évaluation interne permet d’évaluer la qualité des prestations et des accompagnements
réalisés. Cette démarche implique la participation des enfants, des familles, des professionnels

et des partenaires.

31 Annexe 11 : Cartographie des processus de I'[ME de Rosendaél.
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- L’évaluation externe : réalisée tous les 7 ans, elle est réalisée par un prestataire externe. Celle
de I'lME de Rosendaél s’est déroulée en février 2020 avec le cabinet OGIP Qualité. Le rapport
d’évaluation externe permet de vérifier la cohérence globale du projet d’accompagnement

avec le projet d’établissement.

L'ensemble de ces outils contribuent a I'amélioration continue de la qualité d’accompagnement. A la
suite de ces démarches, des plans d’actions sont construits. Ceux-ci sont intégrés dans le logiciel qualité

FUSION. Ce logiciel permet de suivre la progression des plans d’actions et de les prioriser.

Dans la suite de ce projet, nous présenterons le projet d’accompagnement actuel de I'[ME de

Rosendaél et ce qu’il pourrait étre dans les années a venir.

C. LE PROJET DE L'IME AU TRAVERS DES DROITS DE L'ENFANT

Pour rappel (Cf. préambule), la méthodologie de recueil de données s’est basée sur 7 droits de I'enfant.
Chaque droit a fait I'objet d’un état des lieux de 'accompagnement actuel ainsi que d’une projection
d’évolution du projet d’accompagnement. Les contenus de ces thématiques s’appuient sur le recueil

effectué aupres des « 4P », les rapports d’évaluation interne et d’évaluation externe, le PAG...

LE DROIT A LA DIGNITE, L'EPANOUISSEMENT ET LE BIEN-ETRE
LE DROIT A LA SECURITE

L'accompagnement proposé par I'IlME permet a I'enfant de prendre des décisions visant a garantir sa
sécurité. L'accompagnement pour la prise de décisions adaptées a la situation passe par différents
supports : 'accompagnement de la personne dans la mise en place d’outils de repérage des risques,
des outils d’organisation du temps et de I'espace (exemple : mise en place de routines quotidiennes,

de pratiques permettant la gestion de son stress).

Ces accompagnements ont donc pour objectif de repérer, de prévenir et d’anticiper un risque de mise

en danger afin de mieux I'appréhender.

La sécurité morale des enfants :

Celle-ci se traduit par le respect de la dignité, de I'épanouissement et du bien-étre de I'enfant. Les
professionnels de I'lME s’y engagent par le biais des principes d’interventions portées par I’association
des Papillons Blancs de Dunkerque. La reconnaissance du statut de I'enfant et la prise en compte de
ses besoins et de ses rythmes sont également des principes d’accompagnement qui favorisent le bien-
étre de I'enfant. Le travail autour de I'auto détermination, de la confiance et I'estime de soi est

également un enjeu essentiel dans les projets des enfants.
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Concretement, il s’agit aussi pour I'équipe de I'IME de veiller a analyser continuellement ses pratiques

et de s’ajuster a I'évolution des besoins des enfants.

Cette prise de recul sur I’évolution des logiques d’accompagnement nécessite un travail important et
continue de sensibilisation (groupes de paroles, séminaires, formations...). Au-dela des professionnels
de I'lME, il s’agit d’élargir cette sensibilisation a I'ensemble des acteurs impliqués dans le parcours de

vie de I'enfant ainsi que lui-méme32,

/ La parole des familles... : \

Qu’attendez-vous de I'IME sur cette thématique ?

- Favoriser I'autonomie de I’enfant pour prendre des décisions adaptées (85%)

- Aider I’enfant a développer sa confiance en lui (63%)

- Organiser des temps d’échanges avec les professionnels sur des thématiques

K (autonomie, sécurité...) (55%) /

Recommandations de I’évaluation externe 2020

- Organiser des retours en équipe de cellule bientraitance pour alimenter 'analyse des pratiques
professionnelles.

- Mettre en place un espace « calme et retrait » pour faciliter I'accompagnement d’un enfant
présentant un trouble du comportement ou offrir la possibilité de se reposer.

La sécurité physique des enfants :

L'achat du batiment de I'lME par I’Association des Papillons Blancs de Dunkerque (Janvier 2020) a
engendré un projet de réhabilitation des locaux : tant sur le champ de la sécurité et de I'accessibilité,
qgue sur I'adaptation des locaux et son embellissement afin de proposer des conditions optimales
d’accueil. La présence d’un animateur Qualité Sécurité Environnement (QSE) sur le secteur Enfance est

une ressource importante et vient soutenir le projet.

Ces niveaux de sécurité s’élargissent dans les environnements de vie des enfants : domicile, quartier,
école... et également dans les transports en commun. L’autonomie dans les déplacements reléve de la
sécurité physique de I’enfant. Echelonnée dans le temps, I’évolution de ces acquisitions s’entame par
le repérage au sein de I'établissement et se finalisent, tant que faire se peut, par I'utilisation des
transports publics. L'apprentissage des régles de circulation en tant que piéton, a vélo... est un axe de

travail pour tous pour favoriser l'identification des dangers, les réactions a adopter et devenir

32 Fiche Projet N°1 — Objectif 1
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autonome dans ses déplacements. L'utilisation des transports en commun tend a se développer au

regard de la gratuité récente des transports au sein de la CUD, ce qui permet une accessibilité accrue.
Les enjeux identifiés a ces droits sont de :

- Poursuivre la sensibilisation auprés des «4P» sur les principes d’interventions
(autodétermination, bientraitance, valorisation des réles sociaux...)
- Favoriser la tracabilité des démarches via la cellule de bientraitance.

- Adapter les locaux de I'IME en lien avec I’évolution des besoins des enfants.

LE DROIT A LA CITOYENNETE

L’exercice des droits et des libertés de I’enfant s’oriente vers une dynamique de citoyenneté qui tourne
autour : du droit a I'expression, le droit d’étre écouté, le droit d’étre informé sur les décisions qui le
concernent... L'objectif de ces accompagnements est de permettre de valoriser les réles sociaux de

chaque enfant et de promouvoir une approche constructive.

Au sein de chaque unité, des temps d’échanges entre les enfants et les professionnels permettent de
discuter autour de divers sujets selon les attentes des enfants et ce, en adéquation avec leur age
(I'actualité, les artistes, la santé...). Pour autant, ces temps d’échanges mériteraient d’étre davantage

formalisés dans les projets d’unités.

En lien avec I'auto-détermination, le droit a I'expression s’inscrit dans |'adaptation des moyens de
communication proposés aux enfants®. A ce titre, 'IME développe I'utilisation du MAKATON et
encourage |'utilisation du FALC. Les outils de la démarche qualité viennent soutenir cette dynamique

(notamment les fiches d’expression, le CVS, ...).

Dans une visée inclusive, le droit a la citoyenneté tend a se développer en dehors des murs de I'IME.
Depuis la rentrée 2020, un projet inclusif de citoyenneté est en cours afin que I'[ME de Rosendaél
dispose de 2 places au Conseil Municipal des Enfants (CME) de Dunkerque. Ce type de projet s’inscrit
dans les ambitions de I'lME de Rosendaél d’intégrer les projets de territoire en lien avec la citoyenneté

et "autoreprésentation®.

33 Fiche Projet N°1 — Objectif 2
34 Fiche Projet N°1 — Objectif 2
35 Fiche Projet N°2 — Objectif 3
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/ La parole des enfants... \

Au CVS, les enfants peuvent demander de nouvelles choses : faire des activités, acheter du
matériel... lls peuvent aussi dire ce qui va bien a I'IME et les choses qui ne fonctionnement pas.
Tous les enfants de I'IME ne connaissent pas le CVS.

A I'IME, les enfants font des réunions avec les professionnels. Si quelque chose va bien ou ne va
pas bien, les enfants peuvent le dire aux professionnels.

Les fiches d’expression servent a dire a I'lME quand les enfants sont contents et quand ils ne sont

pas contents. Certains enfants ne connaissent pas les fiches d’expression. L’IME répond toujours
aux fiches des enfants.

Evaluation interne

- Mener une réflexion sur la question de la citoyenneté relative a I'dge de I'enfant et I'intégrer aux
pratiques des professionnels.

- Développer la formation et I'utilisation d’outils d’aide a la compréhension (FALC, MAKATON...)

- Recueillir régulierement la satisfaction des représentants légaux.

Les enjeux liés au droit a la citoyenneté sont de :

- Généraliser et formaliser I'expression des enfants et des familles.
- Adapter les modes de communications a tous les enfants de I'|ME et a leurs familles.

- Développer la démarche de citoyenneté en dehors de I'IME, sur le territoire.

LE DROIT A LA FAMILLE

Tout au long de I'accueil a I'lME, la construction de I'accompagnement de I'enfant se réalise avec les
représentant légaux. Les professionnels identifient et respectent I’environnement de vie de I'enfant et
soutiennent la famille dans la mise en ceuvre de projets familiaux (au domicile, dans le quartier, a

I'école...).

Les échanges entre I'équipe de I'IME et les représentants légaux peuvent s’inscrire sous différentes

formes :

- De maniére formelle : des rencontres pour le PP, des réunions parents-professionnels, des
entretiens familiaux, les réunions de rentrée, les demandes de rencontres par la famille...
- De maniére informelle : des moments festifs (kermesse, marché de Noél, comité de parents,

comité des fétes...), les temps d’accueil et de départ...

Ces temps d’échanges sont essentiels pour garantir une qualité d’accompagnement et constitue un

enjeu important pour généraliser, en collaboration avec les familles, le projet de I'’enfant au-dela de
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son accompagnement a I'lME. Le développement de ces temps d’échanges est un axe d’amélioration

essentiel (par le biais par exemple d’ateliers parents, parents-enfants et fratrie...)*®.

La crise sanitaire vécue en 2020 a permis de faire évoluer la relation avec les familles notamment par
I’adaptation de I'accompagnement : a distance (visio, téléphone...) ou en interventions a domicile.
Cette période a renforcé la connaissance de I'environnement de I'enfant. Fort de cette expérience, un
temps de visite a domicile a été intégré lors de la procédure d’admission. Afin de poursuivre la
dynamique engagée, un axe de travail vise a soutenir la prise en compte de I'environnement et de la
réalité de vie de I'enfant et de sa famille®. Il s’agit, en ce sens, de former les professionnels au soutien
a la parentalité®. Au regard de la transformation de I'offre de service, un dispositif spécifique a la

parentalité pourrait alors &tre développé pour répondre aux attentes identifiées®.

Au regard du profil des enfants accueillis, le travail avec les partenaires sociaux est également

indispensable. Le projet de I'’enfant est alors co construit ensemble.

/ La parole des familles... \

Qu’attendez-vous de I'IME pour mieux vous aider dans votre réle de parents ?

- Avoir plus de rencontres avec les professionnels de I'IME (48%)
- Avoir des interventions de I'IlME au domicile de I'enfant (22%)
- Avoir la possibilité de rencontrer d’autres parents d’enfants (19%)

o /

Recommandations de I’évaluation externe 2020

- Développer la collaboration avec les familles et les professionnels dans le but de rechercher la
continuité d’accompagnement engagée au sein de I’établissement en dehors de I'IME.

- Proposer de nouvelles formes d’accompagnement auprés des parents, en positionnant les
professionnels de I'lME comme des « ressources »

- Mise a disposition d’outils/jeux utilisés avec les enfants au sein de I'lME qui pourraient étre exploités
par les parents, les partenaires.

36 Fiche Projet N°3 — Objectif 1
37 Fiche Projet N°3 — Objectif 2
38 Fiche Projet N°3 — Objectif 2
39 Fiche Projet N°3 — Objectif 3
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Les enjeux liés au droit a la famille sont de :

- Favoriser la communication entre les professionnels et les familles en diversifiant les
modalités.
- Renforcer la connaissance de I'environnement de I'enfant.

- Développer le soutien a la parentalité.

LE DROIT A LA SCOLARITE

Depuis 2012, I'IME dispose d’une Unité d’Enseignement (UE). Celle-ci est formalisée par la signature
d’une convention avec I’'Education Nationale. La convention garantit le respect du droit a la
scolarisation de chaque enfant, I'évaluation de ses potentialités, la mise en place d’'un enseignement
scolaire adapté et du projet personnalisé de scolarisation (PPS) et de son suivi (ESS). L’élaboration du
PPS est réalisée en cohérence avec le PP et en collaboration avec I’enfant, sa famille et I'équipe

enseignante de I'IME (2,5 postes) ou de I'établissement scolaire.

La continuité du parcours scolaire

En amont de I'admission de I’enfant, un recueil d’information sur les modalités de scolarisation est
nécessaire pour identifier davantage les besoins de I’'enfant. A ce jour, cette étape reste perfectible et

nécessite de porter une attention particuliére lors de la procédure d’admission.

La poursuite du parcours scolaire est également un point de vigilance. La continuité de la scolarisation
de I'enfant, quelle qu’en soit la modalité (ULIS ou classe externée), impose une anticipation quant a

certains préalables (projet de 'ESMS, moyens de transports, ressources du territoire...).

Dans ce sens, la cellule familiale au sens large (naturelle, d’accueil, foyers...) est un interlocuteur
essentiel dans la construction du projet pédagogique de I'enfant. La recherche d’implication dans le

projet est soutenue par I'équipe de I'IME.

Les modalités de scolarisation

Le projet pédagogique de I'Unité d’Enseignement* est élaboré par les enseignants de I'IME. Il propose
aux éléves un enseignement personnalisé et différencié, orienté sur I'acquisition de savoirs de base en
référence au socle commun des connaissances et des compétences. L'équipe d’enseignants spécialisés

est pleinement intégrée dans la vie de I'|ME.

40 Annexe 12 : Extraits de 'annexe du Projet pédagogique de I’'Unité d’Enseignement (Septembre 2020)
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A l'issue de I'évaluation des besoins de I’enfant, sont définis : les objectifs d’apprentissages, le temps
et la modalité de scolarisation. L'enfant bénéficie d’une pédagogie adaptée sous la forme d’une

scolarité soit :

- Enclasse a I'lME
- Enclasse externée (en primaire a I’école Kléber ou au college Van Hecke situés a Dunkerque)

- Enclasse ULIS dans le cadre d’une scolarité partagée avec une école partenaire.

La démarche d’inclusion scolaire est trés développée a I'IME de Rosendaél grace a la dynamique
partenariale existante : 3 groupes a I’école Kléber et 1 groupe au college Van Hecke. Cette dynamique

encourage vivement I'lME & généraliser le développement de ces classes externées*!.

Les scolarités partagées en dispositif ULIS sont favorisées autant que possible. La collaboration entre
les enseignantes des écoles et I'équipe éducative reste un axe a développer*. Celle-ci permet d’assurer

le soutien a la scolarisation, la cohérence du projet et de fluidifier le parcours de I'enfant

Les projets inclusifs

Le champ de l'inclusion scolaire s’étend également sur la dimension sociale entre les enfants de I'lME
et les enfants des établissements scolaires. A titre d’exemple, le projet choral avec I'école Jean Jaures
ou le projet sportif basket réunissant les enfants de I'IME, les enfants d’ULIS et d’autres enfants du
colléege. Ces temps de socialisation sont trés appréciés par les enfants de I'IME. Au-dela des
compétences pédagogiques, les interactions sociales entre enfants sont des sources enrichissantes
pour favoriser I'inclusion. Il convient alors de poursuivre en ce sens et de développer les projets extra-

scolaires (hors champs pédagogique)®.

/ La parole des familles... \

Qu’attendez-vous de I'IME concernant la scolarité de votre enfant ?

- 74% des familles se sentent impliquées dans le projet scolaire de leur enfant.
- Obtenir des informations sur I'aprés IME au niveau du scolaire (60%)
- Obtenir des informations sur le projet scolaire de leur enfant (52%)
- Du soutien (aide aux devoirs, gestion du matériel...) (33%)
- Permettre a leur enfant :
o D’aller en classe externée (40%)
o D’augmenter le temps de scolarité (37%)

\ o De faire des activités avec des enfants d’une autre école (33%) /

41 Fiche Projet N°2 — Objectif 1 et Fiche Projet N°4
42 Fiche Projet N°2 — Objectif 1 et Fiche Projet N°4
43 Fiche Projet N°2 — Objectif 1 et Fiche Projet N°4
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/ La parole des enfants... \

Les enfants aiment bien aller a I’école Kléber ou au Collége. Ils aiment bien étre avec les autres
enfants : pour faire des activités « des jeux de société », « faire du sport au college », « aller en
récréation avec les copains », « manger a la cantine », « me faire des copines » ...

Les enfants qui font du scolaire a I'lME aimeraient aussi aller a I’école Kléber.

D’autres enfants vont dans une autre école (ULIS) : par exemple I’école André Nita. Ils viennent
a I'IME quelques jours dans la semaine. Tout se passe bien. lls aimeraient bien que les

\professionnels de I'IME viennent quelques fois les voir dans leur école. /

Les enjeux liés au droit a la scolarité sont de :

- Renforcer la relation partenariale entre I'Education Nationale et les représentants légaux via
le soutien des professionnels de I'lME.
- Développer les projets scolaires inclusifs.

- Garantir la continuité du parcours scolaire, en amont et en aval de I'lME.

LE DROIT A LA SANTE

L'équipe médical et paramédicale met en ceuvre le projet de soins de I'enfant en collaboration avec

les ressources du territoire. L'élaboration du projet de soins se veut en co-construction avec I'enfant

et ses représentants légaux.

Le projet de soins de I'[ME est en cours de formalisation. Il s’oriente autour de la question suivante :
« de quoi j’ai besoin pour bien grandir ? ». L'implication de I'enfant dans les décisions liées a sa santé
passe par des supports adaptés a sa compréhension et a sa capacité d’écoute ; I'analyse des bénéficies
et des risques est présentée afin qu’une décision éclairée puisse étre prise. La possibilité de changer

d’avis lui est aussi indiquée.

L'enfant et son représentant légal peuvent solliciter I'accés au dossier personnel par une demande
écrite a la Direction de I'IME. Ainsi, la structure pourra s’organiser afin de mettre a disposition, si la
famille le souhaite, un professionnel leur permettant une compréhension totale du contenu de son

dossier personnel.

L'IME s’applique a assurer une individualisation en matiére de projet de soin mettant en synergie les
différents acteurs et ressources du territoire afin de réunir cohérence, continuité et permanence de

soins. Pour ce faire, I'équipe médicale et paramédicale se réunit dans le cadre de la CMPS.
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L’éducation a la santé

L'IME accompagne les enfants dans une période particuliere, faites de nombreuses évolutions
physiques, psychiques, sociologiques... La prévention et la gestion des risques liés a la santé se
construisent de multiples facons internes et partenariales. L'éducation a la santé représente un pan

important du projet de soins.

L'IME s’inscrit dans la position associative et a permis d’outiller les professionnels sur la question de |a
gestion des troubles des adaptations sociales. En cela, des analyses fonctionnelles peuvent étre

réalisées par la psychologue de I'établissement, accompagnée par un professionnel.

La démarche préventive s’articule autour de projets de sensibilisation, en collaboration avec des
partenaires, auprés des enfants, des familles... Pour favoriser cette démarche, des projets de
prévention et d’autonomie soutenus par I'infirmiére seront développés et proposés aux enfants et aux

familles**.

