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PPrrééaammbbuullee  
 
Lõann®e 2017 marque la r®alisation de la premi¯re ®valuation interne du service ¨ laquelle 
lõensemble des professionnels et le cadre éducatif ont participé. Elle intervient après 3 années 
intenses de travail suite à la réactualisation du projet de service en 2014 qui sõest traduit par : 

- La mise en ïuvre de projets dõaccompagnement individualis®s sur le dispositif SAM pour 
un certain nombre dõusagers 

- La construction dõoutils de diagnostic permettant dõobjectiver les besoins et difficult®s des 
usagers au niveau de lõautonomie 

- La mise en place de passerelles entre les deux dispositifs facilitant lõaccompagnement 
« global » des bénéficiaires des deux dispositifs. 

 
Ainsi, lõ®valuation a permis de mettre en exergue les points forts et faibles du fonctionnement du 
service dont les axes dõam®lioration sont d®j¨ pr®vus ou en cours. 
 
 Les autres fait marquants de lõann®e sont le développement ou le renforcement de partenariat 
initi®s depuis 2016 qui permet la coop®ration accrue des professionnels du SAVS avec dõautres 
structures au b®n®fice dõune coh®rence de parcours des personnes accompagn®es : ESAT, 
IMPROé 
 
Cõest donc fort de lõensemble de ces éléments que nous vous souhaitons bonne lecture. 
 
 

II ..  EElléémmeennttss  ddee  ccoonntteexxttee  

 

ORGANISME GESTIONNAIRE 

 
COLLECTIF ASSOCIATIF DU BASSIN ALESIEN   -  CABA 

55 GRAND RUE JEAN MOULIN  -  30100 ALES 
Tel : 04 66 54 00 33 
Fax : 04 66 54 98 91 

Courriel : fabienne.baron@caba.asso.fr   /    secretariat@caba.asso.fr 
Site Internet : www.caba.asso.fr 
 
Président du Conseil dõAdministration: Gilbert SCHOTT 
Personne ayant qualité pour représenter le Service : Fabienne BARON, directrice. 
 
Services gérés :  

¶ Service dõAccompagnement à la Vie Sociale (dispositif SAVA ð Service 
dõAccompagnement Vers lõAutonomie) et dispositif SAM ð (Service dõActivit®s et de 
Médiation). Financement Conseil Départemental. 

¶ Service dõAccompagnement M®dico-Social pour Adultes Handicapés Psychiques. 
Financement Agence Régionale de Santé et Conseil Départemental. 

 
Ÿ Avis favorable du CROSMS en date du 15 mai 2006 

Ÿ Arrêté N°2006/DSOL/210 signé du président du Conseil Départemental en date du 12 
juillet 2006 portant autorisation dõint®gration dans un SAVS les dispositifs SAVA et SAM. 
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1. Le service : moyens et organisation du travail 

 
Le SAVS du bassin alésien comprend deux dispositifs : le SAVA et le SAM qui proposent un 
accompagnement global des personnes handicap®es au travers dõune prise en charge individuelle 
et/ou collective.  
Chaque dispositif b®n®ficie dõun personnel ®ducatif dédié compos® dõAide M®dico 
Psychologique, moniteur(trice)-éducateur(trice) ou éducateur(trice) spécialisé(e) représentant 8 
EQTP1. Un cadre éducatif a en charge la gestion et le suivi de lõactivit® ®ducative. Enfin, un cadre 
administratif et comptable et la direction complètent les effectifs dédiés au service. 
 
 
 

 
 
 
 
Lõorganisation du travail au sein du SAVS se d®cline pour le personnel ®ducatif en : 

¶ accompagnement éducatif  en présence ou non des usagers  

¶ réunions internes et externes 

¶ appui individuel  

¶ formation 
 
Lõaccompagnement ®ducatif : 
 
Il comprend lõensemble des actes professionnels r®alis®s au b®n®fice des personnes dans le cadre 
de permanences-accueil ou de parcours dõaccompagnement plus structurés que ce soit par le biais 
de modalit®s dõaccompagnement individuel ou collectif. Cela inclut également les démarches 
réalisées auprès de différents partenaires en lien avec les situations des usagers.  
 
Les réunions internes : 
 
 Lõorganisation des services a ®t® structur®e de mani¯re ¨ pouvoir proposer aux personnes 
handicapées accompagnées des prestations de qualité. Cette organisation qui repose à la fois sur 

                                                 
1 Equivalent Temps Plein 

1 Directrice 
 

0.97 EQTP 

1 Cadre administratif et 
comptable 

 
0.93 EQTP 

1 Cadre éducatif 
 

1 EQTP 

SAVA 
- 1 ETP éducatrice spécialisée  
- 1 ETP éducatrice spécialisée 
- 1 ETP moniteur-éducateur 
- 1 ETP moniteur-éducateur 

 

SAM 
- 1 ETP Aide Médico Psychologique 

- 1 ETP Aide Médico Psychologique 
- 1 ETP monitrice-éducatrice 
- 1 ETP monitrice-éducatrice 
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des temps de réflexion individuels ou collectifs inscrit les professionnels dans une démarche 
continue de professionnalisation. Parmi les réunions internes, on compte : 
 

V  les réunions de service : dõune dur®e de trois heures pour chaque dispositif (SAVA et 
SAM) et sous la direction du cadre éducatif, elles permettent un échange sur les nouvelles 
demandes et les accompagnements en cours. Lõanalyse des ®carts entre les activit®s 
prévues et réalisées est également effectuée ; 

