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travailler ?...

Ce Guide a pour but de répondre aux questions qui sont régulierement posées par les familles lors
des accueils.

[ I LINBASYGlFraGA2y @I Rdz ZRSLI NIn RS fI YIfl RAC
aQF YSEA2NB: SG 2G At Sad ysoOoSaal ANBS RS {NEdzw
Cette présentation vous aidera a mieux vous situer tant au niveas structures que des
démarches a accomplir.

Chaque domainea été abordé etraité de facon la plusompléte possible,mais tout évolue les
GSEG0SAa NBITSYSYlUl ANBaZI led frachiids;lef fodctioinkraeyfts de RaY A Y
Maison Départementale des Personnes Handicagsd3PH).

La délégation UNAFAM Gironést a votre disposition pour voumformer, et commenter avec
vous les chapitres qui vourstéressentplus particulierement

40 rue du Sablona; 33800 BORDEAWX 05 56 81 44 32 - 33unafam.org

Une version mise a jour régulierement de ce Guide est disponible sur le site Internet de la
délégation:.www.unafam.org/33
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Préambule

Parmi les troubles du comportemenlj dzS y 2 dzA 2 0 a4 S NIRBY & X diy dzRASE Y&«
RQdzy 2dz RQdzyS | YASS &R&EJayd2a NBS TOB WE2 Ryi 3R SR §/ 2)
pas toujours aisé deepérer et de comprendree qui se passe.

/| SLISYRIYyGsE €S NBLIA &dz2NJ a2AX QlFLoaSyoOos ﬁeé
ddzZA OARFANBS dzy SiFd RS RSUNPBaadigaleiter. RA & LI

Mais aussi les troubles :

- desfonctyd AyGSttSOGdzsSttSa Y GNRdzotS&a RS 1 Y
- LJAeOK2Y2(0SdzNB Y a0dzLISdzNE F IAGEHGA2Y S YdziA&aY:!
- RSa F2yOlAz2ya O23ayAiAgdSa Y ARSSa RSEANIYyGS:

- émotionnels : euphorie, apathie, jovialité inappropriée, persécution, grandewstiques
culpabilité, solitude...

[ O2yaz2YYlI A2y RS RNRB3IdzZS 2dz RQlIf 022t yS LISd

bQ2dzof A2ya LI a 1jdzS G2dza f S& Y lrfelsdrfBance §u& yidus Sy

avons des difficultés a imaginer.

Le diagnostic médicahe peut étre réalisé que par un médecin psychiaté souvent apres une
LISNA2RS RQ20aSNBI GA2Y S ysonfgrévasSersistaditd e ihghdsts NJ
sert au médecin pour définir le traitement.

La psychiatrie publiqueest organisée ® France, en secteurs géographiqueischaque secteur
RA&ALIZASSE Sy RSK2NA RQdigu$ dedains dePprot@RARBRHIACATTOA & |
situésdans les communes constituant le secteur.

Pour chaque secteur, une méme équip# dzNJA RA & OA LI A y I A Ndes iGteBriamMs dzLJ
a2dza f QI dzii 2 NRA ( SPOI® fattaghéeYa8 ReBtthospitali®rK &83stre tous les soins

psychiatriques pour la population habitail y& OS { (i Sadife yyeS selon/leQligui de
résiderce, une équipe de sant@entale est a disposition prés du domicile, en cas de besoin.

Cette équipe, rattachée a un centre hospitalier, assure la continuité de la priskagge au plus
pres du domicile, de la prévention a la réinsertion, en lien dggprofessionnels de santé et les
personnels sociaux et médismciaux de laille.

A

[ LINA&S Sy OKIFNHS FTAYylIYOASNBE RSa Mamdiesra O2 NN
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5QdzyS LISNER2YYS YI{tFRS t dzyS LISNBR2YYS Sy aaiid

Depuis laloidmm FSONRASNI wnnp T L dzNJ £ Q Paiticipation & laR S a
citoyenneté des personnes handicapées » le handicapédsti ainsi : «Constitue un handicap, au

sens de la présente loi, toute limitatiGghQ I OG0 A @A (G S RadicipstiBra dilddle @i so@ée R
subie dans so8 Y GANR Y Y SYSy d LI NJ dzy S LISNE2Y Yy S dégble NI A
2dz RSTAYAGADBS RQdzyS 2dz LX dza A Seaddles, cbghiyhvesi du2 v &
LJA & OKAlj dzSaz R Qdbzy LIt NRHitd yivi@laBR-SL) 2 dz R