La vie affective et sexuelle

La vie affective et sexuelle occupe une dimension essentielle dans la vie d’'une personne. L'évolution
des enfants ainsi que I'entrée dans la phase de préadolescence et adolescence nécessitent de proposer

des espaces d’échanges entre les enfants et des professionnels.

Des ateliers sont mis en place afin de favoriser I'espace de parole et d’aborder des sujets en lien avec

la vie affective et sexuelle. Selon les sujets abordés, des supports adaptés sont proposés aux enfants.

A ce jour, le panel d’enfants ayant acces a ces ateliers reste fragile. Il convient alors de développer et
de généraliser 'accompagnement de la vie affective et sexuelle auprés de tous les enfants de I'IME*,
L'accompagnement des enfants s’effectue alors en prenant en compte la maturité psychoaffective de

chacun.

La coordination du projet de soins

Le projet de soins de I'lME de Rosendaél trouve sa place de fagon transversale a I'ensemble du projet

d’établissement ainsi que dans le parcours de la personne accompagnée.

En cela, il se décline de fagon personnalisée pour chacun des enfants accompagnés, s’adapte a son

environnement et assume des démarches préventives, curatives et ré adaptatives. L'objet de cette

4 Fiche Projet N°1 — Objectif 3
4 Fiche Projet N°1 — Objectif 3
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démarche est de développer la coopération avec I'enfant et sa famille dans le partage d’informations

et une disponibilité concrete pour répondre aux questionnements de I'enfant et de ses proches.

En ce sens, I'IME s’inscrit dans le paysage partenarial afin de permettre la coordination de I'ensemble
des accompagnements en matiere de soins et facilite ainsi la cohérence et les transitions. Le projet de
soins est complété par les ressources du territoire des Flandres Maritimes, par le biais de partenariat
associatifs et structurels, et en réponse aux besoins des enfants accompagnés (Centre Hospitalier de

Dunkerque (CHD), le réseau Neurodev, Préval...).

Au regard des missions et de I'offre de service de I'[ME, les partenaires ont un réle important dans la
coordination globale du projet de soins de I'enfant. Bien que des partenaires soit clairement identifiés,
le développement et le suivi des partenariats sont primordiaux afin de répondre de fagon adaptée aux

besoins spécifiques de chaque enfant*®.

f La parole des enfants... \

Certains enfants ne veulent pas parler de la vie affective et sexuelle. Ills sont génés mais ils
aimeraient quand méme bien poser des questions a des adultes.

Les garcons et les filles ne veulent pas toujours étre ensemble pour parler de la vie affective

et sexuelle.
kPar exemple, les filles aiment bien faire des activités avec I'infirmiére. /
/ La parole des partenaires... \

« Le réseau NeuroDév se positionne comme un partenaire potentiel pour guider les
familles qui en auraient besoins dans la démarche diagnostic {(...) »

« Nous sommes une ressource (...) notre domaine de compétence qui est la santé. Ce qui
vient compléter les compétences de I’équipe en place et asseoir le discours des

kaccompagnants aupres des familles » /

Les enjeux liés au droit a la santé sont de :

- Soutenir I'éducation a la santé et développer des partenariats sur le territoire.
- Garantir la coordination interne et externe des accompagnements liés au projet de soins de
I’enfant.

- Formaliser le projet de soins de I'[ME.

46 Fiche Projet N°4
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LE DROIT AUX LOISIRS

Les activités sportives, culturelles et artistiques proposées aux enfants sont définies en cohérence avec
les projets personnalisés des enfants. Des temps spécifiques comme « les clubs » permettent de

proposer aux enfants plusieurs types d’activités : photographie, sports collectifs, randonnée...

Ces activités se réalisent tant a I'interne de I'lME que sur le territoire Dunkerquois. Des partenariats
avec la ville de Dunkerque permettent d’accéder a des équipements sportifs et de bénéficier

d’intervenants.

La question de I'inclusion sociale est déployée par le bais des différents supports de droits communs
existant sur le territoire. La participation des enfants aux activités sociales et de loisirs tend a favoriser
I'inclusion. Dans cet objectif, le développement des supports inclusifs se construit selon 4 thématiques
principales : le droit commun, la culture, le sport et la santé. Ces thématiques réunissent un
professionnel par unité de vie afin qu’une approche transversale intégre la réflexion et en permette

|’adaptation.

Ces équipes ont pour mission d’identifier les priorités en matiére de développement partenarial afin
d’élaborer un maillage territorial au plus proche du lieu d’habitation des enfants, afin d’en permettre
I'inclusion®. Ce postulat facilite la notion de parcours de I'enfant sur 'ensemble de son temps
d’accompagnement au sein de I'IME de Rosendaél et vise a généraliser les accompagnements hors

temps de présence a I'lME

Cette démarche ne peut avoir lieu sans l'investissement de la famille dans le projet de I'enfant. A ce
jour, il est constaté une implication fragile des familles dans les activités de loisirs. Cela s’explique par
de l'inquiétude ou de la méconnaissance des associations et des clubs existants sur le territoire
dunkerquois. En ce sens, le soutien des parents dans les projets d’inclusion sera développé par les

équipes”®.
Les enjeux liés au droit aux loisirs (sport, culture, art...) sont de :

- Développer des partenariats territoriaux en lien avec les besoins des enfants et les ressources
de I'lME.

- Sensibiliser et favoriser I'implication des familles pour les loisirs en fonction des besoins.

47 Fiche Projet N°2 — Objectif 2
“8 Fiche Projet N°2 — Objectif 2
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- Soutenir I'inclusion par le biais des loisirs y compris hors temps d’accueil a I'IlME au plus proche

du domicile des enfants.

/ La parole des enfants... \

Les enfants font beaucoup de loisirs a I'lME : du judo, du poney, de la piscine, de la randonnée...
Les enfants de I'IME peuvent proposer les loisirs qu’ils souhaitent faire.

Les enfants de I'IME aiment bien faire des loisirs en dehors de I'lME. Par exemple le judo : « on
va au dojo. La-bas, il y a Dominique ».

Certains enfants voudraient faire du sport quand ils ne sont pas a I'IME. Par exemple : du tennis,
du judo...Certains enfants seraient rassurés que les professionnels de I'IME les aident. Par

Qemple pour apprendre a connaitre les adultes et les autres enfants. /

La parole des familles...

Qu’attendez-vous de I'IME sur I'accompagnement aux loisirs ?

o 63% des enfants de I'lME ne font pas de loisirs en dehors de I'lME.

o Etre accompagné sur place au début par un professionnel de I'lME (45%)

o Avoir des informations sur les associations et clubs qui existent sur le
territoire (37%)

o Un soutien dans les démarches administratives (inscription) (19%)

« Merci aux éducateurs pour I'investissement dans les recherches extra-scolaires de notre enfant

(danse et poney). Dés que le contexte sanitaire le permettra, nous pourrons démarrer nos
démarches d’inscription »

« Nous serions trés heureux pour notre fils qu'il puisse accéder a un loisir sportif (foot, basket,
piscine). Un accompagnement sur les premiéres séances nous rassurerait. »
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4. LA POURSUITE DU PARCOURS

La poursuite de parcours représente un enjeu important pour I’enfant et sa famille. Selon I'’évolution
de I'enfant et de ses besoins, la préparation a la poursuite de parcours peut démarrer dés I'adge de 10
ans. Cette démarche est suivie et soutenue par I'ensemble des acteurs du projet personnalisé de
I’enfant. A chaque fois que I’enfant et sa famille le souhaitent, I'équipe de I'lME les aide et les soutient

dans la préparation a la poursuite de parcours.

Cette notion de poursuite de parcours integre la communication des informations concernant les

diverses structures du territoire. Elle est une aide a la décision pour I'enfant et ses parents.

La mise en place d’activités partagées avec les IME du territoire (IME de Coppenaxfort...) permettent
aux enfants de découvrir et s’approprier progressivement un nouvel environnement d’accueil. Ces
activités se développent sous la forme de projets d'immersion réunissant les enfants de I'lME de
Rosendaél et les adolescents des autres structures. Ce temps de préparation est également important
pour I'entourage familial de I’enfant. Ces projets d’'immersions sont a généraliser avec les partenaires

du territoire, notamment I'IMED, I'IME Louis Christiaens®...

Cette poursuite de parcours comprend une démarche de suivi des enfants trois ans aprées leur départ
(service de suite), ainsi, que la contribution a répondre aux questionnements de la nouvelle équipe qui

accompagne l'enfant aprés son départ de 'IME de Rosendaél et ce, en accord avec les familles.

Recommandations de I’évaluation externe 2020

- Relancer les projets d’immersion dans les futures structures d’accueil et continuer a rechercher de

nouvelles opportunités d’en développer vers d’autres structures, y compris le milieu ordinaire.

- Revoir le rituel de sortie de I’établissement, en tenant compte du fait que les sorties ne se font plus

uniquement a la fin d’une année scolaire

Evaluation interne

- Organiser le maintien d’une relation avec la personne accompagnée apreés sa sortie et formaliser

une procédure « service de suite »

4 Fiche Projet N°4 — Objectif 1
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V1. LES OBJECTIFS D’EVOLUTION ET DE DEVELOPPEMENT DE L'IME DE ROSENDAEL

Le détail des fiches actions (objectifs, étapes, sous étapes, indicateurs, échéances et pilotes) se trouve

en annexe du document®°.

Valeur phare du PAG, I'autodétermination de I'enfant est la clé d’'un accompagnement personnalisé.
A travers I'état des lieux des droits de I'enfant, un constat est apparu : répondre aux attentes de

I’enfant pour favoriser son bien-étre et son épanouissement personnel.

Quelle que soit la thématique de droit de I'enfant, la priorité est de favoriser le droit a I'expression de
chaque enfant. Le droit a I'expression, la prise en compte du choix de I'enfant et de sa famille au sein
du projet personnalisé est le socle de I'accompagnement. L’adaptation des modes de communication

permet de les faciliter.
Concrétement, cette fiche action se compose des objectifs suivants :

1. Soutenir le déploiement de la mise en ceuvre du PP en lien avec le PAG et le PE
» Communiquer sur le sens et la finalité du PP aux « 4P »
> Veiller a susciter I'implication de la famille et/ou des représentants légaux dans le
projet de I'enfant
» Favoriser I'auto-détermination de I’enfant et sa famille dans le PP

> Soutenir les professionnels dans la méthodologie PP et le réle de référent

2. Formaliser et généraliser des espaces d’expression pour tous les enfants
> Généraliser les espaces d’expression au sein de toutes les unités

> Développer et adapter les moyens de communication

3. Soutenir I'’éducation a la santé aupreés des enfants et des familles
> Développer les projets de prévention avec I'IDE, les enfants et les familles
> Développer et généraliser I'accompagnement de la vie sexuelle et affective aupres

de tous les enfants de I'IME

50 Annexe 13 : Fiches actions du Projet d’Etablissement 2021-2024
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Portée par le PAG, la société solidaire et inclusive est un enjeu primordial afin de permettre a toutes
les personnes accompagnées de vivre une vie comme tout le monde. L'importance sociétale de
I'inclusion contribue a I’évolution des regards sur la question de 'acceptation de la différence. Pour
I'IME de Rosendaél, I'inclusion scolaire en est le point d’orgue. Cette forme d’inclusion génére des

attentes plus globales chez les enfants accompagnés par I'IME.

La question de l'inclusion se retrouve constamment dans les droits des enfants, et en particulier : le
droit a a la scolarisation (par le bais des classes externées, des projets partagés, des scolarités
partagées...), le droit aux loisirs et a la culture (par le biais des supports de droits communs existants
sur le territoire comme le « sport pass », la médiatheque...), le droit a la citoyenneté (les projets

intergénérationnels, la participation des enfants au Conseil Municipal des Jeunes...)
Les objectifs de cette fiche action sont :

1. Soutenir et développer le droit a la scolarisation :
» Généraliser le développement des classes externées
> Développer les projets extra-scolaires (hors champ pédagogique)

» Soutenir les projets partagés ULIS-IME

2. Soutenir et développer le droit aux loisirs, a la culture et a I’art
> Développer la pratique des loisirs de I'enfant au plus prés de son domicile

> Soutenir les parents dans les projets d’inclusion de I’enfant

3. Soutenir et développer le droit a la citoyenneté et a I’autoreprésentation

> ldentifier et intégrer les projets de territoire en lien avec la citoyenneté et

|"autoreprésentation
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Le travail avec les familles et/ou les représentants légaux est essentiel pour généraliser
I"accompagnement proposé a I'enfant dans ses environnements de vie (domicile, quartier, centre de
loisirs...). La mission parentale est en enjeu a part entiére dans I'accompagnement des enfants de I'lME
de Rosendaél. Les professionnels de I'lME sont présents pour les accompagner, les soutenir et les

conseiller tout en garantissant la valorisation des compétences parentales.

Les actions des professionnels visent a soutenir les parents dans la mise en ceuvre des droits de leur
enfant : le droit a la scolarité (I’appropriation du projet scolaire de I'enfant), le droit a la santé

(éducation a la santé), le droit aux loisirs (sensibilisation des familles) ...
Cette fiche action répond aux objectifs suivants :

1. Favoriser les rencontres entre les enfants, les familles et les professionnels
> Développer les rencontres avec et entre les familles
> Diversifier les modalités de rencontres avec les familles

> Mettre en place des ateliers parents, parents-enfants et fratrie

2. Développer le soutien a la parentalité
» Réaliser un diagnostic précis de I’environnement de I'enfant
» Veiller a prendre en compte la réalité de vie de I'enfant et de sa famille

> Soutenir les professionnels dans I'accompagnement a la parentalité

3. Créer un dispositif spécifique a la parentalité
> Développer des collaborations avec le Service d’Aide A la Parentalité (SAAP) (PBDK et
AFEJI)

> ldentifier une équipe ressource au sein de I'lME
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Le réseau partenarial est un véritable levier d’évolution du projet de I'IME de Rosendaél. En lien

avec l'inclusion et 'accompagnement a la parentalité, I'lME est au coeur du réseau de partenariat

au bénéfice des projets des enfants accompagnés.

L'implication des partenaires du territoire dans le respect des droits de I'enfant (scolarité, santé,

loisirs, sécurité...) renforce I'approche globale du projet personnalisé de I'enfant et favorise la

pérennité de son parcours, au-dela de I'[ME. La complémentarité apporte une richesse et conforte

la place de la famille. Elle favorise la coordination des accompagnements proposés a I'enfant et a sa

famille.

Les objectifs sont les suivants :

1. Favoriser 'ouverture de I'lME a et sur le territoire Dunkerquois

>

>
>
>

Communiquer aux partenaires sur les fondements et les missions de I'lME
Identifier les ressources existantes sur le territoire
Communiquer aux enfants et aux familles sur les missions des partenaires de I'|ME

Conforter les poursuites de parcours des enfants

2. Développer et formaliser une méthodologie de gestion des partenariats

>

Formaliser une méthodologie de développement de projets en réponse aux besoins des

enfants

3. Soutenir la formalisation des conventions avec les partenaires et les familles

>

Définir un mode opératoire de formalisation de convention (élaboration, suivi,

évaluation)
Soutenir et sensibiliser les partenaires sur I'accompagnement des enfants

Intégrer pleinement les familles dans la convention et le suivi du partenariat
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CONCLUSION

L'IME s’inscrit donc aujourd’hui dans le parcours de vie de I'enfant comme un temps nécessaire pour
lui permettre de poursuivre le développement de ses potentialités dans le respect de ses besoins

spécifiques afin de I'aider a accéder a ses « souhaits et perspectives de vie ».

S’appuyant pleinement sur le PAG et les droits de I’enfant, ce projet d’établissement vise a soutenir
les environnements de vie des enfants en généralisant les accompagnements proposés en dehors des

murs de I'IME (a la maison, a I’école, au club de sport, a la maison de quartier...).

La multiplicité des acteurs intervenants dans les parcours des enfants nécessite de construire
collectivement des réponses adaptées aux besoins et perspectives des enfants. En ce sens, le projet
d’établissement identifie des leviers facilitant la construction de ce parcours. L'innovation réside dans
un juste équilibre entre la valorisation des compétences parentales et le soutien des équipes dans la

réalisation du projet de vie de I'’enfant.

Au travers des orientations affichées, I'IME de Rosendaél s’inscrit dans la dynamique d’ouverture de
I’établissement sur le territoire et poursuit I'adaptation de I'offre de service au regard des besoins des

enfants en respect de I'engagement du Projet Associatif Global.

Nous remercions I'ensemble des personnes (enfants, parents, partenaires et les professionnels) d’avoir
participé a I'élaboration de ce projet d’établissement. Il permet, a tous, d’avoir un repére structurant

contribuant au bien-étre et a I'’épanouissement des enfants accueillis.
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Annexe 1 : Extraits de la participation des enfants accompagnés

QUEN rfw( LES ENFANTS DE L'UNITE 5-8 ANS (4 enfants) AEXNNVDR A

R e

!:l &' f"'"@ 1;;5
» ¥y X On },‘:‘x A

vz
a2

Les enfants font des loisirs & I'IME : par exemple du poney ou de |z randonnée.
Les enfants peuvent choisir les activités qu'lls veulent faire ; par exemple pour les Clubs.
Parfois, les enfants veulent changer de clubs. lis ont le droit de demander. Il faut en parier avec les éducateurs.
Certains enfants voudraient faire du sport quand ils ne sont pas a IME.
Par exemple, un enfant de l'unité a été faire un essai a la piscine. Un éducateur I'a accompagné a fa piscine pour ['aider.

= i 7 5
= 8 e
o il ¥
Un enfant de 'unité va & I'école du Fort Louls. | Nous avons parié de I'alimentation :
Un enfant va a 'école Kléber avec Joslane. A I'IME, on donne les menus aux enfants
Des enfants sont en scolaire 4 I''ME avec Nicolas. pour savoir ce qu'ils vont manger.
lis aimeraient bien aller 2 I'école Kléber Les éducateurs aident les enfants 4 comprendre les menus
avec les autres enfants de ['IME. Par exemple avec des photos et en MAKATON.
Les enfants aimeraient bien faire des activités ou des jeux On a aussi parlé de la santé et de I'hygiéne
avec des enfants d'une autre école. Quand les enfants ont mal quelque part,
ils le disent a leurs éducateurs.
' . lis peuvent aussi aller voir l'infirmiére de I''ME.

ESTERAN

Page 70




L'UNITE DES 8-10 ANS

L'ECOLE LES LOISIRS LA CITOYEMMETE
L w & &‘! # -
.h._,_:-'" by Tyt Aq 2,
; - e R
W?_& i b r- r
' W ey
Certains enfants font du Si les enfants ont mal quelgue | A FIME, les enfants font des Les enfanis peuvent faire des

scolaire a I'IME avec Josiane.

D'autres enfants vont a l'école
Kléber avec Josiane. s aiment
hien manger a la cantine et
aller en récréation pour jouer
avec les autres enfanis de
l'école.

D'autres enfants vont dans
une autre école : par exemple
I'ecole André Nita. lls viennent
a I''ME quelques jours dans la
semaine. Tout se passe bien.
lis aimeraient bien que les
professionnels de I'ME
viennent quelques fois les voir
dans leur école.

part, ils wont voir Fauline.
C’est l'infirmiére. lls le disent
aussi aux professionnels.