 

V les réunions  interservices et  institutionnelles (le jeudi matin). Elles sont animées par la 
Direction. Un certain nombre de points concernant lõ®volution du secteur, les projets en 
cours ou ¨ venir, les partenariats, lõorganisation de la structure, etc sont évoqués. Les 
réunions interservices permettent dõ®changer sur des situations particulières de 
bénéficiaires des services ; 

 

V  les séances de travail en lien avec les chantiers initiés et en cours sur des thèmes 
concernant le service ou transversaux ¨ lõassociation (ex : évaluation interne, chantier 
parentalitéé) ; 

V Les séances dõappui individuel : Chaque travailleur social est amené à rencontrer 
semestriellement le cadre éducatif afin de faire le point sur son activité, sur les problèmes 
et interrogations quõil rencontre dans sa pratique au quotidien. Ces ®changes permettent 
des r®ajustements tant au niveau des objectifs quõau niveau des postures professionnelles. 

Les réunions externes et formations : 
 
Il sõagit de r®unions partenariales organis®es pour la plupart sur des th¯mes en lien avec lõactivit® 
du service. Par ailleurs, les travailleurs sociaux participent régulièrement à des colloques, journées 
professionnelles et formations en lien avec leurs pratiques dans un objectif de 
professionnalisation continue. 
 
Le cadre ®ducatif a en charge lõorganisation et le contr¹le de lõactivit® du service. Il garantit la 
mise en ïuvre et lõ®valuation des projets personnalis®s des personnes accompagn®es sur les deux 
dispositifs. Il est, par ailleurs, le référent éducatif pour lõensemble des travailleurs sociaux.  
 

2. Le territoire dõintervention du SAVS et données statistiques sur la 
population 

Le territoire dõintervention du SAVS est identique ¨ celui du SAMSAH, ¨ savoir le bassin al®sien  
qui sõ®tend de G®nolhac ¨ Barjac, en passant par Anduze et L®dignan. Ce territoire sõ®tend sur 9 
des 23 cantons gardois. 
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Lõagglom®ration al®sienne compte pr¯s de 132 000 habitants sur 73 communes soit 17% de la 
population gardoise2. Alès en est la ville la plus peuplée avec 42 022 habitants.  Le territoire 
dõintervention du SAVS nõest pas calqu® sur lõagglom®ration du Grand-Alès. 
 
La population du bassin alésien est vieillissante et la proportion des plus de 65 ans y est la plus 
importante (22,5%) du département après le territoire viganais. Par ailleurs, les ménages y ont le 
revenu moyen le plus bas du département environ 18 000 û/an). 
 

3. Les chantiers mis en ïuvre en 2017 

a. Les chantiers en lien avec lõorganisation 

 

V La mise en ïuvre du chantier pr®vention des risques professionnels : 
 
Une d®marche succincte et incompl¯te sur lõ®valuation des risques professionnels a été réalisée 
par la direction du CABA en 2003. Cette évaluation a conduit à la rédaction dans le « registre 
unique des r®sultats de lõ®valuation des risques professionnels » de mesures de prévention 
partielles, réactualis®es en 2006 et 2010 sans faire lõobjet dõune d®marche structur®e. Depuis 2011, 
lõassociation g¯re un nouveau service le SAMSAH ¨ destination dõun public handicap® psychique 
et avec une équipe médico-sociale dédiée. Depuis 2010, aucune nouvelle évaluation des risques 
nõa ®t® r®alis®e ni aucun plan de pr®vention m°me si des d®marches isol®es de pr®vention ont ®t® 
mises en ïuvre.  
Il sõagissait donc pour le CABA de mettre en ïuvre une d®marche structur®e dõ®valuation des 
risques professionnels en y intégrant lõensemble des services. Les délégués du personnel ont été ð 
quant à eux ð largement associés à la réflexion et aux différentes étapes du processus. 
 
 
 

                                                 
2 Source : http://www.alescevennes.fr/portal/portal/ac/ales-agglo/presentation-agglo/ales-agglo-en-bref 
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Le chantier - débuté en 2017 - doit aboutir en 2018. Les étapes prévues en 2017 étaient : 

- La présentation de la d®marche ¨ lõensemble du personnel et la remise dõun questionnaire 
sur le ressenti du personnel en matière de risques professionnels 

- Lõanalyse des r®sultats du questionnaire et la communication de ceux-ci au personnel 

- La définition des unités de travail au sein du CABA à évaluer et des séquences de travail 
réalisées par chaque unité  

- Lõ®laboration dõune grille d'®valuation des risques professionnels 

- La passation de la grille avec chaque unité de travail 
 
Lõensemble de ces ®tapes a ®t® r®alis® selon le rétroplanning établi. 
Lõann®e 2018 doit °tre consacr®e ¨ lõanalyse des r®sultats dõ®valuation et lõ®laboration du plan de 
prévention des risques. 
 
Ce chantier ð étroitement réalisé avec les délégués du personnel ð a ainsi permis de renforcer le 
dialogue social au sein de lõassociation. 

b. Les chantiers en lien avec les missions 

 

V Lõ®valuation interne du SAVS 

Lõ®valuation interne du SAVS sõinscrit dans le cadre de lõobligation r®glementaire qui d®finit la 
périodicité des évaluations internes et externes selon leur date dõautorisation initiale. Ainsi, le 
SAVS dont lõautorisation initiale date du 12 juillet 2006 et ouvert à cette date ð soit avant la 
promulgation de la loi H.P.S.T3. du 21/07/2009 doit établir une évaluation interne 3 ans avant la 
date de renouvellement de lõautorisation, selon la circulaire NÁ 2011-398 du 21/10/2011. 
 