Le handicap psychique dont l'origine est dans les troubles psychiques, pshcipalement
caractérisé par :

- un handicap relationnel qui bloque une insertion sociale durable, aveaeph sur soi
entrainant isolement einactivité (situation de « non demandedes personnes),

- des difficultés d'attention, de concentration, de mémorisation, d'organisatiarientation,
malgré des capacités intellectuelles souvent normales,

- une grande variabilité, peu prévisible, ddas possibilités d'utilisation despacités.

Il fautdistinguer le handicap psychique du handicap mental :

Alors que le handicap mental est associé a une déficience intellectuelle salétentée tres tot,
a un état stable et a une non médicalisatide, handicap psychiqua'implique pas de déficit
intellectuel majeur, et est associé a des pathologisgchiatriques.

On peut aider a distinguer les deux types de handicap en indiquant que :

- le handicap psychique n'affecte pas directement les capacitéidotuellesmais plutét leur
mise endzdz@,NJB

- il est toujours associé a des soins,

- ses manifestations sont essentiellement variables dans le temps.

Il en résulte qudes réponses a apporter pour chacun de ces handicaps spatifiques

L'UNAFAM défini les sept réponses a apporter pour compensdrandicap psychique :
1. la continuité des soins
2. 'obtention de ressources minimales
3. l'obtention d'un logement adapté ou d'un hébergement
4. la mise erdzdz@ s accompagnement personnalisé
5. uneprotection juridique, si nécessaire
6. des activités ou un travail si la santé le permet

T® NBO2YyYylIniNB €S N xS RS fQSyid2dzN»y 3S Si

Pageb sur54



La Maison Départementale des Personnes Handicap8es (0 f QA ydrySAIE dzS0 dAE dizND
aux droits etaux prestations des personnes en situationh@adicap.

9y F2yOGA2Yy RS fQSOQOlIfdzr GA2Yy RSa pérbohde @ehsisgvdie S
j dz2 GARASYYSS f QSIljdzA LIS LEISNKEEERK LIRRY OOSRS RS |
ressources spécifiques prévues pourpgessonnes en situation de handicap psychique.

[/ 2YYA&aaAz2y RS&a 5NRAGA SiG RS of @l dzit dy BWAS f
décisionnelle.

[ S& RATFTFAOdzZ 6S&a az2yid y2YoNBdzasSa X

Le déni de la maladie, lefus du soin, le sentiment de culpabilité et de hontemi&connaissance

RS OSa YIfFITRASaAzZ I y2y NXRdauey plding possgsSich diksis LI
moyens donnent aux familles un sentimdRQ A Y LJdzA aal y OS @

Car si le malade sait faire, parh @ At yS FFAG LI aMBEKQAES OgSKHzA @ T
mais parfois ne tient pas. Il a parfois la conviction gedains lui veulent du mal. Il pense que tout

va bien. Il se désintéresse de nombreusksses : ménage, gestion deskiieh K& I A 8§y S X

Il est dans les déséquilibres> permanents ou temporaires, vivant parfétst y & dzy dzy A @S
O2yaldNHA G LI2dzNJ aQF aadz2NBENJ dzyS NBf I G6AOBS O2KSNB

[ QF 002 YL JyYdOkd a2Ad YSYONB RS I ¥FHevek les S
méconnaissances, rassurer, stimuler, témoigner des capacités, favtaiselation « personne
SYGANRYYSYSyld n SG Fr@2NRAaSNItQlttAlyOS GKSN
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1. Mon proche a des troubles importants et
refusede voir un meédecin

Ce cas est trés souvedécrit et constitue la premiére difficulté a laquelle il va falfaire face. La

Loi du 5 juillet 2011 a apporté des modifications importantes alispositifs antérieurs
RQK2ALIAGlItAalFdGA2ya al ya Oz2wialspitasafiéyhiai degsoidst v
psychiatriqueset ceuxci peuvent étre apportéselon diverses modalités.