LIME aide les enfants a
prendre soin d'eux : par
exemple pour I'alimentation.
Les professionnels expliguent
aux enfants le menu de la
semaine.

UUn enfant aimerait bien
apprendre a se laver les
cheveuy - pour pouvoir
prendre sa douche tout seul.

loisirs. Par exemple :
- de la musigue
- du tennis
- de la course
- de la troftinette

Les enfants peuvent dire ce
qu'lls ont envie de faire
comme loisirs.

Parfois les enfants font les
loisirs en dehors de 'IME. Par
exemple : le tennis.

Un enfant de l'unité fait du
judo quand il n'est pas a I''ME.
Lin autre enfant aimerait bien
faire de la musigue.

réunions pour parler avec les
professionnels. On peut dire
ce guil va bien et les choses
qui vont moins bien.

Certains enfants ne
connaissent pas le Conseil de
la Vie Sociale (CVS) de 'IME.

Quand les enfants seront
grands, ils aimeraient :
- étre pompier.
- faire de la cuisine.
- passer leur pemis de
conduire.
- ftravailler a I'IME.
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L'ECOLE

mnmuyuumw A I'IME, les enfants font beaucoup de kisis, Par exemple :
qui vont & I'école Kigber. - Deladanse
Les enfants mangent £ D"-MM
4 fa cantine avec les enfants de Kidber, e
Uﬂ.ﬂ mmw mhln'uus. Avec ks professionne’s de IME,
les enfants fons du sport & lexéneur ce I'IME.
mmmmmm y
lehw::lﬂ gl i Par axemple, ke foot ou le tennis.
quelques jours semaine une. 3
dh“u]mﬂhmtml. m'“:mg::hmw
les professionnels peuvent faider 2 s'inscrire
cmmmmdu
vl s dans un club.
avec los autres enfants. Pandant las vacances d'Octobre,
quelgues enfants de lunité
olp-ruﬁlnwm ant &16 4 1a masen de quartier du Méridien.
:V:: m““‘*" nve Ils ont beaucoup aimé,
i M‘“ s lls veulent y retcurner pendant les prochaines vacancas.
Cortains enfants vord
tous ka5 mercreds apras-mud|
dang une maison de quartier.
Tout e pasee bien,
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LE DROIT A LA SANTE ET AU BIEN-ETRE

Pour les enfants, étre le bien-&tre ¢a veut dire

- Etre joyeux

- Jouer

- Rigoler avec les autres enfants

- S'amuser &

- Etre au calme *

Les enfants disent que c'est important

de faire du sport pour étre en bonne santé.

Par exemple pour ne pas prendre du poids.

A I'lME, les enfants font du sport. Par exemple :

- De la trottinette
- Duvélo

- Duski

- Du foot

Certains enfants font du sport
guand ils ne sont pas a FIME -
de la gym et du fool.

L’unité 10/12 ans

Les enfants disent gue c'est important

de se laver les dents. i

a

- . | - -'.'n;- i
Pour ne pas avoir des caries. ";"'1-:_.5';1%"-;. |

Certains enfants =& lavent les dents tout seul.
Drautres enfants disent quiils oublient parfois.

Pour étre en bonne santé,
les enfants dizent guil est important de bien manger.
Il faut manger des fruits et des |[Egumes.

A I'IME, on mange des fruits et des légumes.

Les enfantz doivent goiter & tout.

Pour savoir ce que les enfants mangent, L ———
FIME donne des menus aux enfants.

ks le regarde tous les jours avec les professionnels.

Etre autonome, ¢a veut dire
savoir faire des choses seul.
A IIME, les enfants apprenent 4 &tre autonome.
Par exemple : quand ils travaillent.

Parfoiz les enfants peuvent avoir besoin daide.
lis peuvent demander -

- aux professionnels /
- aux enfants de I'unité !
- aux enfants de I'IME.
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Les enfants font beaucoup de

loisirs & I''ME : de la danse, de la
course, du théatre, de la musique
et encore pleins d'autres loisirs.

Les enfants peuvent faire des loisirs a
I'IME ou & l'extérieur de I''lME,

Comme par exemple « le judo, on va
au Dojo. La-bas, |l y a Dominique ».

m

Unité 1214 ans

LE DROIT AUX LOISIRS : LE SPORT, LA CULTURE ET L’ART \79‘%@\

Quand les enfants ne sont pas a I'IME, il n'y
a pas beaucoup d'enfants qui font des
loisirs

Par exemple e morcmd aprés-midi ou le
week-end.

Certains enfants aimeralent bien pratiquer un
loisir ©
« jouer au tennis avec mon voisin »,
« faire de I'équitation »,
« faire de la boxe »,
Vi T 1 « faire du théatre »
Q\ 7‘0~ Les enfants aiment bien faire des loisirs > \_é-
a l'extérieur de I'lME avec les (—AP'\\L
éducateurs et d'autres : - <
e o - S MEDT Les professionnels de IME pourralent aider
les enfants et lours famildes.
| Par exemple
Au début de l'annés et & chaque T Ng{_— Ling BB pour les inscriptions ou pour apprendre
période de vacances scolaires, on C? - (\/ 4 4 connaitre les adultes et les autres enfants.
demande aux enfants ce qu'ils ont O ) J ! nn
envie de faire comme loisirs,
. ) 5% & Pl \) - o [
. f (/ ~ 52y T35 \ L) ' -
Ngmi ]\ s T S [~ &
T — \ N\
\ o =
Page 74




Annexe 2 : Résultats du questionnaire aupres des familles

RESULTATS DU QUESTIONKAIRE AUFRES DES FARENTS

REECRITURE DU PROJET D'ETABLISSEMENT — IME ROSENDAEL
Période de diffusion du questionnaine - du 15 décembre 2020 au 4 jamier 2021
Mombre de familles soillidtees : 76

Mombre de reponses obtenses : 27 reponses |soit 35%)

LA SCOLARITE

‘Viotre enfant 3 t-il du sookaine ? EREs~vDUs satistait de FACCOmpagnEmeEnt

scodaine ge votre enfant

\ N

1
= Trin ambindast Satirtul

=i =Mon = Neask pan Pz ambiefult Pam s bt embiult
u P e

Er tewt guee: pansnit etfou L, vous serrbez-wous
impligue dans = projet scolsire de votre enfant *

.

u Oul iotmlsmant 1 Oul un peu Mon paa s

u Mon paa du tout 1 P d'wh

Ou'atbendezvous de MME concemant |z scolarite de wotre
enfant ? (plusieurs reponses possibles)

Pard w=ente

Sarecir |

ire s mcthel b aves Zem e
Aooider i une scolerbés partapls

ey clams mxtmmas

Rciuir | tempn de acolertd

Augrarter st de assiee
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Expression libre sur la scolarte de wotre enfant [wos ires, vos idees, vos attentes)

- Porfois elle mest pas aktentie

- Parle mangue de parsonnel enssignant actuslisment nous ne sommes pas o bout au
Coursnt de o= qua notre fille travaille au nvesy soobsire . domimags .

- Apprendre & lire £t & &ire

- Fien de spedal & dine puisgue tout £5t C4jE en onzanise

L& 5ANTE
Etes-wous satichait de I'sccomipsgnemant de \otre enfant &-t-il besgin Cun suivi regulier de
voire enfant & MME au nivesy e s sants smzante
|mésical, prycholngique et socsl] *
b
13
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D bd e srgsthirepls
CFunauiv an prechomotrichs

A

e
Cun pabd crthophinate
Ciam aubel prpchimirigres
IFun b peychologiqes
' sl infirsler




Ou'sttendez-vous de 'IME sur ' scoompsgnement de |5
sante de votre enfant | plusiewrs choix possibles) :

P S et
Un aoutien ponciusl
Un poutien Samn le démarchen sdminiiretiess

U mstien dera: ls prisvention sy quotidisn

[ 2 4 B B 10 1 14 1

Expression libre sur Faccompagrement de la sante de wotre enfant (wos commentaires, vos
jdees, vos ]

- Ausein de Fime rizn & dire

Houws remercions ke directeur pour son implication dans Paccompagrement de |a sante
notre enfant Notarmment il y 8 peu pour csuse ffabssnoe tEmporsirement de
Fimfirmidre_ 118 pris le relsis sans probiéme et sans reticence ! Merd B vous Mr Dolist

LES LOISIRS : LE SFORT, LA CULTURE ET L'ART

= Trém awticfult

Ebes-wous satisfait de in pratique des loisirs e

wotre enfant & FIME T

\

n 1E

nest pas a 'IME T

Satichutt Py amtirfult = Ol Hon

P du fouf etivielt = P dedn

Sil mon, pownguoi T | plusieurs choix possibies)

A oo du OO

Fan of soooed sres parsin sicani
Dfficdis de trovuer un sport ou une scivits
¥own ne scutele:z pm

Yotre antent re wouhats pn
Wangus de bemoe

Pomsr um G5 i o s an bien

Faa da conne hxsnces v ks smod sbiors, dubs axdstenk

okre enfant pratigue t-il un ioisir quand
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Qu'sttendez-vous de MME sur faccompagnement aux koisirs T [Flusieurs choix
passioles]

S utturs
Etrs sccompagni par un professionns] wr plecs m ditat
Feacir i indormations aur ey amocieSons et e chabs qul.

Soutien dem lss démarchen sdminiybretivs |inaigbon)

Expression libre sur Faccompagnement aux loisirs [vos oo ires, wos idees, wos 1l

Nous ne sevions pas qu'il est possitle d'Stre accompagnes par un professionnel pour des
loisirs en debors de FIME !

Merci sux Sgucateurs pour l'investissement dans bes recherches sutra-scolaire de notre
enfant [danse et poney). D&s que le contexte sanitaire le parmettra nous pourront
demamer nos demanches Finsoription

Mous s=rans trés heureux pour notre fils gl puisse scosder 8 un koS soort [foot,
basket, piscine]. Un BC0OMpAEREmEnt SUr 185 remisres SEanC08s NOUS MAsTUrerez.

LA FAMNILLE

En tant que: panent et ou r\e:r\éurtnntlé;zl. Ebas-yous satishait
du soutien Qui vous st apports dans 'accompagnement de votre
erifant *

= Tria eativia i Satictuit eu cas et Faa du fout eSeet s Pladevh

Ou'attendez-vous de FIME DOUT MISU vous sider dans votre rle de
parents T (plusieurs choix possibles)

*un < atteniis
Daa irisreariicn & Somicls

[ rarconfes svec ies s parsns

"L ds rencTin wwes e profe onnei de (IE

P o dcoute




NMES, WO Iees, wos ]

Expression libre sur cette thematigue: |vos co
He se prononce pas
Les interventions & domicile : oui et non

LA OMOYEWNETE

Etes-wous satisfait de M&coute &t b prise =n compte
de la parole de vwoire enfant ?

\

L

= Tréeantivtat saticfert
P anticfuit m du bman ankidel

u P el

Etes-yous satisait de PEcoute =t b prise =n compte de
wotre parole en tant gue parent etou representant kgl
L)

1 Trim paticiult 0 Seticel®  Peu sstirfel 0 Pas du bout iicielt @ Pan Sevis

Ou'attendez-wous de PIME sur cette thematique T (Plusieurs choix possibles)

Fua o attanis

D I rrrasions mur s deoftyet s devoin: des
Participation ik des projety de ciopsnneti an dehon.

Adnpeation den mopen: de commsnkceSon (FALL
Fin e coned dérat o

Fin discests

siaires, vos idees, wos stientes]

Expression libre sur la ctoyennets de votre enfant [vos o

ILA DIGMITE, L'EFARDUISSEMENT ET LE EIEN ETRE
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Ebes-vous satisfait de PEpanouissement ot le bien-Etre de wotre
enfant b FIME

u Tl usdivduit Saticfuit Feu antiviad Pmn du ot aslidelt 0 Plad evh

Opratbendaz-vous de FIME sur cetbe thematique T |plusieurs choix possities)

*un I nitmris

Crpenissr des bemee dichange: res: de profemionnsis
war e thiimurtiquen (mrtonombs, siosri. )

'wvorter [suinnomis de ectre srfent pour prendos dea
dechiors sdestsa

Aidar votrw mnfant i Sivwloper o oxrflence anlu

Expression libre sur |a dignite, FEpanouissement =t ke bien-=tre de votre enfant (vos
Commentaines, vos idées, vos attentes)




GLOBALEMENT...

Dune manigre globale, Stes-wous satistait de
IacCompaEnement de wotre enfant 8 [IME de Rossndas T

u Tripasticed Satiduit Fou awtirted Paru tout astidslt 0 Faadevh

Expenession libre 'accompagnement e votre enfant & FIME

Hous sommes satisfait de Faccompeznement qui 8 &b fait jusqu's sujourdhul pour
notre enfant, nesnmoins I'absence de langage voire de communiostion oompligue
beaucoup les chases ! 5 rien n'est insorit sur le cbier de commanication mEs =n gk
par Morthophonishs, NOUS iENOrons tout de o qu'a WaCu Rotre snfant pendant sy
journée et suosn en ne peEut Etre Pt 8 500 retour B |8 msson | Nous sommes
comvaircUs, meme s bes difficultes sont importantes, qu'sn swangant tous ensemible, ke
resultst et FEsanouissement de notre enfant sen ressentioa .. ERdin, mairtenant gue =
Muzkaton et sntre @ FIME, st que l&s enfants accrochent & I8 methods, nous
souhsiterions qu'il devienne un bain de Isngazs permanent afin Queil soit vraiment
efficace .. Mous savons d'sxperience que Meme pour les enfants qui 5 expr ment sans
Zrande difficulte, cette méthooe et un résl appul pour Mexpression oreks comme
ErTite, Btant mEme de plus en plus Utilsse dans les ooles ordingires | Quelques
parents sont sussi formes, un traveil ensemble semit certainament source
d'enrichissement ! Bl faut nous solliciter !

C'mst 58 3 &me Bnnés et elis & toujours S8 bien suivie

Comtinuez dans oe sens ! Merd B vous !

Pew satisfait ne veut pas dirs gue mon anfant est malheursux chez vows su contreire. ||
£5t LOUjOUrs Eres Content BVEC une ErEnce joie. || esaie de me parier ge Mme Betty =t
Mr Kicolas. F'ai habitude svec = CMPF 4 ans) apres chague sesnce j'ai un compte
rendu panmsnEnt syvec b personnel surtout svac i pychomotricienne et 18 j& ne vois
pEs de Crosres. Je comiprends | systeme e Ietaolssement (IME] Cest un trevail de
groupe

Cmst un travmil ens=mole bas parents, Meoole &t tows bes sufds
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Annexe 3 : Résultats du questionnaire aupres des professionnels.
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Résultat de 'enquéte Réécriture du projet d'établissement de I'TME
DE ROSENDAEL - PROFESSIOMMELS

Secteur Enfance

IME de Rosendaél

LE DROIT A LA SCOLARISATION - Comment I'TME permet 3 I'enfant
d'aveir une scolarisation adaptée 3 ses besoins ?

Ce que fait MME aujourd’hui ?

Beaucoup denfants accuslis ont eu une rupture de parcours scolaire. Actuellement,
NOUS SOMITes engages avec les enseignantes spécialisées dans une démarche
d'inclusion scolaire permettant aux enfants de reprendre le chemin de ['école.
Lorsque cela n'est pas possible des prises en charge scolaires sont proposées dans
le planning de l'enfant. Ceraines des personnes accusliies bénéficient encore de
temps en “scolarité partagés”.

En proposant des temps de scolaire aves une enseignante de 'Education Mationale.
Selon |es besoins de [enfant, ces temps peuvent se fare soit en dlasse intemee
{dans les murs de [ME]. soit en classe extemée (dans une école du quartier ou au
college). Ces temps peuvent &tre soit en individuel, soit en groupe. toujours selon les
besoins de l'enfant.

Enseignantes spécialisées détachées de 'EM dont une spécfique TED
Enseignement adapté sux besains de ['enfant au s2in dun méme groupe Classes
extemalisées 3 'Scole KLEBER et au collége VANHECKE Durées de scolarisation
adaptees aux capacités de fenfant (par demi-jpumee ou journée compléte) Inclusion
ULIS Participation aux ESS

inclusion scolaire

Accompagner des enfants ayant une déficience intellectuslle avec ou sans roubles
associes entre 5 et 14 ans.

Avant [amivée de l'enfant 3 FIME il y a 3 jours de période de connaissance, cette
perniode permet d'observer l'enfant et de powvoir ainsi cibler un accompagnement
educatif et scolaire adapté aux besoin et aux potentialité repérer. |1y a done
plusieurs options : - scolarité partagée (renconire 3 FESS de 'enseignante et de |a
famile pour la mise en place du partenariat - Scolarité en classe exeme (gcole
Kléber ou collége VAN HECKE) - classe infeme (2 classes dont une spécialisée avec
aménagement pour enfant TSA)

Diffgrentes formes de scolarisation © - scolarite partageée - classs inteme - classs
exteme (&cole Kléber, collége Van Hecke) Temps de scolarité et environnemeant
adaptés en fonction des capacités ef des besoins des enfants Réguligrement, une
ESS est programmée avec [enseignante référente pour faire le point sur la
scolarisation de l'enfant

suite 3 une évaluation de ses competences par Méguipe pluridisciplinaire de [ME et
en accord avec le jeuns et sa famille, Fenfant est orienté dans un cursus de
scolarisation adapte 3 ses besoins: - classes intemes - classes extemess
(convention avec les établissements) - scolarie partagée les temps de scolarisation,
les outils, les contenus pédagogiques et les moyens humain s sont £galement
choisis en fonction de ses compétences.




Ce que powrrait faire 'IME demain 2

Etant déja dans une démarche dinclusion, nous pourrons développer les actions
aupres des ecoles afin de faire découwrir ce qu'est un IME et de les sensibiliser au
handicap par la méme occasion.

Davantage de scolarité partagees pour les enfants qui en ont les capacités.
Accompagner les enfants @ intégrer une classe dans une &cole ordinaire et les
accompagner tout ou partie de lewur scolarite si besoin. Travailler en bindmes avec les
enseignants dans les classes.

Déu‘elnpper les classes externalisées dans d'autres écoles, notamment Nécole JEAN
JAURES, a pmmmlhe de [ME, pour permetire davantage d’adaptation du temps de
scolarisation (par quart de journée)

Déwslopper des projets inclusifs (droit commun, sport, sante, et culture ).
Accompagnement a la parentalité.

Des projets en panenariat avec les écoles de proximité pour favoriser lMinclusion.
Demander un poste d'enseignant spécialisé supplémentaire 3 'éducation nationale.
Developper des portes cuvertes pour faire decouwrr bkes lieux de scolarisation des
parents, des actions powr mobiliser les parents. Mobiliser les parents dans leur
investissement en tant que parents élus dans les écoles.

- Developper b= partenariat avec 'ecole maternells voisine pour les plus jeunes -
Ouvrir FIME aux écoles environnantes (pour accuslir les enfants de Nextérieur au
sein de MME)

- une réévaluation plus réguligre des temps de scolarisation et des changements plus
souples . - une réonentation possitle en cours d'année.