Au-del¨ de lõobligation r®glementaire, lõapproche retenue a permis dõouvrir un espace de r®flexion 
sur les pratiques professionnelles au sein du service. 
 
Lõ®valuation interne du SAVS a d®but® en septembre 2017 et doit sõachever en juin 2018 par la 
remise aux autorit®s de tarification du rapport dõ®valuation interne. 
 
Cette d®marche enrichissante, mobilisatrice de lõensemble des acteurs concern®s (administrateurs, 
équipe de direction, personnel, usagers) a abouti à une objectivation des points forts et faibles du 
service. Des axes prioritaires dõam®lioration ont ®t® d®finis ainsi que des chantiers ¨ mettre en 
ïuvre au b®n®fice des personnes accueillies et accompagn®es au sein du service.  
 Pour mener à bien ce projet, un comité de pilotage a été constitué. Il comprenait : 

-  un membre du Conseil dõAdministration et membre du bureau ð en tant que secrétaire 
adjointe - du CABA.  

 

- des usagers accompagnés par les deux dispositifs du service afin de garantir une démarche 
participative et représentative de bénéficiaires. 
 

- Le cadre éducatif ð chef de service a apporté son expertise éducative et sa connaissance 
du fonctionnement du service.  
 

- la Direction ð en tant que chef de projet a centré son action sur un apport 
m®thodologique et la construction dõoutils dõ®valuation et dõanalyse ainsi que la rédaction 
du rapport. 
 

Le groupe de travail « Evaluation » composé de l'ensemble des professionnels du service et du 
cadre éducatif avait pour objectif de : 

Ÿ réaliser la mesure des écarts entre le référentiel et les pratiques professionnelles 

Ÿ analyser les écarts constatés  

Ÿ ®laborer le plan dõactions 

                                                 
3 Loi Hôpital Patients Santé Territoire 
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N®anmoins, afin que lõ®valuation ne soit pas trop chronophage pour les 8 professionnels qui 
composent le service, deux groupes dõ®valuation ont ®t® constitu®s : 

- le 1er a réuni un professionnel de chaque dispositif SAVA et SAM et a été en charge 
dõ®valuer avec le cadre ®ducatif les dimensions de lõactivit® ç annexes » aux missions 
principales 

- le second constitu® de lõensemble du personnel du SAVS a eu pour mission dõ®valuer les 
dimensions en lien avec le cïur de lõactivit® : accompagnement des usagers dans leur 
projet et coordination pour une cohérence des projets. 

 
Le r®f®rentiel dõ®valuation a ®t® ®labor® ¨ partir de celui, construit et utilisé pour la 1ère évaluation 
interne du SAMSAH du CABA en 2015 en le réactualisant par rapport aux missions et 
spécificités du SAVS. 
 
Les s®ances de travail programm®es de septembre ¨ d®cembre 2017 ont permis dõ®valuer 
lõensemble des 6 dimensions du référentiel. 
 
Le r®troplanning de lõ®valuation est mis en annexe du pr®sent rapport. 

V La poursuite du chantier sur le lien parental 
 
Une r®flexion a ®t® engag®e sur lõaccompagnement des ç usagers-parents » par les services et qui 
fait suite ¨ lõaugmentation du nombre de ce type de public au sein de lõassociation et par la 
demande de certains « usagers-parents » de pouvoir participer aux activités proposées par le SAM 
avec leurs enfants. 
 
Pour rappel, ce chantier ð piloté par un professionnel du SAVA - a pour objectif : 

- dõidentifier les besoins sp®cifiques des ç usagers parents è, les difficult®s quõils peuvent 
rencontrer dans leur r¹le parental, leurs attentes propres et celles quõils imaginent pour 
leurs enfants dans lõensemble des domaines de la vie quotidienne (sant®, socialé). 

- de recenser lõensemble des professionnels et ressources du champ de la relation parent-
enfants susceptibles dõapporter des r®ponses pertinentes aux besoins exprim®s et ceci afin 
de renforcer le rôle de coordination du SAVS qui nõa pas pour mission de se substituer 
aux professionnels compétents dans ce domaine. 

Lõann®e 2017 a permis : 
- dõinformer les ç usagers-parents » de la mise en place de la réflexion afin de les inciter à 

participer à cette réflexion 
- de définir un guide dõentretien permettant de recueillir leurs besoins et attentes en mati¯re 

de parentalité 
- dõorganiser et de mener les entretiens avec les usagers-parents volontaires. 

 
Lõann®e 2018 doit °tre consacr®e ¨ lõanalyse des r®sultats de ces entretiens et au recensement des 
ressources territoriales susceptibles de répondre aux besoins identifiés. 