t N FAffSdNEEZ Sy ©@dzS RS TFFOAfAGSNI f QboldOS &
psychiatriques, en cas de péril imminent, sans demande de tiers. En caandegsychiatriques

sans consentement du patient, il doit y avoir une période@@ Aya SiG RQ204aSI
SiFrofAaasSYSyid RQdzy LINE 3INI Ydes soiRsSsans éohsgniemdptder L.
ambulatoireO2 YYS | f GSNYFGAGS t f QK2ALAGEFEAALFGA2Y ®

Par aileurs, le Juge des Libertés et de la Détention (JLD) exerce un contrdle périetlipeet
toujours étre saisi a la demande.

1.1 LesSoins

1.1.1 Les soins psychiatriques avec consentement du patient

Avant de mettre en place ces procédures, tout doit étre tenté paorener la personnei
consulter librement.

t 2dzNJ £+ O2y @F AYONB>S Af @2dza &SNI T2 dignardaier £ S
psychiatrie du Centre MédieBsychologique (CMP) ou libéral, ou enceotre médecin traitant.

Apres une descrifdn des manifestations des troublespdurra vous indiquer le comportement et

les arguments a mettre en place qui faciliterdatdécision de votre proche.

Lf Sad t y20SNJIjdzS§ OS Y2RS RQK2aLAGFtAAlFIGAZY

1.1.2 Les soins psychiatriqgues sansnsentement du patient

Il existe plusieurs modeR Q1 RYA daAz2y Y

. [ 84 {2Aya tAacdOKAFGNXIdzSa t f lnof&ecSPPRS RQdzy
- [ Sa a2Aya LIAE@OKALFUGNRIdzS&a ESPDTU, RSYl YRS RQdzy
- Les soins psychiatriques encasld@S NA f AYYAyYySyid alya RSYlFYRS
. [ 8a {2Aya taBOKALGNRI dz2Sa &dZNSPRREDAAAZ2Y RQdzy

En pratique, le déroulement est toujours trésnaplexe et souvent traumatisant

Le SAMU,SOS médecin ou lgompiersy QF &8 yi LI ¥2é S¢z82 &RQA yi{i SADSY
pas le drit de « contenir » la personnént, pour cela appel a lgolice.

Le malade est amené dans le service hospitalier public dont il dépend en fonctsom d®micile

[ I RSOAA&AA2Y TFTAYI{ SYRQKAZA LA OKA &K NBE2 RS L
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1121 S&a {2Aya taA@O0OKAIUNAF&I. £ 1 5SYIFYRS R

Si les manifestations de crise sont importantes ou si la situation se dégradenélcestsaire que la
FILYAEES 2dz dzy S LISNRE2YY S 2 drédeiblade, yemardees 0ifsS E A &
Elle doit toujours signer une demande appuyée2dmertificats médicaux Le premier ne peut étre
StlFoftA 1jdzS LI NJ dnd ay SRISYOA yi §REIESINDat 3y Sy i I OcC
confirmé par uncertificatR Qdzyy &S 02y R YSRSOAY |ljdzA LISdzi SESN
le malade.

La décision est prise par le directenrais ce sont les médecins qui déciderentuite si les soins
seront libres ou sans consentement, ambulatoires ou en hospitalisatiomplete.

/| SGGS RSYFYRS R2A0G siGNB | 002YLI 3ySS RQAzNE NDZ
de la demande.

Si la personne qui demande les soins ne sait pas ou ne peut pas écrire, la dexstaradele par le
maire, le commissaire de police 6uS R A NB O S dzNJ gRi®n dordSacte.6 f A 4 A SY Sy

3 conditions doivent étre réunies

- la présence de troubles psychiques,

- fQAYLIRAaAaAOATAGNS LINIES LI GASYydG RS Oz2yaSydaAl
- U ySOSaaAiaGS RS az2Aya AYYSRALFGA rBghlierBQdzy S & d:
Un modele de demande de soins psychiatriques par un tiers et un modéle de cestifitgbints

en annexe

~

1122 S& az2Aiya LIABOKAIFGONRI|dzSa £ fL RSYIFYRS F

9ft8 Sal LR AAAOGR S Ij t28 NH NHzd KIAR/QESENGAKiySizgR de Y1 £ |
5Fya OS OlFax S RANBOGSAZNI RS f QS0 IARAASAEEN?
soins psychiatriques dz @dz RQdzy & S dzf éman&nNiS TQAI0& (i S TS RIA WG I
SESNXel yi RIya fQSilofraasSySyidao