Guelles sont/seraient les ressources 3 mobiliser (interne, sur le territoire...} ?
Maintenir les partenariats avec les coles et instifutrices qui accompagnent les
enfants, participer a des éwenements liés 3 la vie de I'école (exemple: les portes
ouvertes).

Travailler davantage avec les écoles du quartier de vie de l'enfant, mais aussi les
mairies - départements (powr les colléges).

?

Partenarniat avec la ville, les associations (culturelles, sportives.. ). Toutes structures

accueillant un public.

Voir les partenaires cités ci-dessus. Rencontre avec les parents d' &leves, direction

des &tablissements. inspection (création du poste supplemsantaire)

- les représentants légaux - Education Mationale (Inspecteur, Directeur d'gcole,

Enseignants, Enseignante referente...} - les professionnels de I'ME

- formation de sensibilisation au handicap par les professionnels du médico social
roposee aux enseignants des scolarités partagées - davantage denseignants et de

referents de scolansation - demande de matensls adaptes

LE DROIT A LA SCOLARISATION - Comment I'ME assure la continuité
du parcours scolaire de "enfant 2

Ce que fait MNME aujourd’hui ?

Afin d'éviter ka rupture de parcours scolaire, I'enfant selon ses besoins peut bénéficier
de temps scolaire au sein de I'ME. en scolarité partagée ou en classe interne. Les
objectifs travaillés dans son pn:qut personnalisé peuvent Etre en lien avec la posture
d'éléwe, la concentration afin dintégrer les classes externes.

Faire pariciper 'Education Nationale dans ses représentant aux réunions de projets
des jeunes (Projet personnalisé, ESS,..)

Maintien des inclusions ULIS Participation aux ESS

B35

4 Enseignantie)s specialisés au s=in de la structure. Classes intemes, exteme mais
aussi en inclusion (scolarité partagée). En assurant un suivi par le blai des ESS.
L'educateur, l'enseignant. I'enseignant référent et La famile élaborent le projet
scolaire de 'enfant et mscrivent ce projet dans un parcours en faisant des point
réguliers (ESS etc...) Participation de I'ME a FTESS avant son Entree

-des profeasmnels de I'ME participent aux ESS avant rem'ee al'lME - en cas de
scolarité partagée, des professionnels de I'ME sont invités 3 participer aux ESS du
jeuns dans son école - les comptes-rendus des précédentes ESS sont communigués
al'lME - il est possible de contacter les enseignants des écoles ayant accueilli
l'enfant (si la présence d'un professionnel de FIME a I'ESS n'a pas &t€ possible) -
une partie du dossier scolaire du jeuns est communiguée a la structure d'accueil, 3
sa sortie de NMME de Rosendaél

- mise en place des ESS (lien entre les différents établissements scolaires et les
structures sociales et la famille) - prise en compte et suni du dossier scolaire -
communication entre les enssignants

Ce que powrrait faire 'ME demain ?

En collaboration avec les enseignantes, prend un temps afin de faire comespondre
les ohjectifs travallés sur le plan éducatif et scolaire.

Proposer de l'aide aux devoirs?

Developper les ULIS Collége Développer les liens avec les enseignants d'ULIS
Metire en place de nouveaux projets d'indusion (&argir ka tranche d'dge aux plus
jeunes, 3 partir de 5 ans).

Flus de lien 3 la sortie de l'enfant. Développer davantage d'interaction entre
I'enseignant et 'éducateur réferent dans le cadre de la scolarité partagee (voir sa
dlasse, les outls proposés, échanger sur la situation de 'enfant, mieux comprendre
les besoms de lenfant et l'enseignante)

- dewelopper les liens avec les enseignants des jeunes en scolarite partagee
-organiser davantage de partage avec ke parents pour qu'il puisse mvestir davantage
le suivi -associer les enseignants 3 [a rencontre du projet personnalise

Quelles sont/seraient les ressources a mobiliser (interne, sur le territoire_.} #
Dispose d'un temps de rencontre aves les enseignantes afin d'echanger sur les
accompagnements et pistes d'action 3 metire en oeuvre.

7

:

Relation avec les directeurs d'établissements, enssignants référents, ducation
nationale et inspectzurs d'academie.

La direction de 'ime pour nous donner plus de moyens humain et temporaire.
L'éducation nationale, |a direction des écoles pour pouveir metire en place ces
renconires interactives.

- les représentants légaux - Education Mationale (Directeur d'école, Enseignants,
Enseignante référente...) - les professionnels de IME

organiser des reunions parents prof plus regulieres.
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LA SANTE - Comment I''ME permet a I'enfant d*étre en bonne santé ?

Ce que fait N'ME aujourd’hui 7

La viglance des educateurs qui accompagnent les enfants est défa le premier lien
permettant d'observer si l'enfant se sent bien ou non. A ce jour, Minfirmiére de I'ME
jous un rile important assurant les soins prodigués aux enfants. Clest £galement une
personne qui apporte une notion rassurante.

En temps gu'établissement medico-social, la priorité est de garantir la bonne sante
physique et morale de chaque enfant accueill au sein de I'ME. La présence d'une
infirmigre 3 temps complet au sein de I'établissement permet 3 |a fois d'assurer les
S0INS courants, mars aussi de metire en place le projet de "santé” de Fenfant.
Consultation avec le médecin de IME Suivi par MNDE de INME (poids, taille, prise de
traitement .} Suivis paramédicaux Ateliers FREVAL, HANDIDENT

infirmigre au sein de lStablissement partenaire : médecin rééducation, médecin
genmhsﬁe Psychiatre au sein de lNme

Présence de professionnels externe (médecin de rééducation) uns fois tous les 3
mois. Médecn généraliste tous les mois (suivi). Partenariat aves les medecins en
extérieurs (pour |a continuité des soins).

Grace a Minfirmiere de Mme qui fait le ben entre les attentes de La famille, les
cbservations de l'équipe éducative, grice aux rencontres réguliéres avec e Dr
ESPIARD médecin tratant rattache a lime. Tous les membres de la CMPS qui se
rencontrent tous les -7 semaines. Dr SCHILL qui permet la ré&ducation physique et
foncticnnelle. Prise en charge orthophonique et kiné garantie par retablissement par
le biais de conwvention. Prise en charge ergo et psychomotricite sous prescription
médicale. Entretien familiaux ou individuel avec la psychologue. Points réguliers avec
le médecn psychistre. Réseau amorce et en développement avec les diférents
parienaires : CHD), dentiste, ophtalmo, PREVAL.

- Consultation d'un médecin généraliste a I'IME, environ une fois par an - Présence
d'une infimigre a [ME 3 temps plein (fraitement, bobologie, orientation des
représentants |égaux vers les professionnels de santé...) - Proposition d'actions de
prévention (Préval, Handident ) - Présence d'un médecin psychiatre & MME une
joumée par semaine {consultation, prescription...)

Infimiéren et professionnels paramed en poste 3 ['ME J rdv réguliers avec les
médecins / actions d'accés aux soins sont menées / partenarats avec différents
acteurs du soin du termitoire / projets personnalisés écrits en lien avec les besoins en
matiére de santé du jeune / conventions avec des professionnels de soins /
transmissions régulieres des informations nécessaires entre 'établissement et la
famile. Actions mises en place pour rendre les jeunes actzurs de leur santé.

Ce que pourrait faire I'IME demain ?

Au s2in des unités, linfimiére est bien identifiée par les enfants. En ce sens 1 serait
intéressant de développer les projets avec elle pour apporter ke cité "meédical” sur
actvité "brossage de dent” par exemple.

Proposer des projets d'accompagnaments de 3 la santé des jeunss et leur famile
dans les dispositifs de droits communs. Sensibiser les dispositifs médicaux du
temitoire aux handicaps et "dédiaboliser” le jargon medical aupres du public accueil).
Accompagner le jeune et sa famile 3 &tre actzurs de leur santé.

Développer la prevention

accentuer les prises en chargs, refour d'un kinésithérapeute au sein de me
partenariat avec les iem

Stabilité du poste dinfirmigére. Augmenter les partenariats

4

Continuer 3 développer ce réseau en partenariat ef inclure et accomgpagner la famille
dans la démarche de soin.

- développer des partenariats - mise en place des commissions menu - écsiture du
projet de son

accompagner bes familles les plus démunies 3 l'accés s sons de leurs enfants |
investissement dans le projet. transmissions aux parents des infommations
concemant les difiérents dispositifs de santé du teritoire, les accompagner dans
cette demarche si besoin. Sensibilisation

GQuelles sontiseraient les ressources 3 mobiliser (interne, sur le territoire..) 2
Permettre 3 l'infirmigre de disposer d'un temps d’accompagnement avec les enfants
pour un projet spécifique.

Travailler en partenariat avec les associations, la CPAM, et fout autre organisme de
sante.

7

Aszociations extérieures, PREVAL, Handident. .

Voir ci-dessus

- les représentants [égaux - les partenaires - Féquipe médico-psycho-sociale
Davantage de professionnels de santé 3 lnteme. Davantage dinformations et
formations sur le théme de |a santé aux parents, aux jeunes, entre professionnels
medico-sociaux et de santé du territoie. Davantage de temps d'échanges avec e
médecin psychiatre de I'TME.

LE DROIT AUX LOISIRS - Comment I'IME permet 3 I'enfant d"accéder aux
activités sportives et culturelles ?

Ce que fait MIME aujourd’hui ?

Dans le planning des enfants une séance d'accompagnement avec M'&ducatrice
sportve permet de répondre 3 ce besoin. Nous sollictons également les organismes
extéreurs ou inteme tel que I'association sportive IME Resendad ou Banc Vert,
sport pass, créneaux piscine, gym, jude, etc. Selon le projet de ['unité nous prenons
contact avec des partenaires extérieurss telles que le bateau feu, ke musée portuaire
de Dunkerque, le CPIE, CENH, Dk Bus, etc.

Proposer une inscription "Sport Pass”. Adhésion des jeunes A la licence Sport
Adapté. Participations 3 diverses sorties sportives et culturelles ..

Professewr de sport 3 IME avec proposition de sport sur 'extériewr par période
(piscine, ping-pong, patinoire...) Créneau JUDO pour I'ME avec ke senice des sports
de la ville Orientation vers M. WILLEMOT pour les demandes des enfants et RL sur
l'extérieur Participation & des journées de sport adapté Propesitions ponctuelles - de
spectacles (bateau feu, 4Ecluses), visite de musée [portuaire), cinéma Chorale de
I'ME avec l'cole JEAM JAURES

partenariat aves les associations clubs

Manifestations organisées avec le sport adapté, équipements sportifs de 13 ville de
Dunkemue (piscine, salle de judo, équitation, gym...). Présence d'ducatrice sportive
pour les mises en place de cycles. Partenanat pour le tennis de table

Les activités menées par 'Squipe éducative permet de découwrir les ressources
lozales : Sport PASS Bateau feu. maison de quartier, centre aéré, CPIE. musée
portuaine, biblicthéque, la maison de La nature (WORMHOUT), &quitation, piscine,
salle de gym, judo, infrastructures culturele set sportives du Dunkerquois.

Divers partznariats penciuvels ou durables, dont woici quelgques exemples - -
partenariat avec le service des sports de |3 ville de Dunkerque (judo, gymnastique,

5
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sport pass ...} - partenariat avec les 4Eciuses - partenariat avec le Bateau Feu -
partenariat avec la Bib - mise a disposition des salles de sports et de créneaux
piscine par la ville de DK - participation a des joumnées de sport adapté

Différentes activités sportives et culturslles sont organisées par les professionnels de
I'ME. Partenariats aves les diférents services sportifs et cultursls de la ville.
Partenariat avec les associations comme Culture du Coewr. Accompagnement des
jeunes a intégrer un club sportif en "extra-scolaire”. Rencontres avec les partenaires.

Ce que pourrait faire I'IME demain ?

Maintenir bes différents partenaires et continuer de solliciter les ressources du
termitoire.

Accompagner les jeunes qui ke veulent / peuvent 3 adhérer a un club sportif
“extérieur” {ou culturelle). L'accompagner dans la durée dans ces clubs. Travailler
avec les associations sur la durée pour favoriser lnclusion

Aller davantage sur lextérieur

Mise en place de partenariat avec les associations sportives du Dunkerguois.
Mobiliser les familles a participer humainement et financiérement aux sorties
culturelles et sportives de leurs enfants.

Faire le ben entre les familles et les parienaires culture et sport Onenter les jgunes
wers des clubs extériewrs, maison de quartier, ete.

Crienter - informer les familles sur les activités culturelles et sportives Accompagner
les jeunes et leurs familes selon les besoins. Sensibiliser et accompagner
associations sportives et cultrelles au handicap.

Quelles sont/seraient les ressources 3 mobiliser (interne, sur le territoire..) ?
Maire de Dunkergue; répondre aux appels 3 projet.

Travailler avec les associations, les maines,...

2

Equipe educative pour mener des projets avec d autres associations | clubs
sporif...).

Maison de quartier Mobiliser les coordonnateurs des différents dispositifs culturels et
sportifs.

Culhre du coeur

Tous les réseaux du temitoire de [ME et du lisu de vie du jeune. Faire connaitre
notre etablissermnent et nos misions aux partenares du sport et de la culiure.
Développer les demandes de subventions pour faire découwrir la culture et le sport
aux jeunes. Créer un “chéguier” avec des bons en échange d'une séance d'essai
dans un club sportf et culturel.

LA FAMILLE - Comment I'"ME créé du lien entre I'enfant, la famille et
I'ME 7

Ce que fait NME aujourd™hui ?

Actuellement les seules communications que nous avons avec les familles sont de
progoser de rencontre formelle au sein de I'ME, avoir un contact téléphonique
occasionnel, échanges informels lors de Faccueil ou départ de lenfant ou par
l'intermédiaire du cahier de liaison.

Par tout support qui permet be lien (courrier, mails, appels téléphoniques, ...).
Favoriser [échange awvec les familles lors des temps forts dans 'accompagnement du
jeuns (PP, visites d'établissements,.. ). Les moments “familiaux” comme la kemesse

ou les Rosalies, participation aux événements et manifestations associatives,..
Ateliers .
Au quotidien, par Mnstauration d'une relation de confiance Prise en compte de la
parcle de chacun, recueil des attentes, powr I'élaboration conjointe du PP Soucieux
de mettre Nenfant au coeur de son projet, privilégiant Mautodétermination Rencontres
diverses (réunions officielles, PP, féte de Noél. kermesse._ ) Lien tébéphonique
regulier durant la periode COVID 18 Questionnaire connaissance de la personne,
habitudes et intérets. Mon entourage
renconire aves quuu:-e educative, suivi psy si nécessaire. Invitation aux ess, pp...
Farticipation aux reunions de parents, au conseil de vie scolare, aux réunions de
personnalises. Di évenements de ['association et de I'établissement
(kermesse). Entrefiens avec psychologue, assistante sociale, médecins. .. contact
avec le medical. . . .
Cahier de liaison, appel Elephonique, reunion de rentree, visite de l'ime pour i3
période de connaissance, journal, réunion de PP, ESS et bilan, transfert, spectacle,
enfretien familiaux avec la psychologue. assistante sociale. Iinfimiére. |a secrétaire,
kermesse, porte ouverte, rencontre parfois 3 domicile pour les périodes de
CONNAISSanNce. .
Au quotidien Les différentes rencontres lors de ka procédure d'admission, lors de
l'élaboration des PP, les entretiens familiaux, les réunions de parents Les
communications régulieres par ke biais du camet de MNenfant Des manifestations (féte
de Moél, kermesse)
Par toutes les rencontres (ESS, PP....) . les diférents moyens de communication mis
en place (camet. cahier de lizison, courrier, circulaire,...) Les différentes actions
festives.
Le PP est co-&crit avec ke jeune, sa famille et I'ME. Les differentes réwnions ol les
familles sont conviees Toutes les comespondances, les camets de liaison entre ke
'établissement et le jeune et sa famile. Tous les temps-forts tels que la kermesse, le
marché de MNoal, ...

Ce que pourrait faire 'IME demain 7

En cette période de COVID, nous avons pu S&couvrir une autre maniére

d'accompagner kes enfants 3 distance. C'est en ce sens que j& pense que

laccompagnement des enfants et notamment le contact avec les familles peut se

caractériser par des apoels nelephuﬂ iques ciblés sur les objectfs de l'enfant plus

fréquemment. Proposer des wisites 3 domicile avec un cadre ou educateur pour

metire en place des outds.

Organiser des ateliers parents-enfants sur davantage de thématiques [santé.

internet,...} dans des dispositifs de droits communs

Continuer Proposer des café parents Aller davantage dans I'environnement de

'enfant ({le quartier})

Faire des réunions sur des thémes collectif. Organiser différents événemenis

associatif (loto, brocante, café parents... ).

Dévslopper les rencontres 3 domicile : Café parents, entretien famiiaux 3 domicis
Sgrer un entretien 3 domicile lors de la péricde de connaissance Mise de place de

“cafe parents”, réunions 3 theme, atelier parents-enfants-professionnels (exemple -

Makaton) Maintenir b= en tléphonique (une fois par période), les communications

par mails et dvers outlds mis en place lors du confinement

Créer des ateliers parents-enfants sur diférentes thématiques. Organ iser des café-

parents sur différentes memathues. Mise 3 jour du site Intemet ou création oun fil

d'actualités spécifique 3 I'IME.
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Organiser des cafés-rencontres (pourguoi pas dans une maison de guartier).
Organiser des ateliers parents-enfants Accompagner les familles dans des ateliers
parents-enfants deja organisés dans leur quartier de Feu de vie.

Guelles sont/seraient les ressources a mobiliser {interne, sur le terrtoire.. ) ?
Amenagﬂﬂem de temps pour améliorer les &changes avec les familles.

Les maires / maisons de quartier / PMIJ ...

2

Les professionnels de Métablissement. les familles aidé du comité de parents. A plus
grande échele, lassociation des Papillons Blancs.

Association de parents, CVS, comite de parents

D termps

Formation "création d'un blog” et sa legislation. développer les partenariats avec les
maisons de quartier ou autre pour awoir des locaux.

Assouplissement horaire des professionnels volontaires. Travaller avec les
communes dhabitation des jeunes et des maisons de quartier

LE DROIT A LA CITOYENNETE - Comment FIME permet a 'enfant
d'exprimer librement ses choix et ses opinions ?

Guelles sont/seraient les ressources a mobiliser {interne, sur le terrtoire...) ?
Mairie, Maison de Quartier, ...

2

Participation des professionnels, des familles.

-les maisons de quarter - les clubs sportifs - les lieux culturels - CPIE / maison de
I'enwironnement

Les maines La CPAM La CUD _..

Ce que fait MIME aujourd’hui ?

Questionnaire qualite, Conseil de vie sociale, expression des enfants remontés awx
cours de réunions. Co-construction du projet de I'enfant (P.P, Portrait, habitude de
wie, centre dintérdt), etc.

Donner la parole au jeune. Diversifier les moyens de communications pour trouver le
plus adapte 3 chaque enfant. Le PP ..