 

V Les ateliers « bien-vivre ensemble » - phase 2 
 
Pour rappel, quatre ateliers « bien-vivre ensemble » ont été conçus et animés par la psychologue 
du SAMSAH et une travailleuse sociale du dispositif SAM de notre SAVS en 2016. Son objectif 
®tait de faire ®merger une r®flexion avec un groupe dõusagers devant aboutir ¨ la mise en ïuvre 
dõoutils, de cl®s, du bien-vivre ensemble dans le cadre des activités du SAM mais aussi dans tout 
groupe que les usagers sont amenés à fréquenter en dehors du CABA.  
Ces ateliers ont permis de déboucher en 2017 sur la création de deux supports imagés et ludiques 
qui seront affichés dans les locaux du SAM et qui explicite les règles à respecter pour favoriser le 
bien-vivre ensemble. Ces supports sont mis en annexe. 
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4. Lõexpression des usagers et lõinformation sur leurs droits 

a. Lõexpression des usagers 

 
Depuis 2014, un Groupe dõExpression Trimestriel a ®t® mis en place au sein du CABA. Il sõagit 
de lõ®quivalent dõun Conseil de la Vie Sociale. En 2017, de nouvelles élections de représentants 
dõusagers ont ®t® organis®es. Parmi les six usagers ®lus pour repr®senter les 3 services/dispositifs 
du CABA, 3 personnes sont nouvellement élues ce qui démontre une réelle volonté de 
sõimpliquer. Les usagers sont ®lus pour une p®riode de 2 ans ¨ compter du 01/01/2018. 
 
Lõorganisation trimestrielle des r®unions du Groupe dõExpression se répartit en 7 temps : 
 
1. Les usagers « personnes-ressources » sont pr®sents lors dõune caf®-rencontre afin dõaider 
dõautres usagers ¨ sõexprimer en vue de la r®union et ¨ d®poser leurs demandes dans les bo´tes ¨ 
idées disposées dans les différents services 
2. Les représentants des usagers élus se réunissent en réunion préparatoire, dépouillent les boîtes 
¨ id®es et ®tablissent un ordre du jour avec lõaide dõun travailleur social volontaire 
3. Le professionnel présent lors de la réunion préparatoire énonce les demandes en réunion 
institutionnelle afin dõ®laborer avec lõensemble des professionnels et lõ®quipe de direction les 
réponses possibles aux demandes. 
4. La r®union du Groupe dõExpression a lieu avec un des deux repr®sentants des usagers par 
service/dispositif en présence du professionnel volontaire et de la Direction afin de faire part des 
propositions et/ou dõen ®laborer dõautres. 
6. Un compte-rendu de la réunion est réalisé par le professionnel volontaire ð sous deux formes 
(compte-rendu détaillé et petit journal) pour faciliter la compréhension du plus grand nombre -, 
et validé par les représentants et la Direction. 
7. Il est mis ¨ disposition des usagers dans lõensemble des services/dispositifs. 
 
Un exemplaire de lõann®e 2017 est mis en annexe pour information. 
 

b. Lõatelier dõinformation des droits des usagers 

 
Depuis 2014 et le chantier sur la refonte des outils de la loi de 2002, le CABA a mis en place un 
certain nombre dõoutils dõinformation ¨ destination des usagers sur leurs droits : panneau 
dõinformation, r¯glement de fonctionnement, livret dõaccueil et atelier dõinformation des droits 
des usagers. 
 
Ces ateliers sont proposés systématiquement à tous les usagers du service qui sont admis en 
phase dõaccueil/admission. Ils sont anim®s par deux professionnels des services ¨ tour de r¹le. 
Un diaporama présente les différents droits rattachés à la loi de 2002-2 en terme simple et avec 
des exemples concrets. Les outils qui permettent de connaitre et/ou dõexercer ces droits sont 
également présentés. Enfin, une visite des services avec présentation des panneaux 
dõinformations sur les droits est faite ¨ lõissue de la r®union. Les usagers peuvent être 
accompagnés par une ou deux personnes de leur entourage. 
 
Pour les personnes qui sont dans lõimpossibilit® de venir au sein des locaux cette information 
peut avoir lieu à domicile par un professionnel du service. 

En 2017, 7 ateliers ont été organisés et animés par deux professionnels du CABA. 24 personnes 

ont b®n®fici® de lõatelier dõinformation des droits des usagers. Par ailleurs, 6 personnes ont 

bénéficié ð à leur demande - dõune présentation en individuel à domicile ou au sein de nos 
services de leurs droits en tant quõusager dõESSMS. 
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5. Le partenariat en 2017 

a. Poursuite du partenariat avec la M®diath¯que dõAl¯s 

Ce partenariat sõinscrit dans le cadre de la convention qui nous lie avec la médiathèque.  
 
Les actions r®alis®es dans le cadre du plan annuel dõactions concernant les b®n®ficiaires du SAM 
sont : 

- Une visite organisée de la médiathèque et de ses ressources 
- Lõorganisation dõateliers ayant pour objectif la cr®ation dõune BD ð au travers de 
lõutilisation dõun outil num®rique sp®cifique ð pour expliciter aux autres usagers du SAM 
le fonctionnement et les ressources de la médiathèque. Un exemplaire est mis en annexe. 
Le résultat de ces ateliers a été tellement positif que la direction de la médiathèque a 
d®cid® de reprendre ce support pour lõensemble de ses utilisateurs. 

- La participation de certains usagers du CABA à des séances de diffusion de films audio-
décrits. 