1.1.23Llessogf & LA OKALFGNAIdzSa Sy OFa RS LISNAf AY

[Ql-ﬁwxé arzy éy aziya LJéé()KAIi’JNJ\ljszé éélQ/fé@élef

- A 4L LA

VQSEAAGS LI dza0 SG | dzQA sant&de ladersdnnelzgéril dignsidk donstatd Y A
LI NJ dzy OSNIATAOI (y SYE FNBIGY RQUEyE YRBIRWDA Y QK S LIA
directeur, qui prend la décision, doit enfimmer la famille ou urproche dans les 24 heurelses
certificats médicaux doivent étre établis par d@sychiatres distincts.

/ SGGS YSada2NB | LI2dzNJ 2602SO0AF RS tSOSNItSa 26

1.1.2.4 Les Soins Psychiatriques sur Décisiomdf LINB & Sy ( t8BDRR.S f Q9 G I
[ QI RYA&aaA2y Sy {t5w9 NBYLI I OS al yRQhOKAQYTHES YE
aQF3Ad RQdzyS YSadz2NBE RS L2 A ge&ongeNiRehy dSt®ubles: NJ

psychiques et répondant aux conditiongentionnéesci-dessus peut porteatteinte a la sOreté
des personnes ou, de facon gravefaQ 2 NR NP ar laitizdrs, for€que les autorités judiciaires
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SAGAYSYlYBd8l f QROHzZIS LISNE2YYS ljdzA | 0SYSFAOA
ouRQdzy Of A4aSYSyid alya adzAidS LJ2dz2NNI A at@@dty LINR
RS FTloe2y 3INF@S t f Q2NRNB Lldzo f A @é&rniebdedit Srénonke@ A & ¢
dzy S I RYA&aA2y Sy az2iya LinédieKchdoristhdci§HSulicidirelz & dz

1.2 Le contrdle des hospitalisations compléetes exercé padige des Libertés et de la
Détentiont JLD
Deux procédures de contrdle sont mises en place :
- Une procédure de contrdle systématique,
- Une procédure a la demande.

Le JLD est rattaché au Tribunal de Grande Instdadordeauxmais siege a Charles Perrens et a
/' RAtEI O RFrya RSa arftfsSa RQFdzZRASYOS alLISOAIT S

1.2.1 La procédure de contrble systématique des hospitalisatiammsnplétes

[ QK2 & LA G | £ A RIQiA 2 ysing sbibdgiisénterSente peut se poursuivreans que le

Juge des Libertés et de la Détenti¢dLD) saisi par le directeRrS f QS ( | &t StawE subly Sy

RSOA&AZ2Y RQK2aLAGl fiktdduited & gemandel]i QoSseiNChristitnhidanell S

La saisine a lieu :

- F@EyG fQSELIANI GA2Z2Yy LRQAZY LRSING AR SR St O gans e dzNz
consentement du patient,

- @Eyhd t QSELA NI (A 2 yorsRu@ tzyormR 6efld pkise Rifargevdupatier? azNE&
été modifiée en hospitalisation compléte,

- F@GFEyhd fQSELIANI GA2Yy SiRam la BGisidn AjudicRi® pronongdr A &
f QK2aLIA Gl T AaLFGA2Y SGX  2NRI dzS condpletelddimatiafel |
continue depuis cette désion.

[ &l A&aAyS Rdz 2dzZ3S Sa 2

LINEY 2y el yi adzNJ £ ySOSa 1S RS LJ2dzNEdzA ONB  Q
[ S W[5 @FftARS 2dz Ay@lIftARS I YndsuzREKSF LIOE IdAN:
O2YLIX 8§GS3 Af LISdzi RSOARSNI |jfd£SA 8085daSi SR B d3yJ S S fy
YFEAYdzY FFAY RS LISNYRBQEWSt §y ORS §IdaAzy IS LINE RNIOY ¥
pas statué dans les délais,inleves Said F OljdzAaS t f QraadzsS RS C
YsYS aGataiafSad LINBa  QSELIA NI (-Aessls, $a& acircorstahcesh a
exceptionnelles.