CVS Pour commencer mon PP Fiches d'expression Autodétermination privilégiée
Choix des activites quand cela ke permet Enfant au cosur de son projet Enquétes de
satisfaction

choix 3 lenfant concemant ses désirs pour les clubs. Toujours indus dans ses
objectifs

Participation aux projets personnalisés, aux conseils de vie sociale. Les enfants
peuvent également choisir les dubs. les activités physiques qu'ils veulent faire.

Son portrait, choix des clubs, dans le cadre du pmjetpemnnaliaé dONNEr SN avis .
et regulierement quand cela est possible choix du golter, des jeux Fore, lors des
menus, CVS. Leur donner La possibilité d’exprimer leur choix en adaptant bes outils
de communication, en deweloppant I'auto-détermination

Participabion des enfants au CW'S On encourage les ieunes. a = positionner et a faire
des choix (autcdétermination) Questionnaires, enquenes de satisfaction, fiches
d'expression Elaboration conjointe (jeune + RL + référent) du porirait de l'enfant et de
son PP

CW'5 Adaptation des moyens de communication aux besoins des jeunes Les
différents espaces de prise de parole du jeune en groupe et en individuel La qualité

a

qm permet A chaque jeune et sa famille de s'exprimer liorement et davoir une
réponse. La place du référent pour favoriser les échanges privilégiés avec le jeune et
=a famille.

inscription dans les centres aérés. club de sport. au bateau feu (accés culture) CVS /
élection des représentants par les camarades de plus de 11 ans choix des dubs
accés aux diffiérentes manifestations culturelles (saint martin 3 FEPAHDY sport pass /
camaval) acces aux differents dispositifs de I'école (cantine/ périscolaire) projet Bib
projet autour de I'écologie avec les partenaires locaux adaptation des supports de
communication & chaque jeunes (orale, makkaton, pictos aceés aux fransports et bus
de vills

Cifférentes instances existent powr recueilir la parole de 'enfant et de sa famille. En
termes de bien-étre. |a notion de bientraitance est maitresse dans les pratiques des
professionnels de 'ME de Rosendasl.

Ce que pouwrrait faire 'ME demain ?

Accompagner les jeunes en situation de handicap a avoir des siéges au CMJ de leur
commune !

Développer enquétes de satisfaction sur divers sujets

Dievelopper les outils de communication (Makaton ..} et les rendre accessible.
Commission menu pour les enfants, permetfire a 'enfant d'exprimer ses choix
d'activités extra IME et participer au dispositif en dehors de I'ME

obtenir des siéges au conseil municipal des jeunes | enfants de la ville. Développer
davantage les modes de communication non verbales.

mobiliser ERBA | le FRAC. le chateau cogquelle pour continuer |a poterie. réussir a
mobiliser les familles afin quils s'inwestissent dans kes projets inclusifs mobiliser DK
bus, partenariat avec les mairies [prét de maténsl de wote)

Permetire aux jeunes de I'ME d'étre representés au CMJ, d'étre sensibiisé au droit
de vote, de mieux comprendre de fagon simplifiée la politique nationale woire
internationale (les enjeux mondiaux). Sensiiliser les jeunes a étre acteur de leur
sante.

LE DROIT A LA CITOYENNETE - Comment FIME prend en compte les
choix et les opinions de I'enfant 2

Ce que fait MIME aujourd™hui 7

En échangeant avec lui au quotidien. En les inscrivant. selon la nature de 'échange,
sur des documents officiels comme son projet personnalise, par exemple.

CVS Choix des activités quand cela le permet Entretien-rencontre Pour commencer
mion PP Enfant au cosur de son projet L'enfant choisit ce qu'il met dans son portrait
En répondant 3 ses attentes en fonction de ses capacités, en trouvant des solutions
IDEM ci-dessus

Réponses aux demandes des enfants au CVS Mise en place de projets
indwidualisés en lien avec les attentes et les demandes des enfants et des RL
Analyse des questionnaires, enguétes de satisfaction et fiches d'expression et mise
en place d'actions comectives Mise en place des moyens comespondants aux
objectifs des PP

CVS : deux jeunes sont porte parole pour leurs camarades et [a direction prend en
compte dans la mesure du possible respect du choix d'un des désirs exprimer par
l'enfant portrait du jeune et connaissance de la personne réalisé avec l'enfant pour le
SMOPP, k2 jeune participe & I'élaboration de son projet de vie et ses attentes sont
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prises en compte dans lMeélaboration de ses objecifs dans la mesure du possible ils
font eux-mémes les courses pour le gouter

Mise en place du CVS L'usage de Mautodétermination auprés des jeunes Faciliter et
adapter les modes de communication le cas &chéant Le PP est "écrit” par le jeuns.
Ses propos y sont inscrit notamment dans son portrait. Mise en place, s=lon les
unités, de groupes de paroles, .. Informations auprés des jeunss sur lewrs droits (et
dewoirs] et mise en place de réponses aux besoins et attentes identifiés au travers du
PP.

Ce que pourrait faire 'IME demain ?
2

Continuer 5'agissant de la citoyenneté, permetire aux enfants d'étre davantage
connus et reconnus sur Fextérieur {dans be teritoire dunkerquois)

proposer aux jeunes dévaluer le repas avec un ['aime ['aime pas pour permetire 3 la
cuisine d’adapter les repas au gout des jeunes proposer divers moyens (salle de
détente - salle sensoriels - foyer pour les ados...) afin de permettre aux
accompagnateurs de respecter le rythme et les besoins des jeunas accompagnées
Mous ne rouvens actuslizment pas d'axe damelioration dans ce domaine.

Guelles sont/seraient les ressources 3 mobiliser (interne, sur le territoire__} ?
?

?

faire des appels & projet afin de mettre en place ses différentes salles. les
professionnels formés sur le termitoire

LE DROIT A LA SECURITE - Comment 'lME assure la sécurité de I'enfant
2

Ce que fait FIME aujourdhui ?

L'etablissement weille 3 la sécurité physigue, psychologique, intellectuelle et morale
de chague jeune accusdli en mettant en place tous les moyens possibles. Des
protocoles et procédures sont écrites et mises en places dans ce cadre. Les projets
sont écrits dans la meswre des besoins et capacités de chagque enfants 3 pouvor les
réaliser. Des temps de rencontres avec des arganismes | services extérieurs peuvent
&tre organisés en cas de besoin. Des informations précccupantes / signalements
peuwvent Stre Scrits et enwoyes aux senices competents.

Présence continue de professionnels auprés des enfants Clotures tout autour de
I'ME Sécurité des soins (traitement donné par FIDE, si erdonnance._..) Sécurite
incendie : instruction en cas dincendie affichée, exercices d'évacuation réguliers
Plan bleu Fteglement Sécurité alimentaire avec une cuisine de qualite

Unité fixée 3 I'année, nombre de professionnels auprés de I'enfant suffisant visite au
domicile, assistante sociale

Mise en place d'un réglement de fonctionnement mais aussi kes régles de vie en
collectivité. En s'assurant des renseignements médicaux et administratifs. Présence
d'un responsable sécurite, qualité et environnement.

amorce d'une remise en état des différents locaux de MME, mise en place du
protocole sanitaire, la securité des enfants est assurée par les professionnels

Mise en place et respect du protocole sanitaire Présence d'un référent sécurité pour
le secteur enfance Présence continue de professionnels auprés des jeunes, et
adaptée aux compétences d'autonomie Plan bleu

10

cet item est un probléme car il y a beaucoup de passage de personnes éfrangéres
sur Fextérieur de la structure. les bamiéres restent cuvertes en joumnée sauf si lors
d'une activités sportive 'Educatewr ferme cette bammidre Nimporte qui peut rentrer ou
saortr de 'ME. Les jeune's p-nunaient fugler lisolation thermigque de la phepart des
salles est obsoléte ce qui I'EprE-EEr‘ItE un risque de maladie pour les jeunses. e
batiment est wisillissant. cette année nous accueillons des enfants avec des profis
différents. nows n'avons pas suffisamment de temps de réunion en éguipe et de
temps de préparation pour leu garantir un accompagnement optimal

L'intégrité des enfants tant physique, gque morale, affective ou psychologique reste
une priosité dans bes pratigues des professionnels de INME de ROSENDAEL et dans
les activités proposées aux enfants. Mous sommes tout 3 chacun garant de leur
sécurité. Toutes les mesures sont prises pour limiter les risques. Lamivée de
Mansieur BURET nous apparte un eclairage sur les guestions technigues. La
sécurité est aussi préservée dans la communication et la correspondance entre MNME
et les familles. Les professionnels sont reguliérement formés dans tout ce cpl F_vs.t du
domaine de la mise en sécurité (feu. alarme incendie, utlisation de matériel..

Ce que pourrait faire I'IME demain ?
2

Mise en place de casiers individusis qui ferment 3 clef pour garantir [a sécurité des
biens des enfants

Metire sous cdés les outils, aménagement des salles d'activités au sous sol.
Présence d'une ergothérapeute pour amenager au misux l'espace ef la sécurite de
I'enfant.

Sécuriser les accés 3 NME, la récréation, tous les lieux de MNétablissement aussi bien
a lintérieur qu'a MNextérieur

palier aux problémes cités ci-dessus nettoyage et désinfection des locaux et des
jeux

DEu‘elopper les sensibilisations aupre-s dF_-sJeunes a lNesage d'intemet et des rEsEaux
sociaux. Développer les apprenhsﬁages pietons (pemmis piétons, ASSR) Dévslopper
les sensibilisations des différents dangers domestigues. Accentuer les
apprentissages dans les habietés sociales ..

GQuelles sont/seraient les ressources a mobiliser (interne, sur le territoire...} ?
2

?

Continuer a développer la bientraitance Formations des professionnels
MrBURET, Jean-Christophe, Gaétan, la direction, fiche de dysfonctionnement.

le CRA travai en partenariat avec Martin Buret entreprises du bdtiment pour

réfectionner bes locaux
ADASSARD Police Maisons de Quartier ...

LE DROIT A LA DIGNITE, L'EGALITE ET A L'EPANOUISSEMENT -
Comment FIME assure la dignité et le bien-étre de I'enfant 7

Ce que fait FIME aujourd’hui #

En mettant tout en place pour que l'enfant se sente bien. en adaptant chagque activite
a ses besoins, capacités et rythme. En le respectant dans son statut d'enfant, tout en
ayant conscience de sa fragilité.

1
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Motion de réparation au lieu de puniticn Valorisation des riles sociaux
Responsabilisation Autodétermination privilégiée A Mécoute des enfants, au quotidien
Prise en compte de sa parole Prise en compte de son rythme, de ses besoins

En étant dans la démarche de bientraitance. Mettre Fenfant au cosur de son projet et
actsur, en s'assurant de la mise en place des objectifs, en e considérant comme un
citoyen (ses droits et ses devoirs).

Travail sur Mhygiéns, la pudeur, VAS, respect du rythme de Fenfant et de sa
fatigabilité, ne pas juger

Les professionnels respectent k2 rythme, les besoins, les attentes... des jsunes.
Actiité Vie Affective et Sexuslle proposée aux jeunes de maniére adaptés 3 leur dge
écoute et réponse 3 leurs besoins prmaires (alimentation, &limination,
communication...) - actvités en lien avec Mhygiéne, la pudeur, la puberte. (vie
afective et sexuelle). permetre sux enfants de comprendre et se faire comprendre et
d'exprimer beur ressentis questionnements, via des systémes de communication
adaptés (makkaton - pictos ) permettre 3 travers diverses activités de renforcer
I'estime de soi. ka confiance en soi adaptation des activités en fonctions des rythmes,
besoins, compétences ef appétences des jeunes

L'IME, représentés par ses professionnels répondent aux besoins identfiés et aux
attentes des jeunes et de leur famille.. Ceux-ci sont recencés dans un PP, laissant
une large part 3 I'expression du jewns accompagne et sa famille. Les réponses 3 ces
besoins et attentes sont proposss dans be plus grand respect des droits des jeunes
tant au niveau Egal qu'en termes de valeurs associatives.

Ce que powrrait faire 'ME demain 2

Lui permetire d'avoir une enfance "comme les autres”. Lui permettre d'accéder 3 tous
les dispositifs de droits communs ou tout du moins, de ki donner les chés qui lui
permettront de le faire par lui-meme phus tard.

Contmnuer

Mise en place de la salle détente

Mise en place d'une salle de detente pouwr les enfants

traval autour des soins esthétiques | la possession de différentes salles (détente -
foyer _._) permetirait aux &ducateurs de s'adapter au misux aux rythmes de chagque
enfant adapter 'environnement pour répondre aux besocins de stimulations
sensonielles (ou aux non besoins).

Travailler davantage lnclusion en miliew crdinaire (sport - culture - droit commun-
école - sante). Proposer un siége ou des siéges au consed municipal des jeunes de
la ville, Travaller avec les partenaires des différentes instances "ordinaires” sur une
sensibilisation au handicap. Intervenir dans les clubs sportis sur des temps extra-
scolares, dans les classes des enfants, .. Travaller avec les associations et manes
des Bizux de vie des enfants accompagnés.

Guelles sont/seraient les ressources 3 mobiliser (interne, sur le territoire_. ) ?
?

maison de la santé ! hdpital de dunkerque / handident | CRA

plus de souplesse horaires mob@isation et investissements des parisnaires
Davantage de temps de préparation et de rencontre des partenaires (difficile 3
CONCEWDIr et 3 organiser sur e seul temps de prep).

12

En général...

Selon wous, quiest-ce-qui distingue FMME de ROSENDAEL des autres IME 2
L'IME de Rosendail de par sa situation géographique 3 la possibilité d'avoir des
partenaires proches sur be termitoire et développer ainsi son réseau. Mous accuslions
une tranche dage jeuns (5 3 14 ans). Les projets scolaires y sont frés bien
développés et le seront davantage dans chague unité de vie.

Unité de wie par tranche d'dge

La localisation géographigue, au coeur de la ville qui donne accés a Mnclusion.
L'esprit de solidarite, engagement et adaptation 3 toutes les situations.

L'équipe et la solidarité d'équipe

- L'mpdantation de INME dans le centre-ville (proche de tout) - L'architectwre du
batiment - Lhistorique de 'établissement {premier IME créé dans e dunkenguois)
Localisation géographique (coeur de ville - accessibilité). Uniquement accueil de jour.
Large public accusdli. Unique de par son histoire qui n'ade cesse évoluer en fonction
des politiques associatives.

le mode de fonctionnement (unité par 3ge), la dynamique d'équipe (fravail d'équipe -
transversalité des unités), culture du collecti®

Qu'est-ce qui vous motive 3 travailler 3 'TME de ROSENDAEL ?

Ce qui m'a motive a travaller 3 Rosendaél est la dynamique des £quipes, les projets
mis en place. C'est une tranche d'3ge avec laquelle je n'avais pas eu l'occasion de
travailler et cela m'a pemis de ke découvrir.

Structure pas frop grande, permettant de se connaitre tous Au coeur de Dunkenque et
slirement bien d'autres choses

remerciement des enfants, place au sein de me

L'entente dans l'équipe. ke public accusili.

L'équipe et la solidarité d'équipe

- L'environnement - Les différentes missions qui mincombent - La bonne entente
avec les professionnels

Large équipe pluridisciplinaire. Expertise de chacun de chacun de ses membres.
Equipe dynamique, volontaire et porteuse de projets toujours innovants. La
possiilité dessayer des projets. Le public accuedi auguel de nombreuses activités
pewvent e p ges. La singularité de chacun des projets personnalisés. La
possibilité d’experimenter Mnclusion en miliew ordinaire.

- le travail au sein d'une équipe pluridisciplaire soudée - laccompagnement des
enfants et des familles - la facilté de mise en place de projets tournés vers Fextérieur

Citez 3 points forts de MNME de ROSENDAEL

-Travail phuridisciplinaire -Localisation géographique -Développement des
panenarniats

Grande expertise dans 'accompagnements denfants en &tablissement. Beaucoup
d'idées Capacités d'adaptations +=+

Sa localisation Sa taille (&chelle humaine) La capacit® d'adaptation des
professionnels qui y travaillent

Ecoute Empathie Motivation

La localisation géographigue, la solidarité et l'engagement de équipe
pluridisciplinaine.

L'équipe La solidarité L'accompagnement de I'enfant et sa famile
L'équipe et la solidarité d'équipe La localisation géographique
communication cohésion d'équipe expertise dans chagque corps de metier

2
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- L'accueil et le suivi des enfants et de lewrs familles - La communication entre les
professionnels et les familles - Limplantation de Fétablissement

Localisation géographique Les qualités de I'équipe plundisciplinaire Le fait de pousoir
bénéficier de nombreuses piéces ayant chacune leur fonctionnalité propre.

- localisation géographique - quipe de terrain dévouée - formation des
professionnels

situation géographique & equipe phuridisciplinaire volontaire, novatrice et dynamique
différents locaux avec différentes fonctionnalites

Citez 3 points 3 améliorer 3 I'lME de ROSENDAEL

Vetuste des locaws. -Aménagement salle dinformatique (trop petite) -Jeux
extérizurs en récreation.

Trawailler en Ben avec les dispositifs de droit commun. 5'ousrir davantage vers les
services extérieurs dans ['accompagnements des jeunes ..

La modemnité des locaux La signalétique inteme Larrmagement exténieur (jeux, une
entrée aves sonnette car actusllement tout le monde peut entrer)

stabilité des &quipes moins de contrats de courtes durée

Instabilité dans certains postes (remplacements... ). Travaux 3 effectusr dans
I'établissement et aménagement d'espaces de jeux dans |a cour powr les enfants,
Aménagement des espaces powr les enfants accueillis.

communication ouverture vers 'exténeur la sécurité

Les locaux (entretien, accessibilité et adaptation) L'adaptation au nouveau public
mode de fonctionnement de chaque unité accessibilté des locaux - salles trop petites
pas assez de professionnels

- La signalisation de ['&tabiissement - Les différents travaux d'embellissement du
batiment 3 réaliser (projet en cours de réalisation) - Le changement des bamigres
ainsi que le grillage qui entoure Métablissement (intrusion possible malgré des rondes
effectués par un senice de gardiennags)

Repenser la configuration des lecaux (architecture) Ancien fonctionnement encare un
peu trop présent.

-la sécurité de l'accés au site - la vetusts des locaux (toilettes - aménagement de la
cour de récréation

amélioration des bocaux au niveau anchitecture of questionnaire précédemment
Envoye

14
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Annexe 4 : Résultats du questionnaire aupres des partenaires

RESULTATS DE L'ENQUETE AUFRES DES PARTENAIRES
= REECRITURE DU PROJET 'ETABLISSEMENT DE L'IME DE ROSENDAEL »
Contextualisation

[Dians b cadre de |a rééoriture gu projet rEtablissement, un guestionnairs & SLE nvoys aum partenaines
e FIME de Ros=nosEl. L'objectit de cette enquéte etait de recueillic 'avis des partenaires sur e projet
de I'IME de Rosendasl: pous woulions connaitrs leurs sttentes et identifier des opportunitss de
cEvelopaement de nos refstions partenarisies.

Un Esting des partenaires @ &t& réwisé. AU total, 103 professionnels-pertenaires ont £t cinles Ces
partenaires interviennent dans divers champs d'action dans le parcours des enfants :© le scolaire, les
soins et |2 rééducation, l= socal i= poursits de parcows, le sport, B citoyennets, |a culture, bes
transports. Nous vons solicite des partensices e diffirentes échalies temporelies @ ceux avec qui le
partenariat stait bien installe et ceux avec qui la cemarche partenariale =5t en phage Cinitistion.