- Lõexposition des photos r®alis®es dans le cadre du projet ç street tricot » auquel était 
associé le CABA. Pour rappel ce projet qui a permis « dõhabiller è le mobilier urbain dõune 
des places dõAl¯s en 2016 avec des tricots et a donn® lieu au SAM ¨ la r®alisation dõun 
photo-reportage réalisé avec certains usagers. Ces photos ont ensuite été mises en valeur 
dans des cadres r®alis®s par les usagers de lõatelier de cr®ation artistique et manuelle 
organisé au SAM. Ces photos ont été exposées à la médiathèque pendant une dizaine de 
jours en mai 2017 et ont rencontré un franc succès. 

b.  La poursuite du partenariat avec lõIMPRO Les Ch©taigniers 

Ce partenariat sõinscrit dans le cadre de la convention qui nous lie avec lõIMPRO. Il a permis, en 
2017, dõaccueillir r®guli¯rement des jeunes dans le cadre des repas partage r®alis®s par le SAM. Un 
jeune a ®galement particip® aux s®ances de sport adapt® mis en ïuvre au SAM. 
Lõobjectif de ce partenariat est dõattirer davantage de jeunes au sein des activit®s du SAM afin de 
« rajeunir » le public accueilli et accompagné au SAVS qui est vieillissant mais aussi permettre des 
échanges inter-générationnels. 

c. La poursuite du partenariat avec lõESAT les Gardons 

Depuis 2016, un travail a ®t® men® entre les ®quipes du SAVS du CABA et celles de lõESAT. Il a 
permis de définir les besoins de chacun en matière de coopération pour faciliter les échanges 
permettant dõaboutir ¨ lõint®gration de personnes sur les diff®rents sites de lõESAT et au suivi 
dans les différentes dimensions de leur vie quotidienne afin de garantir la pérennité de leur 
emploi. 
Ce partenariat sõest mis en place de mani¯re op®rationnelle en 2017 avec lõorganisation 
notamment de visites trimestrielles de lõESAT par un groupe dõusagers du SAVA souhaitant 
intégrer le milieu protégé.  
 
Lõorganisation de ce partenariat a ®t® d®volu au cadre ®ducatif du CABA. Une convention de 
partenariat proposé par la direction du CABA doit être signée en 2018. 

d. La participation au comit® de pilotage dõorganisation de la SISM 2017  

Depuis 2016, le CABA participe au comité de pilotage organisé dans le cadre de la SISM4 qui ð en 
2017 - portait sur le thème « Santé Mentale et travail ». Les actions organisées dans ce cadre ont 
permis la visite dõESAT du bassin al®sien ainsi que des rencontres avec lõUNAFAM, le CATTP et 
le p¹le psychiatrique de lõh¹pital dõAl¯s. Un certain nombre de professionnels du CABA ont 
participé à ces rencontres. 
 
 
 
 

                                                 
4 Semaine Internationale pour la Santé Mentale 
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e.  La participation au groupe de travail territorial « Santé Mentale et 
Travail » 

Ce groupe de travail est né des rencontres organisées dans le cadre du comité de pilotage de la 
SISM en 2017 sur la thématique « Santé mentale et Travail » et auxquelles le CABA a participé. 
Dans le cadre de ces r®unions, lõensemble des participants a ressenti le besoin de poursuivre leurs 
r®flexions sur cette th®matique afin dõ®laborer des actions territoriales concertées susceptibles de 
favoriser lõint®gration et le maintien dans lõemploi des personnes souffrant dõune maladie 
psychique ayant des r®percussions sur la p®rennit® de leur emploi. Ce groupe sõest r®uni ¨ 
plusieurs reprises en 2017 et poursuit son travail en 2018. 
 

f. Le partenariat avec les SAVA du Gard 

Depuis 2014, les équipes de direction des SAVA du Gard se réunissent régulièrement pour 
envisager des axes de travail communs. En 2016, ils ont mis en place un groupe de travail 
commun constitu® dõun professionnel de chaque SAVA et piloté par la responsable du SAVA du 
Vigan afin dõorganiser et de mettre en ïuvre une journ®e annuelle de r®flexion th®matique 
rassemblant lõensemble des professionnels des SAVA. En amont de lõorganisation de la premi¯re 
journée, une réunion a été organisée en février 2017 par les directions des SAVA, au cours de 
laquelle des diaporamas informant sur les spécificités de chaque SAVA ont été présentés.  
La réflexion du groupe de travail commun a débouché sur la thématique du vieillissement du 
public des SAVA et des ressources mises en place pour lõaccompagner. Une journ®e sur ce th¯me 
devrait être organisée en 2018. 

g. Représentation à la MDPH 

 
Depuis 2013, le CABA ð en la personne de sa directrice - est présent aux CDAPH de la section 
n°3 afin de représenter les établissements médico-sociaux sur un poste de suppléant. Une 
organisation sõest mise en place avec lõassociation UNAPEI qui occupe le poste de titulaire afin 
dõalterner les repr®sentations. Par ailleurs, depuis septembre 2015, le CABA occupe un poste de 
titulaire à la CDAPH plénière. 
 

II II ..  PPuubbll iicc  eett  aaccttiivvii ttéé  eenn  220011  77  

  

1. Donn®es sur lõactivité du SAVA  

Pour rappel le dispositif SAVA possède un agrément pour 130 personnes.  
 

a. Donn®es sur lõactivit® dõaccompagnement du service 

 

Le SAVS ð dispositif SAVA et SAM réunis - a enregistré 96 demandes 
dõaccompagnement en 2017. Ces 96 demandes ont donné lieu à 86 nouveaux 

accompagnements pour les deux dispositifs. En effet, certaines personnes ne donnent pas suite 
au rendez-vous proposé ou à lõissue du 1er rendez-vous dõaccueil. 
 
 
Le graphique ci-dessous pr®sentent lõactivit® du dispositif SAVA en 2017 et son évolution sur les 
trois dernières années. 
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b. Donn®es sur lõactivit® de la permanence accueil du SAVA 

 
Pour rappel, lõaccueil dans le cadre de la permanence-accueil est réservé à un public qui utilise cet 
espace-ressource dans le cadre de démarches ponctuelles et immédiates sans référent identifié ni 
projet dõaccompagnement ®labor®.  
Les graphiques ci-dessous en pr®sentent lõactivit®. 

