Hébergeme

176 places en C.S.S.R.A. - B
49 places en C.T.R. A'VS"E_A' e m%, frots ‘ :
12 places en famille d’accueil

49 places en A.T.R.

B R 11 places en A.C.T. -




S

>PUBLIC CIBLE : DEMARCHE VOLONTAIRE ORIENTEE PAR UN

PROFESSIONNEL EN GENERAL, PERSONNES PRESENTANT UNE
PROBLEMATIQUE MAJEURE DE DEPENDANCE ET D’EVENTUELLES
COMORBIDITES PSYCHIATRIQUES, SEVREES OU STABILISEES =>
CONSOLIDATION DE LABSTINENCE => DYNAMIQUE DE
RETABLISSEMENT

»PERSONNES ACCUEILLIES : MAJEUR (OU MINEUR SELON LA
STRUCTURE)/HOMME OU FEMME

»>FONCTIONNEMENT : ACCUEIL COLLECTIF/UNITE DE 10 A 15
PLACES

»DUREE DU SEJOUR : 1 AN MAXIMUM => POSSIBILITE DE REALISER
UN ACCOMPAGNEMENT SEQUENTIEL
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SFINALITE RECUPERER DE L'AUTONOMIE, PAR LE BIAIS D'UNE
EXPERIENCE DE GROUPE REGULEE PAR UNE ORGANISATION ET UN
RYTHME DE VIE QUOTIDIEN ET COHERENT.

>PRINCIPES DE L’ACCOMPAGNEMENT : ACCOMPAGNEMENT GLOBAL
INDIVIDUALISE => SUIVI PSYCHOLOGIQUE, SOCIAL, MEDICAL ET
EDUCATIF

»>PROJET PERSONNALISE, PROJET DE SOINS : CO-CONSTRUCTION DY
PROJET => LE POUVOIR D’'AGIR DE LA PERSONNE \/
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\/ ~  L’ACCOMPAGNEMENT AU CTR :
- HEBERGEMENT COLLECTIF A EQUILIBRE
s} FRAGILE

UNE DYNAMIQUE DE GROUPE A « GEOMETRIE VARIABLE »

»>L'IMPORTANCE D’UNE COMMISSION D’ADMISSION POUR EVALUER LA
DYNAMIQUE DE GROUPE ENVISAGEE => PAR LINVESTIGATION DES
BESOINS DE LA PERSONNE



—

»ETAYAGE PERMANANT ET NON PERMANANT REALISE PAR LEQUIPE
PLURIDISCIPLINAIRE AUPRES DE LA PERSONNE ACCUEILLIE

>PERMETTRE A LA PERSONNE D’ETRE A L’ABRI POUR REPRENDRE PIED PAR
LE BIAIS DE LACCOMPAGNEMENT QUOTIDIEN

»ETAPE DU PARCOURS DE SOINS DE LA PERSONNE => SUR UNE DIMENSION
INTERNE ET/OU EXTERNE => IDEE DE PASSAGE

=

»DYNAMIQUE DE GROUPE POSITIVE == MOTEUR DANS LA DEMARCHE DE\/
SOINS DE CHACUN
I \/ et /

N/
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>»POUR LES ASSOCIATIONS OU ETABLISSEMENTS DISPOSANT DE
DIFFERENTS TYPES D’ACCOMPAGNEMENT -
AMBULATOIRE/CTR/AT/ACT/FA/SSRA/

>UNE ARTICULATION ET UN LIEN DE FAIT ENTRE LES SERVICES D’UN
MEME ETABLISSEMENT



K PARCOURS DE SOINS : LE RESEAU ET LE PARTENARIAT

>»LE RESEAU D'HEBERGEMENT THERAPEUTIQUE EN ADDICTOLOGIE
GRAND EST (HETAGE) UNE RESSOURCE FONDATRICE DE PARCOURS DE
SOINS MULTIDIMENSIONNELS => UNE OFFRE DIVERSIFIEE POUR
REPONDRE AUX BESOINS DU MOMENT DE LA PERSONNE => UNE

COMPLEMENTARITE ET REACTIVITE GRACE AU LIEN PRIVILEGIE ENTRE
ETABLISSEMENTS

=

»POUR AUTANT, PARTENARIAT ET RESEAU => ESSENTIELS A
L'ACCOMPAGNEMENT GLOBAL DE LA PERSONNE => TOUT TYPE DE \/
STRUCTURESADD|CTO/C|\/|P/SP|P/|\/|EDEC|NED@LLE/... /
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}DlSPOSlTlF INTERNE => AMBULATOIRE/AT/CTR/INTERVENTION EN
MAISON D’ARRET => EXEMPLE

>PAS D'’EQUIPE DEDIEE AU CTR

>»UN PROJET DE SERVICE => ORIENTE VERS L AUTONOMIE ET
L'INSERTION SOCIALE

>EXPERIMENTATION ACTUELLE => SECURISE LE PARCOURS DE SOINS
=> SEVRAGE =>SSRA=>CTR => PAR UNE ATTESTATION

>ACCUEIL DE PERSONNES PLACEES SOUS MAIN DE JUSTICE EN
PLACEMENT EXTERIEUR => 3 PLACES EN AT+2 EN CTR+ 3 SANS
HEBERGEMENT => CO-CONSTRUCTION DU PROJET DE PE PAR LE BIAIS
D’UN ACCUEIL DE DETENUS POUR 48H DE PERMISSION + EN OUTRE,
TRAVAIL CONJOINT AVEC LES JAP ET SPIP POUR DEFINIR LA_/
FLEXIBILITE DU PARCOURS DE SOINS )

- et \ J.



-/

\/ DYNAMIQUE DE ’ACCOMPAGNEMENT ET DU PROJET PERSONNALISE AU
CTR au CSAPA CAST en 2022

— —
SUIVI EDUCATIF SATIENT EQUIPE
COORDINATION PLURIDISCIPLINAIR
DU PP PAR LE E
REFERENT
SUIVI
PSYCHOLOGIQU
SUIVI E
SOCIAL
SUIVI
ACCOMPAGNEMENT \ PROJET « ——  MEDICAL
QUOTIDIEN PERSONNALIS
E

DIETETIQUE

/ PROJ ET DE \ SPORT
SOINS
SORTIES
/ \ EXCEPTIONNELLES
SOPHROLOGIE
GROUPE DE

PAROLE Atelier
journal
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L’ACCOMPAGNEMENT EN CTR S'INSCRIT DANS UN PARCOURS DE SOINS.
CETTE MODALITE D’ACCOMPAGNEMENT QUI FAIT PARTIE D'UN
« ARSENAL » POUVANT REPONDRE AUX BESOINS A LA PERSONNE
ACCOMPAGNEE.

C’EST UNE ETAPE POUR LA PERSONNE ACCUEILLIE, DONT LE SEUL FREIN
SERAIT L'INCAPACITE A VIVRE EN COLLECTIVITE. O
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