L= gquestionnaine @ 222 envoys, par meil, le 23 septembre 2020 via ke logiciel qualits FUSIDN. Une
relance @ 2t2 faite b2 § octobre 2020 aux partenaires n'ayant pas repondu. Languste s'est ciotunss e
16 octobre 2020, s0it un déisi e 3 semaines.

Nous swons obteru 20 retours, soit un taux de répnns:;de 19%. Nous pouvons estimer que ce taux de
rFEtoUr st satisfsizant pour exploiter les résultats. Em effet, nous pouvons imeginer que peusieurs
professionrels Cuns meme sntite se soient reunis pour repondre collectivement sy guestionnaire,

Fartie 1 - 'IME de Rosendsl, une ressounce sur le territoire Dunkerguois

1. Sur gueds] champ(s] 2" action intervensz-vous dans l& parCours d"SCCOMpAENEMENt des
enfants accueillis & I'IME de Rosendsgl T [Plusieurs réponses possibles)

 Soin et réeducabon

= SoCiH

Fousiine e pamows

7 .

a Tramaport

= danres

MOUT MEmEIQUONS que |8 MAjorts cas repondants e cont SzsiemeEnt identifies cans @ cmEporie
o Autres s Aw regard des champs d'action identifies mw oreslable, cels amene 3 Denser gque les
partenaires s= considérent intervenic dans d'mutres champs (et donc ume wison diffErente sur i
relation partenarizle 7. Globalement, 23% des reponcants intervienment dans be champ de la
scolanisation.
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Z. Commentdecririez-wows Fouvertore de IIME de Rosenda®] sur ef 2u territoire Dunkerguods T

e o A

Lex poiints farts

L=s poinks faibles

- Bonmne presence aux ESE powr bes sleves =n
scolmrite partages [ Ecoute =t prise an
compte de Pavis des enseignants d'ULE. Je
préconizs |of. i@ indas) grace au travail

mens par Feguips de FIME |idem).

- Satisfasisant o= par les Schanges possibies
en amont st en avel de Ia prise &n charge
Oe renfant i FIME

- RAZ

Les points & Les idees

- Famire mizux conneitre & Festerieur les -
missions d'un IME / Ce qu'il permettrait
BUN partenaires de misux identitier son
offre.

- L=scollaborations achsslles powmeisnt Bere
formalisees

la preconise une ESS par an, surtocut pour
b=s enfants dont les cump-ét:ncu et ncquis
ont change, des enfants qui ont mdri [—)
DELENE EpissgeEr une soolarits en milisw
ardineire alors que ceia roetait pas
possibie.

- Des services de pEriscolaires, des CLSH.

- Developper les soolaritss partagees sur des
demi-journees.

3. Dams g [=} [=). FiIME ae

1=l (e

E1 &F lEs eMEANTS BOCOMPAGMES -
o Sont-ils ume ressource pour vous ?
o Pourraient-ils 2ire ressource pour vous *

on sur le handicap, Finclusion [/ Le pa S rEpOnses

= o Echanger ce: idses sducatrices =

= a Dimension inclusive =

= o Participer & une modification des reprasentations sur l= handicap =t
contrisuer sinsi 8 une meilleurs mixite =t diversits socisle dans e guartier. =

= o Trawsilier sur FintSgration du handicap, o Ia difference, le misux vivre
ensembde. Les sives de FIME sont considéres comme des coliggiens
= classiques = (] ils sont réellemeant intégres au callége. =

= 2 lis [lez =nfapiz] enrichizzant notre ssperience BU CoUrs des Schanges =t de
PO PEMEAZED BVEC SUE @

pETiENCES

Fage 2

Formation / Soutien aux equipes professomnelies

1 reponse

= = DEvelopper une competence et expertize sur la guestion de
IBCCOMmpAERAmEnt propose aux enfants présentant des trousles praves du

comiportemsant =

Complementarnits de Foffre de service © 1 reponse

= o Des enfents de FIME de Rosende#l sont acoseillis & Finternet de FIME du

Esnc Wert =

Partenarist &n lien avec le parcowrs de Penfsnt 2

Sponzes

= = Fartenaire dans ke mdne de la mesure CAEMO =
= = Volet partenariat - deweloppement social =

Lez points farts:

Les points foibles

Excalient schanges Bvec certains memores
de Faguine.

Attente trés longue parfois pour certeins
=nfants

Las points &

Les gl

Dans Pidesl, anticiper encore davantage bes
entréss (Cf. point fainle)

Pouvair rencontrer Feguipe des
=nsejznants rafarents avec Mr Finspactewsr

=u mains 1 fois par an, sur des dossiers
arécis pour travailler ensembie la lisison
ataslissement/Eccles &t prodiler B misus b
cursus soolsire ou Educetif de chacun

- EdpErimenter Ges acComoEgNATAnts an
partenarist avec d'sutres achzurs

a.

Dans guels[s) mesure|s) :
o Etes-wous une ressowrce pour FIME de Rosend=s2] et les enfants u-u:mmpﬁ;né—s r
o Pourriezr-wous efre une ressource pour FIME de Rosenda®) et les entants
t(cnmpngnés T

Ressource pour dans bs dynsmique d'inchesion
= = Dutil Finclusion dans le systéme social "ordineire” ou de droit commun.
Contriouer & I'cuverture dans be quartier, b ville 2t 8 Pexercdoe citoyen. =
= = Woir b commentaire d-dessuws. C=tte integration apparte au Collége mais
agmlement & PIME. C'ast gREnant-gagnant Lo

2 reponses

Reszowrce dans |a dynamigue de parcowrs [en amont)powrs } - 5 reponses

= a Les enfents powrsuivent leur parcours 2 IME adolescents =

= o Lors de 'Bccueil des SnfENLS nOous restons & disposition pour echanger sur
Ia prize en change de Fenfant. Nous somimes etablissement adressewr =

= = Beauroup d'#changes Cinformations sur les snfants suivis communsment.
Tour @horizan, =n fin d'anne= des =nfants en scolarits partagss pour un
point d'stape, powursuite, suspERsion, arret ou mame antrée dans une
soolaritd partazés. Foint sur s enfants notifies an attents dans les Scodes.
Faint sur les demandes donientation en IME sollicit=es en amont. Relis de
PIME =u sein du scolsire. =

Fage 3
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RESTOWICE OBRS

Reszomrce dans

= En cas de parcours cn'npfqué ou complers : pour pider ke entoursges B
COnstruire ges réponses adaptéss BuM Das0ins sDeCifigues des enfants ; pour
refiechir svec bas Equipes si basoin, pour proposer un sutre regard surun
BCCOm@REREmeant, pour inventer autres réponses & proposer sux familles
=t enfants, powr reflEchic ensemible sur la fagon Gont on pourrsit devantage
impliguer les =nfants dans Felaboration c= leur PP =

a2 Les relations awec 'enfant =t la famille sont déja instalies depuis de
mombreuses annses svant faccueil en BAE. Connaissance du comportement
G '=nfant, du rapport de ks famille U hendicap, des competences
scolires. »

Ia complEmentarite e Mofite de service - 3 rEponses

= Dans e caore du dispositif internat et son projet. «

« Iternat

= Interiocuteur et partensire dans le cadre o= s mesure J'AEMO. Travail
miers aupres de k2 meére dans Mintéret de Fenfant =

le dingnostic/ slaboration du PP : 4 reponses

2 L= résemy peurodey $& DosiHonne comme un partenaire potentiel pour
puider lex familles gui &n sursient besoin cans la G2marche disgrostigue,
comme £guips ressource dans la farmation de wos Squipes
plurigisciplineires, ou encore cans e cadre des comites de swivis kocaux [C5L),
comme fedarateur d'une cynamigue d'Schanges et de partenarats »

2 HOUS SO MMEs UNE rEssource dans 8 mesure od nous intsreenons dans
rotre domaeine Ss competenos qui est k= sante C= quivient completer les
:umpéb:n:u -3 I'Equ':: en place £t asseoir le giscours des accom pagnents
mupres des familles a

= L'enseignant raférent st une ressource =n amont des admissions, puEsquil
=5t precent lors des demandes aupres de ls MOFH. || expligue ce quisst
I'IME =t ce gue peuk apporter etablissament mu jeune. L'ER peut envoyer les
CR ges réunions a 'etablissement =

a Dans rapplication ges REFP &u sujet o=s personnes TSA mais pas que car
elles sont applicables pour les jrunes avec DI, Four feciliter la comprehension
2t 'socompagnameant des personnes avec TSA =

Autres repomnses [ 3 reponses

a Non =
= O, wolet projet &t animation, inclusion =
= Prut-Etre o

Partie 2 : Lz travail £n partenarist

1

Ouelle est votre satisfsction sur Féisbaration du partenariat *

& Trisg smm i

= Setnfeizant

= Frea nasats mank

Faa natisfmmant

Wiw o cemd /B 0 mis

NTAIRES/SUSGESTIONS

Les poimts forts

Les points faibles

Excelients cocperation avec Mme SARDOU
mais d&part &n dicamars 2005,
Hewreusement Mme DELAETER a pris cette
place refaticonelle dans les E\:mna':s enkre
nos geux mondes (Scole/Stanliszemeant).
Relation simpie, tadle, caire, dinecte gui
facilite grandement la transmission rapice
des informations et parmet la fluidite des
parcours scodsire des enfants (surtout en
scolarité partagss|. 1l faut mutiliser
comme relsis Education Neationals

- En attente de Femploi du temps de relEve
quiwvient & mi-t2mas entre FIME 2t 'ULS

- Jusqu"u prEs:m;, seuls les réumions
d'équips Educative de suivi de
scolmrisation sont Moccasion de remoontrer
UR G SEUX MEMmOres de Faguips de NIME
qui muit Fenfant. Cela me sembie
insuftisant powr parier reafisment de
partenariat

- Riennestformalise

Les points &

Les idees

Plus dis fior 3, cormeenti E
et d sctions Commaunes

Etre informés de I place des &ldves du
sectewr sur ba liste dfattente, Favarces
dans les RDY concemant bs prm:Edur:
d'=dmissicn

- Destrensversalites 8 soutenir, developoer,
waloriser bisn QuE ROLS NE pOUWoNs pas
parier dz partenarat [ IME BV]

- Développer Fimterconneissance pro des
Zquipes =t entrevoir les possibilités

- En attente

- Poursuivre les renconbres entre les deux
structures, Equ'::s =t cadres,

- Aypres: peu sollicte jusgue-ia par les
familles ou professionresls de FIME en B=n
awec les professionnels du SE55AD dans le
caGre des réunions CSL
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Z.

COMMENTAIRES/SUGGESTION

Cuelle est yotre satisfaction sur la mise en ceuvre du partenariat T

w Trés sytichanant

= Sptictaisant

= Fey s Elehet

Fea nener slet

Won concsTe [ P s

3. Quelle estvotre satistaction sur Féwsluation du partenariat entre FIME et wous *

COMMENTAIRES/SUGGESTION

= Trim maticfamant

& Setictsnant

= P sylslassm

Faa amticfmman:

Nomconpeme | Pes od'wvis

Les points forts

Les poinks faibles

Les points forts

Les points fibles

Expeli=nt travail d'=change avec oxrbaines

enseignantes de MME, I'sn dernier, notamment

BU miomEnt de |8 réscritune des pevasoo.

LIME &t reactif la plupart du temps lors de nos

Scharges

Autour de situations particuliéres, le partenarist

B permis un paroours de vie personnalise, =t
d'#viter Lne rusture de prise &n charge

A e lapper

L=s points & Les idems
-l progresss deguis Fan dermisr - Possibilit® de me deplecer powr
-  Enmattembs prés!nt!ruux Equip!s plus

pr\éu'sém =t e resenu et ses
misziors

Autant les sollicitations de la girection sont
simples et elles existent |...)

Je e suls pas persuscss d'avoir regu ks
Este des anfants sortis de FIME, ni vers
quisiie structure jls sont allés. ke coliEguee,
&n charge de MMED, m's solficitas nowr
certains. Las dossiers ont donc Snd
tramsmiis ainsi. Ls lists des entrents ne m's
pas, non plus, ste D\:!mmun'quéc.]l: ne
peun danc, pour e moment, solliciter mes
cDIIé;u:s enseignants raferants powr
obtenir les cossiers.

|} mutant czlie avec les professionnels
sont inexistantes. Comme 5l y avait unes
question de IEgitimite

Les poinks &

Les idees

Poursuivre dans |8 voie ouverte par &t avec
Mme SARCOU et aujourd hui avec br
DOLLET

Fourrait &tre developos

On peut pertes faire &ncore miewm, mais
pour cels, il nous fsut du temps =t une
meilleuns connaissance ge chaoun
[changement de direction & FIME &t
personnelament arrives sur e poste
rl'!ns!l'g;nunt raferent an ceotembre 2015]
Em attemts

A dive lopper

Werifier plus frequemmeent nos tablssux de
bord.

o sermit intErassant de metire =n piace une
reunion dinformetion pour tous las
=ns=iznants refarents pour rappeler s
:rucédurr_l:_, oresanter ez ditferents
interiocuteurs. Echange 1ffans pour
Avaloar s partenariat |difficuttes, reussites
sur 'snnga).




a.

Queile est votre satistsction sur la
en desa des & T

et la coor du partenarist [prise

uianst

= SW B

= Paunstefunant

PaseniREam

Pdori arsserra §f Pas cfavas

[a5] NTAIRES/SUSGESTIONS

Les points forts

Les points raibles

AEponses reactives =t CoNsructives dans
I'=nsembie.

- Pas eu 'oocAsion de rencomtrer les
professionnels de |3 ructure dens o
cadne

- Beaucoup trop d'atiente

Le=s points a

Les idees

Em aitenbs pour cetie anmpes

ER cours cramascration

L= commumication =t les Schanges
n"existent qurawes la direction : oz qui est
defa une Svolution positive ; mais pas
suffisants selon moi

A gewelopper

- Annes sxtremement particuliere
|pang&mie, crize senitaire. ] C'Etait d&ja
satisfaizant mais je suis une perfectionnists
=t faime réMEchir et spoorter cu trouwver
des solutions, des propositions pour
amaforer apoore b partenarist

- Systematizer les passages de relai lors de
racoueil des enfants & MIME. Possigilibes de
stage oroizes Sventusbemeant

Fag= B

Partie 3 - Pour conciure...

1

¥

LR

VY Y Y

v ovow

w

¥

LR

¥

¥

R

Travaillez-vous awer d'awtres IME T

Si owi, guelie est la valzur ajowtse Se FIME de Rosenda®l T

Relation extrémameant différente. Avec Fautrs IME, |8 relstion o= constrat mais ele est
mszentisllement “Sducation nationsls” car mon interlocutewr prioritsice est Penssignants.
AweC FIME de Rossngei|, Fnterst 251 la multituce des SCtaurs awtour o= Is tadle.
Aujourdhui, cet esms semble Stre pret @ accompagner des enfants pressntant Oautres types
de besoins. Sa locsiisstion geographigues st un vrai plus.

Complémentarits aves MME ou banc vert (int=rnat]

- "Donne réputation” de Metablizsement

- Personmel quaifis et compéetent

- & récowts des partenaires

Fromimite gecgrashique

L proximite =t ke suivi trés réactit

Partensire dans is mise en plsce du projet immersion

L'agrément

Pousvez-wous donner 3 points fort de IME de Rosendagl *

Le sérisun cas dvaluations J Feccueil os Menrant / Paccueil t2iEphonique

Promimite / scolarisation d'enfants cans Fecole du guartier / bien identifier dans ka wille, dans
son champ ciackivites, notoriete, impect..

En wville gomc dans les flux @ractivibis collaboration au nivesu oes ransports et des passages
d'enfants

Reactivite / Quverture § Simplicite

Sa localisation geographigue f son investissement de la démarche d'amélicration de k= qualits
de Faccompagrement [ la capacité de <ertains pros & remettre en question kes modes
d'accompagnement, les pratiques, les onganisations,

Accompagnement [ accueil [ vigilance

REponses reactives / Absence de jugement de valsur [/ prise en compte de Pavis oes
partenaires

Fartenarist rop récent, j= ne peux pas

La réactivits du suivi / Fouverturs des professionnelles emvers notre structure f la cohssion de
regquipe

Oualite Amlisration / Force de proposition / @quips csdre

Ouwerture actusile vers b kO

Scolsrisstion partages mvec l= miisu ordinaire § Le projet personnalis# pour Menfant

Fage 9
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o

o)

o)

oA W

oA

Pouver-vous donner 3 points & améliorer de FIME de Rosendail ¥

Stabilisation des équipes/ Connaissance de Ia structure (=t réciproquemeant] / mal identitis
par =5 partenaires

Transmissions Cinfos concernant les passages cenfants entre professionnels avant
I'sdmission {réunion de transmission) | immersion pour les enfants concernés par orisntation
S bilan individuel et collectif de 'Bmmersion

Anticipation / Rigeeur [/ informetion continwe

La prise en compte de Fenvironnement de 'enfant / rimplication de 'enfant dans
I'slsboration et Ia construction de son PR, voire S son parcours et plus glosalement son
sutodétermination [ la notion de transdiscipinarite

L= e mvec bes &coles qui sont en soolaritd partagss svec UIME | Echanges avec 'ER
concernant ks gémarches d'admission / Renforcer un partenarist Scole/IME (t2mps de
formation/information dans bes réunions enseignants)

Partenarist rop rAcent, j& ne peux pas

Partage croutils, =xoerience. ) Rencontre entre cadre [ invitation professionnels dans les
reunions internet...

Interconnaissance [ proximite sociale avec ks mg

Systmatisation des passages de relsis

Seriez-wous intéresse pour participer & des growpes de trewail/de réflexion concernant
évolution des sccompagnements de FIME de Rosenda# T

Y- «Hm

Fage 10
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Annexe 5 : Tableau des enjeux identifiés par droit de I’enfant

LES DROITS ENJEUX

Renforcer la relation partenariale entre I'Education Nationale et les représentants légaux via le soutien des professionnels

DROIT A LA SCOLARISATION Développer les projets scolaires inclusifs

Garantir la continuité du parcours scolaire, en amont et en aval de I'IME

Soutenir I'éducation a la santé et développer des partenariats sur le territoire

LE DROIT A LA SANTE Garantir la coordination interne et externe des accompagnements liés au projet santé de I'enfant

Ecrire le projet de soins de I''lME

Développer les partenariats territoriaux en lien avec les besoins des enfants et les ressources de I'lME

LE DROIT AUX LOISIRS : SPORT, —= - - — - = : =
Sensibiliser et favoriser I'implication des familles pour les loisirs, en fonction de leurs besoins

CULTURE, ART — : - = : =
Soutenir I'inclusion par le biais des loisirs y compris hors temps d'accueil 3 I''ME

Favoriser la communication entre les professionnels et les familles (formelle et informelle)

LE DROIT A LA FAMILLE Favoriser la connaissance de I'environnement de I'enfant

Développer le soutien a la parentalité

Généraliser et formaliser I'expression des enfants et des familles

LE DROIT A LA CITOYENNETE Adapter les modes de communication a tous les enfants de I''lME et leurs familles

Développer la démarche de citoyenneté en dehors de I'l/ME, sur le territoire.