 
 
Ces chiffres sont sensiblement identiques par rapport à 2016. 
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La permanence-accueil est ouverte sans rendez-vous tous les matins de 9h à 12h (sauf le jeudi 
matin) et deux fins de journ®e par semaine de 17h ¨ 18h. Le temps dõaide et de soutien consacr® 

par les professionnels sur ces temps de permanence représente 108 heures en 2017. 

 

2. El®ments dõactivit® sur le public accompagn® au SAVA en 2017 

a. La d®clinaison de lõaccompagnement par phase et typologie de 
parcours 

 
Pour rappel, lõaccompagnement se r®partit en 3 typologies de parcours : 
- Accompagnement Projet (AP) : la demande de la personne est bien identifiée. 
Lõaccompagnement qui en r®sulte participe ¨ une am®lioration du cadre de vie de la personne 
(logement, inclusion sociale), ¨ une concr®tisation dõun projet (travail, vie familialeé). Les 
objectifs sont bien cern®s et supposent une obligation de moyens. La dur®e de lõaccompagnement 
est d®termin®e avec lõusager et une ®valuation est r®alis®e ¨ lõissue de celui-ci. 
 

- Accompagnement à Long Terme (ALT) : dans ce type de parcours, la personne bénéficie 
d'un étayage ð notamment ¨ lõissue d'un accompagnement projet ð qui permet une certaine 
stabilité dans les différentes dimensions de sa vie. Des difficultés peuvent néanmoins être encore 
présentes et un accompagnement peut être nécessaire pour coordonner les différents intervenants 
et permettre ainsi le maintien au domicile de la personne. L'accompagnement s'inscrit dans une 
durée plus longue et peut être renouvelé à plusieurs reprises et formalisé par un projet 
dõaccompagnement. 

 
- Suivi permanence avec référent : réservé à un certain nombre de personnes qui utilisent la 
permanence-accueil comme un lieu-ressources mais de manière beaucoup plus fréquente et avec 
des demandes se situant sur plusieurs champs de leur vie quotidienne. Après repérage de ces 
personnes par les professionnels du service, un r®f®rent est d®sign® et ®value lõampleur de leurs 
difficult®s afin de les amener doucement vers un accompagnement plus structur®, gage dõune 
autonomie retrouvée. Les personnes accompagn®es dans cet espace ne b®n®ficient pas dõun 
projet dõaccompagnement formalis®. La dur®e et les modalit®s de l'accompagnement (visites ¨ 
domicile et accompagnements extérieurs sont possibles) varient en fonction des besoins de la 
personne. 
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Dõautres situations suivantes rel¯vent ®galement de la permanence-accueil avec référent : 

ï la personne se trouve dans la phase en amont de l'établissement d'un projet personnalisé; 
son engagement dans ce projet demande à être vérifié, ou bien sa demande reste floue, 
confuse et traduit une difficulté de positionnement, de relation 

ï le projet personnalisé a été réalisé et avant de mettre un terme définitif à 
l'accompagnement, le service maintient une période pendant laquelle la personne peut 
continuer à rencontrer le professionnel référent du projet pour s'assurer de la qualité de 
l'étayage mis en place. 

 
Selon lõ®volution de leur projet de vie et de capacit®s dõautonomie, un b®n®ficiaire peut 
être répertorié dans différentes typologies et parfois même dans une même année, il peut 
y avoir changement de catégorie de typologie. 
 
Par ailleurs, le processus dõaccompagnement se d®cline en phase selon le sch®ma suivant :  
 

 
 
 
Les graphiques ci-dessous présentent le nombre de bénéficiaires qui en 2017 ont bénéfici® dõune 
phase dõaccueil et de diagnostic ainsi que dõune typologie de parcours au SAVA. 
 

 
 



15 
 

 
 

b. Dur®e dõaccompagnement pour les personnes en accompagnement 

 
Le graphique ci-dessous présente la durée moyenne dans les phases et dans les typologies de 
parcours pour lõensemble des 138 b®n®ficiaires de lõaccompagnement du SAVA en 2017. Cõest le 
parcours ALT (Accompagnement au Long Terme) qui présente la durée moyenne la plus élevée, 
en cohérence avec la définition de cette typologie. 
 

 
 
 
 

c. Présentation des fins dõaccompagnement 

 

En 2017, il y a eu 34 fins dõaccompagnement. Le graphique ci-dessous répertorie les motifs de 

ces fins dõaccompagnement. 
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Pour pr¯s de 30% des personnes la fin dõaccompagnement est en lien avec la r®alisation des 
objectifs du projet co-construit. Ce chiffre est en baisse par rapport ¨ 2016 du fait dõune 
proportion plus importante en 2017 de personnes réorientées (11 contre 6). 

La dur®e moyenne dõaccompagnement sur les fins dõaccompagnement est de 260 jours. 
 

d. Origine des demandes dõaccompagnement au SAVA en 2017 

 
 

 
 
Si lõintervention ne peut se r®aliser quõavec lõapprobation de la personne, lõintervention dõun tiers 
institutionnel est ð en règle générale ð ¨ lõorigine de lõinformation 
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e. El®ments dõanalyse de la demande des personnes au SAVA lors de la 
phase dõaccueil/admission 

Le graphique ci-dessous présente les types de demandes énoncées par les usagers lors de la phase 
dõadmission. 
22% des demandes dõaccompagnement concernent les d®marches administratives et 18% le 
logement ce qui marque lõancrage social du SAVA aupr¯s du public. 
 

 
 
 
Les demandes concernant la vie professionnelle sont en forte augmentation par rapport à 2016 
(25% contre 16%) alors que les demandes dans les autres domaines dõintervention restent stables. 
Cette augmentation sõexplique peut-°tre par le partenariat mis en ïuvre par le CABA avec 
lõESAT des Gardons qui pr®voit des visites organis®es de lõESAT une fois par trimestre et le 
renforcement du suivi des stagiaires ESAT accompagnés par le CABA. Ainsi, un certain nombre 
de partenaires nous adresse les personnes pour un accompagnement vers le travail en milieu 
protégé.  
Lõ®valuation des besoins et capacit®s dõautonomie r®alis®e pendant la phase de diagnostic par les 
professionnels du SAVA permet de valider ou pas les demandes initiales et de prioriser les 
domaines dõintervention. Le graphique ci-dessous présente la répartition par domaine des 
interventions r®alis®es par lõensemble des professionnels. Ainsi, on constate que concernant le 
domaine vie professionnelle, la courbe montre que les interventions dans ce domaine ne 
représentent que 9% du total des intervenions. Cela d®montre que le travail dõaccompagnement 
mené par les professionnels a pour objectif de réduire un certain nombre de difficultés dans 
dõautres domaines avant de pouvoir envisager un travail. La courbe montre que les interventions   
parmi les plus nombreuses ont lieu ð notamment -  dans le domaine de lõ®coute et le soutien alors 
que ce domaine ne représente que 3% des demandes des usagers au cours de la phase 
dõadmission. 
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Le graphique ci-dessous présente ð lui - le nombre de demandes dans les différents domaines 
faites par les usagers au moment de leur admission. Il montre que 72% des bénéficiaires viennent 
avec une demande dans un domaine bien identifié. 
 

 
 

f. Les interventions au SAVA pour le public accompagné 

 
Le graphique ci-dessous présente la répartition en nombre des interventions réalisées par le 
SAVA en 2017 pour les personnes en accompagnement. Ces interventions concernent les 
prestations dõaccompagnement mais aussi celles de diagnostic de situation et dõ®valuation du 
projet dõaccompagnement. 
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Le nombre total de prestations est en baisse par rapport à 2016 (- 12%) mais celle-ci est à 
relativiser du fait dõun nombre plus ®lev® de personnes en accompagnement en 2017 (+ 7 
personnes). Ainsi, la moyenne annuelle de prestations est de 19 pour les usagers en 
accompagnement soit près de deux interventions dans les différents domaines par usager.  
 
Le graphique ci-dessous présente le détail des prestations dõaccompagnement men®es dans les 
différents domaines.  
 

 
 
Ces interventions sont r®alis®es dans le cadre des diff®rentes modalit®s dõaccompagnement. 

g. Les modalit®s dõaccompagnement 

 
Le service d®cline lõaccompagnement quõil r®alise aupr¯s des personnes autour de quatre types 
dõactes nomm®s modalit®s dõaccompagnement ð regroupés sous le terme de RAVE et dont voici 
la définition : 

- Réceptions : rendez-vous dans les locaux du service  

- Accueil : Dans les locaux du service mais sans rendez-vous 

- Visites : rencontre au domicile 

- Extérieur : d®marches effectu®es (avec ou sans la personne) ¨ lõext®rieur de son domicile 
et du service. 
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A ces modalit®s sõajoutent dõautres actes professionnels : 

- Entretien t®l®phonique avec lõusager : il sõagit dõun contact sur un ou des sujets en lien 
avec son accompagnement. Ne sont pas comptabilisés ainsi dans cette catégorie, les 
appels pour une prise de rendez-vous par exemple. 

- Entretien avec lõentourage : celui-ci peut être physique ou téléphonique mais toujours 
sans lõusager même si la teneur du contact et des propos sont discutés avec celui-ci. Par 
entourage, nous entendons toute personne représentant une ressource pour la personne  

- Entretien avec des partenaires : m°me d®finition que pour lõentretien avec lõentourage 

- Courrier/fax/mail  
 
Le nombre total de modalit®s dõaccompagnement r®alis®es en 2017 sõ®l¯ve ¨ 1740 ce qui 
représente près de 13 modalit®s par usager accompagn® soit un peu plus dõune 
modalité/mois/usager. Ce chiffre est presque identique à 2016 (14 modalités). 
 
 

 
 
Le graphique ci-dessous présente les autres modalités réalisées par les professionnels du SAVA en 
lien avec lõaccompagnement et ne présente pas de différences significatives par rapport à 2016. 
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Le graphique ci-dessous présente la répartition des modalit®s dõaccompagnement en pr®sence ou 
non des usagers.  
 
 

 
 

h.  Co-intervenants sur la situation des usagers du SAVA en 2017 

 
 
Le graphique ci-dessous présente les partenaires ou professionnels qui co-interviennent sur la 
situation des bénéficiaires de lõaccompagnement. On constate que le secteur du soin somatique et 
psychiatrique intervient également de manière importante auprès des personnes ce qui démontre 
que lõ®tat de sant® des personnes suivies est pr®caire et n®cessite un suivi important.  
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3. Donn®es sur lõactivit® du SAM 

 
Pour rappel le dispositif SAM possède un agrément pour 100 personnes.  
 

a. Donn®es sur lõactivit® du SAM 

 
 

Le SAVS ð dispositif SAVA et SAM réunis - a enregistré 96 demandes 
dõaccompagnement en 2017. Ces 96 demandes ont donné lieu à 86 nouveaux 

accompagnements pour les deux dispositifs. En effet, certaines personnes ne donnent pas suite 
au rendez-vous propos® ou ¨ lõissue du 1er rendez-vous dõaccueil. 
 