LE DROIT A LA DIGNITE, AU BIEN  Poursuivre la sensibilisation auprés des "4P" des principes d'intervention (autodétermination, bientraitance, valorisation des réles sociaux...)

ETRE ET A L'EPANOUISSEMENT / LE - = = = = =
/ Favoriser la tracabilité des démarches (via la cellule de bientraitance)

DROIT A LA SECURITE

Adapter les locaux en lien avec |'"évolution des besoins des enfants

Page 93




Annexe 6 : Diagramme de Gantt de la réécriture du projet d’établissement

Planning PROJET ETABLISSEMENT 2021-2025 IME DE
ROSENDAEL

CMEATICN DA 1L

PHASE DE CADRAGE £
s EENCOWTIE COPL oL ] bt} a s 3 7 4|lu
FINT CHIOOAIT Ao . E n 5 ® W n
CREATION CLESTIONNARE | VALIDATION 4 EOML
EFFLEICN DU CUIESTICRIAIRE PROFESSONNELS aH u ] ke L]
LESTEN LES FARTERAINES [ LES PROFESSIONNELS o o
DRFFLEICN DU OLESTICRAAINE PARTERAIRES aH a 8| ®
PHASE DE DUAGMOSTIC | ) "
e — ANALTSE D85 QUESTIONRAIRES
INPLICATION DES ENIANTS 4
MTERVENTION ALPIES D85 FARENTS aH 13 4
BMUYSE DES RESLILATS s L} 7
ELASONATIONS CRS FICHES ACTIONS aHonL 4|lu 1w
VALIDATION THAME ] s
PHASE ECRTURE
ECEITURE PRCUET aH
TANSWESSION POURYALDATION DAPH A 7 1
PRESENTATION V5 A 4
PHASL WALIDATION
PRESENTATION (52 ar Eo
PRESENTATION CA ar =
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Annexe 7: Autorisation de I'lME de Rosendaél (2017)

Ar

& b Agence Répionzle de Sante

Hawks-da-France i

Mibeds i

1 A sutorisat

de PIME {Institut Médico-Educatil) de « Rosendasl » & Dunkengue,
géré par 'APE| de Dunkerque

L& DIRECTRICE GENERALE
AGENCE REGIOMALE DE SANTE
HAUTS.-DEFRANCE

Wu e code de Maciion sociale et des familas, et notamment ses artickes L312-8, L3131 4 L3135, 0312195 3
D312-208, et san annexs 3-10 ; ainsl que u.-nnlumm-ﬂ @ D212-40 du r.n!mﬂ - H

Wi la i du 2 fanvier 2002 ef notamement son article 80 ;
Wi la ol n® 2008-B79 dis 21 juillet 2009, dans sa vension modifiés |

Wu lNardonnance n"2015-1820 du 10 décembre 2015 sdaptant lea Agances Régicnales de Santé el las Unians
Ragionalas de Professionneis de Sant & la nousele délimilation des régions |

Wu le décrel n"201 51650 du 11 dcembre 3015 adaplant ks Agences Reégiongles de Sanié & 3 nouvalls
dﬂlﬁm‘:‘m réglons at prarogeant le mandat ces Uinlons Régionales de Professicrnaels de Santé regrougant
laxs infirm

W e décret n"2016-1285 du 28 saplemnbee 2018 porlant fixafion du nom el du chelHieu de la région Hauls-de-
France |

Wu le décret en cale du 10 novambre 2016 portant 1 de Mme
Diracirica Géndrale de FAgense Régionale de Sanbé Hauts-de-France |

Wu la décision en date du 13 avril 2017 porlam délégation de sgnature de |a Dirscirice Géndrale de [Agences
Fgionais ¢ Santd Hauls-de-Francs ;

Wu Farmdbdé du Directeur Géndral de TARES en date du 37 décambre 2011 relalil su schéma ragional
d'arganisalion médico-sociala (SROMS) du projet rigional de sante (PRE} du Mord Pas-de-Calais |

Wu lamébd du Directeur Général de FARS en dabe du 10 décambre 2015 relsb? au programme
;m#p;rmmld'mmmr'.m handceps at de la parie d'autanomie (PRIAC) du PRS du Mord Paes-
n-Calais ;

Wu Faréhé préfectoral en dale du 8 juillet 1977 autarsant [a créaton d'un P (Instiul Médico-Professionnele) &
Dunkemue, péné par [association des Flandres ;

RICOMES en qualité de

Wu l'arméié préfectorad en date du 1% mars 15993 portart [a capacité de MME « Rosendael » & Dunkergue a B2
places

s fe rapport d'évaluation réceptionné & I'Agence Régicnale de Sanbé e 30 septembre 2011 ;

Coongigdran que We résulals de Mevaluston exteme sanl salisleiaents su regard de Vaccompagrement des
rsidents ou usagers |

Caonsigdranl qua léablesement s'inescril dans ud dynamigue damdisralion conlinua de la gualilé des
prastatians.

Dezide

Articie 1 :

Le rencwvellement de Faulorisation de ITME = Rosendael » & Dunkergue, génd par 'APE - Las Papillons. Blancs
- de Durksrque, esl sccordd & comphar du 3 janvier 2017,

Article I :
La capacild olaks da NME « Rosandael » sl de 62 places an semi-nbamat pour des enfants of adolescents
2géa de 5 & 14 ans ayant une défickence Intelectuelle avec ou 5ans Iroubles associes

Calte capacilé esl répanoria su fichiar naticnal des atablissements santares of soclaw (FINESS)

M* FINESS juridique - 590B00215
N* FINESE géographiqua : BS0TE1806,

Article 3 :

Confarmeémsant 4 Fafticle L313-1 du TASF, TaNCnsancn esl Sccondas pour umne durés detarminds de 15 ans &
compbs du 3 @nviar 2017, Son renouvelement Sera excusivement subonionnd aux nesulials de I'éwvakiation
menticrngée au 5 alinga de Farlich L312-8 du méme code.

Mrticle 4 :

Towt changamant imporlant dans Factivitd, lNnstalistion, Forganisalion, la direction ou le fanclicnnement de
l'édtablissamant devra &re porld & la connaissands da MAgence Régicnale do Semls, conformémant & lartcle
L3131 du code de laction sociake e des Temiles. L'awmonsation ne peut &1 cédéa 5ans laccand des autonbes
COMpatantas ConNCcarn&as,

Articla & ;

La présante déckion sem
egal de MME « Rosendasl »
FMERoile SBTED Grande-Synkhe.

Article §
La préseria decision ool susceplivle oo faire I'objisl dun recours contentiaux Qupras du rbwnal sdminstrelt
terFRaEament compatant dans un dedal de Beux MHS & compler de sa publcation ou de sa notification

Articla 7 ;

La Dimcirice de 'offre médico-sociale de I'ARS est chargée de l'exéoution de la présente décison qui sara
publide au recueil des actes administralifs de la région Hauls-de-France &l donl copie sara adiessbe & :

«  Monsigur le Direclsur o6 |a caisse primaine o assurance maledis de Lile-Dous,

= Mansieur le Direciews de la cainse primaine dassurance maladie da & Flandne, Dunkangue ol Armentéres,

= Maonsigur le Maire da Dunkergua,

= Monsieur le Direclew de 18 MOPH du Nond

sous pli recommandé avec demande d'accusé de réception au representant
- APEI - Les Papilons Blancs de Dunkerque et sa Région we Galilke - PLA. de

A Lile, b=

La Directrice Ganarsla
de PAgance Régonsle de Sanbd
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Annexe 8 : Extraits des nomenclatures des besoins et des prestations de la réforme SERAFIN-PH

Nomenclature des besoins

1.1 et 1.1.1 - Besoins en matigre de sante
somatigue ou psychique

1.1.1.1- Besoinsen matitre defonctions mentales,
psychigues, cognitiveset du systéme nerveux
1.1.1.2- Besoins en matiegre defonctions sensornelles

1.1.1.2- Besoinsen matiére dedouleur

1.1.1.4- Besoinsrelatifsa lavoiz. o la porole ¢t a l'appareil
bucco-dentsire

1.1.1.5- Besoinsen matigre de fonctions cerdio-vesculaire,
hematopoigtique, immunitsire 2t res pirstoire

1.1.1.5- Besoinsen mati#re defonctions dizgestive,
metabolique, endocrinienne

1.1.1.7 - Besoins en matiére defonctions génito-urinains et
reproductives

1.11.8- Besoinsen matizre defonctions locomotrices
1.1.1.9- Besoins relatifsa |a peau et aux structures associées

1.1.1.10-Besoins pour entretenirat prendrescinde sa santé

1.2 =t 1.2.1 - Besoins en matiére d' autonomie
1.2 1.1- Besoinsen lien avec lentretien personnel

1.3.1.2- Besoins en lien avec lesrelations et les Interactions
avec aubrui

1.2.1.3- Besoins pour la mobkilks

1.2.1 4 - Besoins pour prendre des décisionsadapbées et pour
Iz séruriré

1.3 - Besoins pour la participation sociale

1.3.1— Becoins pour accedar 3L
droits et & la citoyennebs

1.3.1.1- Besolns pouraccéder
auxdroitsetala

Cltoyenneté

1.3.2— Besoins pour vivre dans un
logement et accomplir les a dhivibac
domestiques

1.3.2.1 - Besoins pourvivredans
um logement

1.3 %3 -Besoins pouraccomplir
les activités
domestiques

1.3 4— Besoins pour participera la
viesocizsle et s2 déplacer avecun
moyen de transport

1.3.4.1 - Besoins pourparticiper
&la viesociak

1.3.4.2- Besoins poursec
déplacer avec un
moyen de transport

1.2.3— Becopins pour Iinsertion
zociole et professionnelle ek pour
ENEFCEF SEE M 80 E oo iSim

1.2.31-8esoinsen lenaver la
vie scolaire et
Atudiante

1.3.3.2 - Besoinsen lienaver le
travail et I'emploi

1.3.3 3 - BesoIns tFaneUereaty
on moticre
d'apprentiz=agsz

1.3.3 4 - Besoins pour lawvie
familizle, Ia
parentalié, Iz vie
affective et saxuel e

1.3.3.5 - Besoins pour
apprendre a étre pair-
opidant

1.2.5— Besoins en matiére de
ressources of d'autosuffisance
economigue

1.2.5.1 - Bezoinzen matiérade
ressources et
d'autosufficance
Economigue
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Nomenclature des prestations: soins et accompagnhements

2.3 - Prestations pour la participation sociale

2.3.1 - Accompagnemsns pour
enercer ses droits

2.3.1.1 - Accompagnemsnis a
1" BA M EssI0n o U oroj et
narcann=kcs

2.3.1.2 - AccoMpagnennsis &
I'exercice d esdroirs = lereés

3 3.4 - Accompagnements
pour participer & lavie sodalke

2.3.4.1 - fcoom pagrements du
lienawes les proches
ET le voiEnage

2.3.4.2 — Accom pagnements
pour la partidpation
aux activites sociakes
ETde | oErs

2.3.4.3 - Accom pagnements
paur le
deéveloooement de
I'automomie pour les
déplacements

2.4 gt 2.4.1 Prestationde
coordination
renforcée pour lz
cohérence du
parcours

2.3.2 — Accompagnemeants su
logement

2.3.2.1 ~ Acocoim pesnements pour
wivre danzun logement

2.3.2.2 - Accom pagnemens

pour acoomlir les
FCTIVEAS domestinues

235 —Accompagnements en
matiére de ressourceset
d'autegestion
1.3.5.1 — 4Ccom pag Nnemers
pour I'ouverture des
droits
2.3.5.2 — Accom pag nemerts
pour Fautenomic de
la persorredans la
gection des
ress0Urces
1.3.5.3 —Informarions,
ConsEis L misgeEn
ceuvre des mesures
de protectionsdes
=dumes

2 .33 - Accompagnemants pour
exercer ses riles sociaux

2.3.3.1-Accompagnements pEour
mener sz vie d &lEve,
d'érudiant oud'a ppErent

4.3.3.2 — Accom pag nemais pour
préparer savie
professionnelle

2.3.3.3 — Accom p ez nements. pour
MEener savie
professionsle

2.3.3 4 — ACCOM PagnNemeris pour
realise des activites de
jour spédalistes

2.3.35 - Accompagnemens dela
vie familiolke, d=la
parentalitg, delmwve
sffective et sexuelle

2.3.3.6 — Accom pagnements pour
I'exErCice o 85 mandsts
elecorawy, Iz
représsrimtion despais
el Iz pair-aidance

2.2 et 2.2.1 - Prestations en matiére d"autonomie

2 2.1.1 - Accom pagnements pour Iesactes d e la vie quotidienne

121 7 -Accompagnemsants pour la communicstion et les

relatiorsaver autrui

2.2.1.3- Accompagnements pour prendre des décisions
Sdapiées 2t pourlasecurie

2.1 — Prestations de soins, de
maintien etde développement
des capacités fonctionnelles

2.1.1- Soinssomatigueset
psychigues

2.11.1-5oinsmedicaux &visée
préventive, curathest
palliative

2112 5pinstechniquesesde
surveillance infirmiers ou
délégués

21.1.3—Prestationsdes
psychologues

2.1.1 .4-erastations des
pharmacienset
préparateursen
pharmacic

2.1.2- Régducationetréadaptstion
forctionnell=

2.1.2.1 - Prestationsdes auxilizires
medicaus, des
instructeursen
locomotion et avejistes
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Nomenclature des prestations: pilotage et fonctions supports

3.1 - Fonctions gérer, manager, coopérer

3111 - Pilotageetdirsction

3.1.1.7 - Gestlon des ressources
humzines, de la GPEC et
du dialoguzsoaal

3.1.1- Gestion des ressources
humaines

3.1.4.1- Démarchedamélioration
continue de la qualits

53.1.4.2 - Analyse des pretigues,
SSpECEE FESEoUrcE &t

soutien su persomel

3.1.4.3 Prestations d&SUFEF\.‘I;IﬂH

3.1.4-0ualtdet=écurizé

3.15.1- Coppérations,
conventionsavec les
acteurs specialisés et du
droit commun

3.1.52- fppui-ressources 2t
partenariatsinstkutionnels

3.1.5- Reletionsevec leterritoir

3.1.2.1— Gestion budgetaire,
financigrz et comptable

3.1.2 2 - Gestion administrative

3.1.3 - Gection administrativae,
budgétzire, financiére et comptable

23.1.3.1 - Comrmunication(interne
et externe), statistiques,
rapportannuel et
document collectifs 2003-2

3.1.5.2- Gestien des données des
personnes acoueillies,
systeme d'information,
informatique, TIC,
archuzge Informatique des
données, GED

3.1.3— Information et
communication

2.1.6- Transpors lies a gerer,
MEnNager, Conperer

3.7 - Fonctions logistiques

3.1.1- LoCaux etaulres ressources
pour accusillir

2211 - locauxetautres
ressources pour héberger

3212 locauxet autres
ressources peur accusillic
lejour

3.3.1.3- Locaux et autres
ressources pour réaliser
des prestatiorsde soins,
de maintien etde
developpement des
capacitesfonctionnelles

3.2.14- Locoux ctautres
FESSOUFCES poUrgérar
manager, COoRerer

3.2.1.5-Hygiéne, entratien,
securite des locaua,
espaces exterieurs

3.2 2 - Fournirdes repas

3.221-Fournirdes repas

3.2.53 - Entretenir le lings

3.2 31 —Ertratenir lelings

3.2 .4- Transports lies au projct
individuel

3.1.4.1-Transportsliés 5 accuelllic
[domicile-structure)

3.2 42 - Transports li#s aux
prestationsde soins, de
mairtien et de
développement des
capacitézfonctionnel les

3.2.43-Transportsligs &
Fautonomiest & la
participationsocizle

3.2 5 —Transportsdes bienset
matériels liés a larestauration et &
l'ertretien du linge
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Annexe 9 : Extraits des projets d’unité 2020-2021

L'unité des 5/8 ans | | Théme de I'année : Le sport et |2 nature

Les objectifs de Punité :

*  Amener les enfants & trouver des repéres (adultes, lieus, fonctionnement de I‘unité
et de I'IME en général) et ainsi étre en confiance et sereins pour aborder les
apprentissages.

*  Amener les enfants 3 acquérir de plus en plus de compétences dans |2 domaine de
la wie pratique pour &tre le plus autonome possible dans les actes de la vie
quotidiennes.

*  Amener les enfants a développer leur langage pour faciliter leur communication et
ainsi leur ouverture sociale.

*  Favoriser linclusion sous différentes formes dans les domaines suivants : sport,
culture, droit commun, santé.

Des exemples d’activités proposées :

e
hu.mnumie de déplaceme
= @nerj ( Jardin se,,,,,r"’;)
m.smﬂ : ) s

Gun : parcours moteur, piscine, gymnastigque,

Le projet et les partenariats :

« En juillet 2019, nous avons effectué un séjour de quatre jours et trois nuits ou CENH avec
les 14 enfants du groupe. Le séjour 5°est bien déroulé et @ eu un impact positif sur les enfants.
Cependant, sa mise en place a généré beaucoup d'angeisses chez certains enfants pour qui
il s'agissait de la premiére séparation avec leur famille. De plus, nous avons remargué un
état de fatigue générale trés important avant, pendant et aprés le transfert.

Cette année, nous souhaitons travailler le déplacement de fagon progressive en
commengant par construire ou consolider les repéres des enfants au sein de I'établissement.
Swite g cela, nous proposerons des déplacements réguliers & pieds, en bus de ville et en
véhicule de FIME afin de permettre aux enfants de se familiariser avec leur environnement ».

& Nous poursuivons donc notre partenariat avec la ville de Dunkergue pour la piscine et la
gymnastigue ainsi qu‘avec I'association & Poponey B. Ces activités ont été réalisées I'année
derniére. Elles ont permis & chaque enfont d'éveluer dans de nombreux domaines :
gutonomie wvestimentaire, verbalisotion des ressentis, prise de confiance en soi,
développement des compétences sensori-motrices, le respect des camarodes, les repéres
spatigux temporeis._.. ®.
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L'unité des 8/10 ans | | Thémie de 'année : A la découverte des animaux

& Cette unité a la particularité d'étre une étape charniére entre
Funité des plus jeunes et celle des moyens. Il en découle un
changement de statut, les enfants ne sont plus # les pius
Jjeunes ®, ils cherchent d devenir plus autonomes, et nous leur
offrons les outils nécessaires pour y parvenir ¥,

# L'autonomie de déplacement : L'autonomie est travaillée a Pextérieur pour Pachat de godter
[se font soit 3 pieds soit en bus) et au travers de déplacements au s=in de 'ILM_E (secrétariat,
infirmerie, salle 3 manger, atc..).

*  L'autonomie vestimentaire : les activités sportives [piscine, tennis, gym, etc] permeattent de
développer Fautonomie vestimentaire (prendre soin de soi et de ses affaires, les ranger, étra
arganiss).