Le graphique ci-dessous présentent lõactivit® du dispositif SAM en 2017 et son évolution sur les 
trois dernières années. Le nombre de nouveaux bénéficiaires en 2017 comprend les personnes 
orientées vers le SAM pour un accompagnement avec projet et les personnes qui participent aux 
activit®s sans projet dõaccompagnement d®fini. 
 

 
 
 
 
Le nombre dõaccompagnement au SAM est en l®g¯re augmentation par rapport ¨ 2016, due 
essentiellement à celle du nombre de nouveaux accompagnements.  
 

b.  La déclinaison par phase et la typologie des parcours au SAM  

 
Dans le cadre de la réactualisation du projet de service du SAVS en 2015, de nouvelles modalités 
dõaccompagnement ont ®t® mises en place dans les deux dispositifs que sont le SAVA et le SAM 
afin de permettre un accompagnement global des personnes susceptibles de bénéficier des deux 
dispositifs. Ainsi, le dispositif SAM qui nõ®tait d®volu quõau d®veloppement dõactivit®s collectives 
a évolué. Depuis début 2015, les personnes nouvellement accompagnées peuvent bénéficier dõun 
accompagnement individuel mis en ïuvre par les professionnels du SAM ð selon leur 
probl®matique et leur volont® dõadh®sion ¨ un accompagnement personnalisé. Comme au SAVA, 
les personnes vont b®n®ficier du m°me processus dõaccompagnement dont voici le sch®ma ci-
dessous.  
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Par ailleurs, comme pour le dispositif SAVA, il existe dorénavant une typologie de parcours 
dõaccompagnement au SAM :  
 
- lõAccueil sans Accompagnement : Lõaccompagnement mis en ïuvre au SAM dans le cadre 
dõun Accueil Information a pour objectif de permettre ¨ lõusager dõ°tre au sein dõun collectif de 
manière ponctuelle et libre. 
 
- lõAccompagnement Ponctuel : Dans le cadre de cet accompagnement, des objectifs bien 
d®termin®s sont cibl®s ainsi que les moyens mis en ïuvre pour les r®aliser. 
 
- lõAccompagnement ¨ Long Terme : Ce type dõaccompagnement est réservé à des personnes 
pr®sentant des freins importants dõacc¯s ¨ des dispositifs de droit commun. Lõobjectif vis® est 
lõacc¯s et/ou le maintien de leur participation ¨ des activit®s propos®es par le dispositif SAM. Au 
sein de ces activit®s, dõautres dimensions peuvent être particulièrement travaillées (hygiène, santé). 
 
Ces nouvelles modalit®s sont mises en ïuvre progressivement depuis 2015 avec une mont®e en 
puissance en 2016 et 2017. 
 
Le graphique ci-dessous présentent le nombre de bénéficiaires qui en 2017 ont b®n®fici® dõune 
phase au SAM. Ces chiffres sont en augmentation par rapport à 2016 du fait de la montée en 
puissance de lõaccompagnement maintenant propos® par le SAM. 
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Le graphique ci-dessous présentent le nombre de bénéficiaires qui en 2017 ont b®n®fici® dõune 
typologie de parcours au SAM. 
 
 

 
 

c.  Dur®e dõaccompagnement 

 
Le graphique ci-dessous présente la durée moyenne dans les phases et les typologies de parcours 
pour lõensemble des 124 b®n®ficiaires de lõaccompagnement du SAM en 2017. Cõest le parcours 
AI ð accueil sans accompagnement qui présente la durée moyenne la plus élevée (3,7 ans) ce qui 
est logique puisque cette cat®gorie regroupe les personnes ne b®n®ficiant pas dõun projet 
dõaccompagnement formalis® et qui sont les plus nombreuses. 
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d. Fin dõaccompagnement au SAM en 2017 

 

 
 
 
En 2017, il y a eu au SAM 40 fins dõaccompagnement. Le Graphique ci-dessus répertorie les 
motifs de ces fins dõaccompagnement. La fin dõaccompagnement pour perte de contact est 
importante du fait du nombre important de personnes inscrites dans un parcours dõaccueil sans 
accompagnement, ce qui est la mission première du service : être un lieu de socialisation sans 
contraintes ni obligations.  

La dur®e moyenne dõaccueil/accompagnement sur les fins dõaccompagnement est de 161 jours. 
 

e.  Origine de lõorientation vers le SAM 

 
Le graphique ci-dessous pr®sente la personne ou le tiers ¨ lõorigine dõune orientation vers le SAM 
en 2017.  
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f. El®ments dõanalyse de la demande des personnes au SAM lors de la 
phase dõaccueil/admission 

 
Le graphique ci-dessous indique le type de demandes des bénéficiaires. 97% viennent pour créer 
du lien social ce qui correspond aux missions du dispositif SAM. 

 
 
 
 
Le camembert ci-dessous présente lui le nombre de demandes faites par les usagers au moment 
de leur admission dans les différents domaines. Il est en cohérence avec le type de demande. 
 












