# L'autonomie affective - La gestion des émotions est travaillée guotidiennement a travers
divers outils (livres, langage, jeux, set de table ) &fin d’amener Fenfant @ mieux se connaitre
et 3 mattre des mots sur c2 qu'il vit. En paralléle certains enfants pourront participer &
Factivité Vie Affective et Sexusalle {VAS) 3 chaque vacance afin de travailler las notions de
pudeur, de respect du corps d'autrui, des codes moraux, etc.

»  Lasodialisation : La vie quotidienne au sein de I'IME est un cutil pédagogique ol I"enfant vit
auprés des autres. Le cadre et les régles sont indispensables pour leur amener une sécurité et
trouver une place adaptée. Les « clubs » transversaux sont un moyen de poursuivre cette
socialisation au-deld des unités de vie. Les codes sociaux sont travaillés au quotidien &
Finterne et & Fexterne afin damener Fenfant 3 trouver sa place dans |3 société. Cette année
Nous Proposons aux enfants, en partenariat avec leurs responsables [égaux une = immersion »
dans un centre aéré 3 la maison de quartier du Méridien a Rosendaél.

Des exem| o activités

- satif I
— fyer créati
= G;‘ Jaun WRTES
C ses pour I'a ctivité cuising -
Cour

— Hulnxa!iq,._h\' —_— __\_\I
Sport, atelier danse, p'li[l.nt-.'._.'—/

( ;;Tif‘ T -
(=) >

Transfert




L'unité des 10/12 ans

« Nous avons pu observer gque les enfonts chez les 10-12 ans
cherchent & prendre des initigtives, & donner leur awis, etc. Nous les

amenans alors & prefiter de leurs acquis, de leurs compétences, pour
developper ou migux leur autonomie. Ainsi, nous les responsabilisons
et leur donnons les outils adoptés afin de développer leur autonomis
dans différents domaines »

Les objectifs de Funité -

* Autonomie « affective » - nous amenons les enfants 3 étre moins dépendant de 'adulte. Nous les
aidons a oser prendre |a parole, 3 faire des demandes et & exprimer leurs ressentis. En imposant
un cadre ferme at sécurisant, nous les amenons 3 avoir des réactions adaptées aux Svénements et
3 respecter les régles de vie de I'établissement [politesse, respect des autres, du matériel).

* Autonomie « spatio-temporelle s : nous amenons les enfants 3 prendre conscence du temps qui
passe en leur appertant des repéres. Ce travail s'effectue en partie a I'accueil ol nous travaillons
autour de |a date et ol les enfants apprennent 3 se repérer sur un calendrier. Pour d autres, (selon
leur projet personnalisé), le travail se limite aux repéres dans la journge. Mous les ameanons
égalernent & se repérer dans I'établissemnent et & 5y déplacer saul, en collaboration avec I'équipe
pluridisciplinaire. L'autonomie de déplacement est aussi developpée a Fextérieur (les rues, les
mzagasins, la piscine...) avec une sensibilisation au code de la route pour mieux appréhender les
dangers extérisurs.

* Autonomie « matérielle » - nous amenons les enfants 3 s'organiser, & reconnaitre et gérer laur
matériel, ainsi que celui de I"'unité. Dans ce sens, des repéres visuels sont définis [carnets, gouters,
brosses 3 dents, coins jeux, etc._). L'objectif est de prendre soin de ses affaires et de respecter le
materiel collectif.

* Autonomie « vie quotidienne = : nous amenons les enfants 3 tre autonome dans les gestes lies 3
la vie quotidienne (se lzver les mains, & moucher, prendre soin de soi, solliciter I"infirmiére pour
se soigner, etc..]. De plus, nous les amenons, quand celz est possible, 3 acquérir une autonomie
au niveau de ["habillage et du déshabillage [piscine, spert, récreation, etc._).

- = C_‘__‘_‘__‘__

T Déplacg, Te—
— " Ment. ~——
_._._,__._.——-—__’ ", 1!r|:|riug|-|gm|,E _‘_‘__‘_‘ ¥ tOurseg ,, ®t Cuising

. niS-.
e (ot P ——
— K‘ie“"'h painture,
—
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L'unité des 12/14ans -
Préparer les jeunes accueillis 4 lo poursuite de leur parcours et les
acc gner dans fes chy quiinduit Padolescence

# wvaloriser leurs roles
responsabilisation

dans tous les domaines

codes socEux.

#» Repondre aux besgins personnalisés de chaque jeuns

= Deévelopper leurs capacités et leurs potentialités pratiques et scolaires

» Développer leur maturité affective et psychologique, et optimiser leur autonomie
# Apprendre aux jeunss & vivre awvec les autres de maniére adaptée. Developper les

#  Favoriser Finclusion scolaire et socale
#  asswrer la sécurité, le bien-étre et "épanouissement de chagque jeuns

socizux =t favoriser Pautodétermination et |3

N et
( vaiiz sodiales )
(N =/

Vie aﬂmeﬁl Qﬂim tle quartiar

fexualla _‘_‘_L
o —_———
|\‘— deux dp riile
mdu__\l __,__._._.__.__:___
- Ateliars d’apprenmsage Pratiques - \
compter son argent, ranger Sy aﬁa-i

— e )

Les partenariats de Funité

- Service des sports de la ville de Dunkergque (Judo)
- Maisons de quartier ADUGES
- Police municipale de Dunkerque




Annexe 10 : Organigramme de I'IME de Rosendaél (au 1¢" septembre 2020)

ORGANIGRAMME IME DE ROSEMDAEL

SEPTEMERE 2020
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Annexe 11 : Cartographie des processus de I'IlME de Rosendaél

| | Document validé le 17,05,/2018
> CARTOGRAPHIE DES PROCESSUS DE L'IME peE ROSENDAEL

AMELIORATION ::>
CONTINUE

DIRECTION

PROJET

- ORIENTATION
PERSONNALISE

MISE EN CEUVRE DU PP

SUIVI MEDICO-
PSYCHO-SOCIAL

EDUCATIF SCOLARISATION

L

3 SYSTEME
_"/ MESSOURCES RESSOURCES MESSOURCES RESTAURATION D'INFORMATION [ TRAMNSPORT
FINAMNCIERES HUMAINES TECHMNIQUES
COMMUNICATION

PROCESSUS DE MANAGEMENT PROCESSUS D’ACCOMPAGNEMENT PROCESSUS SUPPORT

SATISFACTION DES PERSONNES ACCOMPAGNEES

BESOINS ET ATTENTES DES PERSONNES ACCOMPAGNEES
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Annexe 12 : Projet Pédagogique de I'Unité d’Enseignement (Septembre 2020)

Académie de LILLE
Annexe « Projet pédagogigue » ge runte denseignemant

PROJET PEDAGOGIQUE de I'UNITE d’'ENSEIGNEMENT

En établissement Médico-social ou de santé

-

Anmise soolsing 202172024

28 mone0S02000s kil rolatY & la omation of &
o de sanid pris on applcation dos anticles

A gy 3 awll J009
(4O dv STLT000 - BO n™T du ZI04D009 Sherarer e cabion, o Boicidl .
ang cunilds e dans ks : o senvioes madhdioo. &
D.351-17 & 0.351-20 du Gode de MEducation
« Lo projof pddagogigue do Funis donseignomant, dlabard par o anseigrants go Munid Tenseinemant, consiiug un volet du proyjst de
rétablissomont ou Servico mMidioo-social, o du pdo de fdmblssomant de sandd. 1 ot dinbond & parti des besoins dos AlSLes dans ke
domaine scodaing, ddfinks sur s bass de Mors pojots pevEonaoNsés 5o soolvisaion. § SIPPUS Sur IS GNSOROMOnTS gUO D0 S0UDS
ragaivent dans four dtablissamont soodaimn do rafaronoe gafnd & et 0. 3573 du oode oo Meducation oo dans NitabNasement somlsin
dans lequsl ds sont sooladsds afin do bénddcier do disposiit adaptd priv par lewr projed personnalisd de sookerdsation. Poor s didves
@ris an charge par un ddablissemont do sanid, oo projefl pddagogigue fienf compie du proyed de soins.
Co projei pddagogique déont ios objectls, ootils, of Swpports g mdapris & chague didve de
FBHISET. BN FHMAMACH BUX PIQTEMTAS SOOGS0 WGLOL, BN COMEAMAN! oU 61 HrAPETNAN 48 NS ! roGu au SeW dos
atnblssemonts Soolaros, fos objecils CappERtsaps Bris dans SO0 Drjer pensonnaNsd do soofansation @ o sufe dos dvaluations
OGS RORITITRGNT o7 SBLEYON SOOI, &0 Sppioation o Farticls 0. 3516 tu code do Mducanian. Il tianf compis du ou J6s mades &
communicatian rofanus o foncion du ohabe SHDofud Do o familles dos Bunos sudits, an s da
Forfichs R 351-25 du code de Méducation. »

1) IDENTIFICATION DE L'ETABLISSEMENT

Ima de Rosandasl- Paplions Blancs de Dunkenjue - APEI
Mme Patit Anne

Mme Savary Céclle

Mom de lNatablssement
Nom du dinecliur de Délablissemert
Nom du coordonnaleur pédegogioue

Addiesss compkila de 'ESMES 602 avenue de Rosendael 59240 Dunkengue

Teksphone de Fétablissemant
Adresss élecronique de TESMS
Agrérment

2) ORGANISATION PEDAGOGIQUE
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Annexe 13 : Fiches actions du Projet d’Etablissement 2021-2025

FICHE ACTION N°1 : L'AUTODETERMINATION ET LE BIEN-ETRE

OBJECTIF GLOBAL OBJECTIFS ETAPES SOUS-ETAPES INDICATEURS ECHEAMCES PILOTES
veiller au bien-8tre de I'enfant et | Soutenir le déploiement de la communiquer sur le sens et la  [Favoriser la participation des Hombre de partenaires présents lors des PP
favorisar son autodétermination |mise en ceuvre du projet finalité du projet personnalisé  |partenaires & la mise en ewre du PP DIRECTION
en fien avec son projet de vie personnalisé en lien avec le LT
Projet Associatif Global et le = = = — = - =
L - veiller & susciter 'implication de |Formaliser des temps "dés” Nombre de rencontres avec les familles
Projet d*Etablissement y H . S -
Ia famille dans le projet de incontournables de recontres avec les | Taux de participation des familles DIRECTION ADMOINTE
I'enfant familles dans F'année
Garantir 'auto-détermination de | Soutenir 'identification des besains et | Mombre de modalités/outils existants
I'enfant et de sa famille dans le  |des attentes de 'enfant et de sa MNombre de rencontres avec les familles "Pour préparer CHEF DE SERVICE
projet personnalise famille mon projet”
adapter bes modalites de reccusil au déc-22
regard de chague situation CHEF DE SERVICE
Soutenir les professionnels dans |Evaluation du guide intérmediaira Dates d'evaluation du guide
la méthodologie PP et |z rile de Hombre de professicnnels impliqués dans la réflexion DIRECTION ADMOINTE
reférent
Formaliser la procédure Date d'actualisation de la Sdure
s procedu DIRECTION ADMINTE
Augrrbujlter le m:.mbr)e de Mombre de professionnels formes DIRECTION ADJOINTE
professionnels formes a IMAGO PP J SERWICE RH
Formaliser at généraliser des Generaliser les espaces adapter bes espaces d'expression au | Mombre d'espaces d'expression identifiés
espaces dexpression pour tous | d'expression au sein de toutes  |regard de I'dze et des besoins des mombre d'enfants participant CHEE DE SERVICE
les enfants les unités enfants
Developper et adapter les Poursuivre le déploiement du Hombre de professionnels formes.
mayens de communication MAKATOMN Mombre d'enfants "formes" Juin-22
Hombre d'espaces "échanges/expression” MAKATON e
sensibilizer las "4P" au MAKATON MNombre de personnes sensibiliséas
DIRECTION ADMMMNTE
3. Soutenir I'education 2 la santé | Deévelopper les projets de identifier I'ensemble des besoins des |Mombre de projets de prévention organises
auprés des enfants et des prévention avec I"IDE, les enfants et des familles
farmilles enfants et les familles DIRECTION ADIDINTE
eévelopper et généraliser déc-22

l'accompagnement de la vie
affective et sexuelle auprés de
tous les enfants de 'IME

mombre d'enfants participant aux groupes Vas
Hombre d'espaces d'échanges organisés

DIRECTION ADMIMNTE
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FICHE ACTION N°2 : L'IlNCLUSION

OBJECTIF GLOBAL OBJECTIFS ETAPES SOUS-ETAPES INDICATEURS ECHEANCES PILOTES
Sowtenir &t developper les Sowtenir af developper e droit b i |iGensraliser le développement  |Cueric de nouvelies classes Momibre de nowelles classes echarnees
dispositits d'incesion au plus soolarisation dies classes axtermnses Ewtemises [ruralits] ounerbas CRECTION
proche du lisu de wie de I'enfant
Augmenter ke nombre d'enfants  |Nombre d'enfants beneficent des dasses
benaficiant des classes extemess |externses DHRECTION ADOINTE
DEvelopper les projets extra- Soutend les enfants dans Nomibre d'expressions identfises
soodsires [(hors champ I'Expression de bour soubsit CHEF DE SERVICE
pedagogique]
Constituer un résesy de Actuslisation du reseau de partensire -
partenaires proche des
domiciliations des entants DIRECTION ADJCINTE
Soutenir kes projets partages Re=nforcer la communication Hombre de rencontres entre les
ULIS- INMIE entre Menseignante UL ef professionnels de FIME ot I'Squips ULIS
I"equipe de FIME Momibre dintereentions de I'equips de FIVE DCIRECTION ADJOINTE
Crganiser des temps de rencontne
entre professionnels CHEF OE SERVICE
Sowtenir et developper e droit aun | DEvelopper |a pratique des Sensibiliser les enfants et bes Taum crenfants et de familles sensibilises
loisirs, & |a cufture et & Fart powr loisirs de I'entant su plus prés de [tamilles
Rods SO0 Gomacike DIRECTION ADOINTE
z — —r 2024
Soutenir ks parents dans les Accompagrer I'enfant et sa Mombre d'espaces dexpression identifies
projets dinclusicn de Fenfant  |[famille Mombre d'=nfants participant
DIRECTION ADIOINTE
Sowtenir et developper i droita ls  [Identifier et integrar las projets  [Participer su conseil municpal  [Momibre de participation au CRU
citoyemnets =t & Faubo- dee tarritoire &n lien avecis entant de i= wille Momibre d'enfants concarmes
represantation pour tous citoyennets ot Fauto DIRECTION ADIOH
representation
A ccompegresr las enfants dans 3 |Wombre d'Svenements proposss
participation & des collogues ou | Nomibre d'snfants concernes Frerr]

dies conBErences sar ia
comnaizsance des enfants en
situation de kandicap.

CHEF DE SERVICE
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FICHE ACTION N°3 : LA PARENTALITE

OBJECTIF GLOBAL OBIECTIFS ETAPES SOUS-ETAPES INDICATEURS ECHEANCES PILOTES
Développer 'accompagnement 3  |Fawvoriser les rencontres entre les Développer les rencontres avec (Formaliser des espaces-temps pour |Nombre de rencontres
la parentalité en lien avec le projet |enfants, les familles et les les familles accompagner "enfant et sa famille |Taux de participation des DIRECTION
de vie de I"enfant professionnels familles ADJOINTE
Diversifier les modalités de Identifier les besoins des familles
rencontres avec les familles iuin-23 DIRECTION
: ADJOINTE
Mettre en place des ateliers
parents, parents-enfants at DMRECTION
fratrie ADJOINTE
Développer le soutien a la Realiser un diagnostic précis de |Favoriser une rencontre au Mombre de rencontres au
parentalité I'environnement de I'enfant domicile de I'enfant lors de la domicile lors de la procédure
procédure d'admission d'admission CHEF DE SERVICE
Mombre de rencontres au
P domicile d le cadre du PP
Veiller a prendre en compte la OMICHE dans (e cacre du o
réalité de vie de I'enfant et sa [ CHEF DE SERVICE
famille
Soutenir les professionnels dans |Formation 3 la parentalité Nombre de professionnels
cette thématigue formes DIRECTION
ADJOINTE
Créer un dispositif spécifique 3 la  |Développer des collaborations Nombre de rencontres avec le
parentalité awvec le SAAP [PEDK et AFEN) SAAP DIRECTION
juin-25
Identifier une égquipe ressource
au sein de FIME DIRECTION
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FICHE ACTION N*4 : LES PARTEMARIATS

| OBJECTIF GLOBAL

OBJECTIFS ETAPES SOUS-ETAPES INDICATEURS ECHEAMNCES PILOTES
Developper =t soutenir bes Farroriser I'o e de PIME & =t| Communiquer sux partensires sur bes |Ennoyer aux partenaires be projet Womibre dhemeai
partenariales entre FIME et e ST son termitoine fordements =t les missions de FIME | emblissement CIEECTION
termtoire pour repondre su besoins
du projet de vie de Fenfant et de s Oreer ges supports de Mombre de supports cress
tmmille communacation SEEL
Sollidter la chargee de Mombre de rencontres avec la chargee de
CommunacEtion de I'associstion imissHcn Cormmuanicaticon DIEECTION
identifier les ressources existanbes sur| Realiser un =tet des lisux des hombre de partenasires identifies & date
bz terTitoire partenariats existamts e
ADICINTE
Renliser un diagnostic de territoire [Nombire drsctuslisation du disgnostic
SUr b5 MeSSOUrces existantes z0z4 CIRECTION
ADICINTE
Communiquer Bux enfants =t aux Organiser des fonams de rencontres | Nombre de rencontres ofganisees
familles sur ks missions des entre les partenaires, les e CEtion CIEECTION
partemmires professicnmels, bes snfants ot les
familles ADIC
Conforter les poursuites de parcours | Déwelopper les stages diimmersions [Nombre de stages dimmersions organises
des entmrts ayec les partenaires de teritoire ombre drenfants particpant s Sages
dimmersions
CHEF IDE SERVICE
Developper et fonmaliser une Formaliser une methodologie de Sensibiliser ks professionnels & die profe e bilizes
meEthodologie de gestion des developpement de projets en gestion de projet s
partenarisks réponse aux besoins des enfants = —
Rediger une procedure Nombre despaces o expressSon identifies
& prricpant P CHRECTION
ADICINTE
S'appuyer sur les Soosments Mombre d= doouments wtilises
T;s::::‘::tls::::: et ajuster sedon  |Nombre de parbenariaks inities = —
ADICINTE
|Souteni In formalisation des Definir un mode cperatoire e Rediger une trame bype des attendus [Procsdurs rediges
conventions avec les partenaires |formeslisstion de comesrtion dune comesntion partenariale o
et bes Tamilles

|Elabomtion, suivi, Svalhesticn]
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Identifier des indicateurs de suivi du
partenariat

MNombre diindicateurs

(Garantir le suivi des partenariats

Mombre d*enfants participant aux groupes
WAS
Nombre d'espaces d'échanges organisés

Soutenir et sensibiliser les partenaires
sur l'accompagnement des enfants

Mombre de rencontres entre les
professionnels de |'IME et les partenaires

intégrer pleinement les familles dans
la convention et le suivi du
partenariat

Nombre de parents impliqués dans les
conventions

2023

DIRECTION

DIRECTION

CIRECTION
ADJDINTE

DIRECTION
ADIOINTE
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