[ Q2NR2yYylIyOS Rdz W[5 Said &adzaOSLIWiAG6ES RQFLILISE @

YLI 3y SS R QD dZEAAE

1.2.2 Procédure de saisine a la demande

leW[ 5 RIFya S NBaaz2Nl RdzjdzSt a$S & itoii deSneitRSdryf $ €
demande de mainlevée immédigt® Qdzy S Y Sa dzNBlapge@2 a3y al L&k INY {
soins,ainsi que par diverses personnes ayant intéaégir et pate procureur de la République.

t NI FAfESdzNEE f S RWAY aliuSldizh NBS O R RRIARASBNIA OS
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1.3.] S&4 LINPOSRdzNBa RQdzNHSYOS

Si votre proche refuse de se déplacer, il est possible de faire venir un professacsoreldomicile

pour que lui soienprodigués les soins appropriés a son état etde échéant, son transport vers

f QKL LIAGEFE @ / SLISYRFEY (G 3 FdNRSYALWR2RE RSQSEAK TI2W
appuyée par un premier certificat médical.

1.3.1 Les équipes mobiles de secteur
- jdzA LIS az2oAf S t

CUB.
- Les CMRlisposentR Q S |j sqtéiridi&iplinaireset peuvent effectuer des visites a domicile

@ OKA I (i NA SLhaBd$ Perréngulintdnderit Sur la 9 a t

Qx

132 [ Sa {SNBAOSA RQ! OOdzSAf RQ! NBESyOS
Cadillac; Robert Piqué
1.3.3 Le{f SNIA OS RQO QDI f dz G A2y sRBatrique SEGDBa S RQh NA

Le SECO®st ouvert 24 heures sur 24 et 365 jours par bBes consultations et les soins y sont
entierement gratuits.

Les caractéristiques de I'accuail SECOS$ont les suivantes :

Lors defafrueil au SEOP, un médecin va évaluer la situation afinpdeposer!Q2 NA Sy G | (
médicale la plus adaptée.

Trois types de réponses peuvegtre apportés.

» Une consultation et un entretien avec un psychiatre

» Une observation pouvant alle® dza |j dzQt Hn KSdzZNB & & dzA &rieurdeQ dzy ¢
f QK& LIA G I §

v[ QK2aLAGIE AN GARZ2Y REya .dzy aSNBWAOS RS azAiya

[ QS| dzA LIS AE A3 | WHIBA WdzY LJ2 dzNJ &ipedtiéiieSoNgué QF GG Sy i

Le SECOP e8tA (1 dzS | dz & SChafles R&rent édhstitugduni deritre deessources pour
tous ceux qui ne savent pas a qui s'adresser. Il « recoit » tousqeewemandent de I'aide dans
les moments difficiles.

Par ailleurs, il dispose d'une permanence téépique05 56 56 34 7Qqui peut vous aider et vous
renseigner sur la sectorisation en psychiatlierientation des patients ou la réxttion des
certificats médicaux.
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JWQlI A NBdzaA t 8 02y @l Ay
Qui consulter ? Ot aller po Sy S T A O priSeNeh ¢h&gy S

Le médecin psychiatre est le spécialiste qui établit le diagnostic. Il peut exercetedaesice
public (Centre Médic®sychologique, hdpital public) ou dans un cabim@té en libéral. Dans les
deux cas, les délagour obtenir un rendezous sont souvenbngs.

2.1 Pour une consultation
2.1.1 Les Centredlédico-Psychologiqueg CMP

Chaque secteur dispose de lieux de soins de proximité (CMP). Si le médecin psyehiesue pas
recevoir rapidement, il y a en général umfirmier spécialisé qupeut recevoir la personne en
souffrance, déterminer la gravité de la situation et initiame démarche de soins adaptés. Les
consultations sont gratuites.

La commune de résidence du malade détermine le CMP qui doit le prendiisagge. La liste des
CMP est donnée en Annexe, ainsi que la carte des secteurs

Le rble de tous les CMP se décline en 4 points :

- le soutien aux actions de prévention,

- fS RAFIAYy2aGA0 S fQ2NASyGlGA2YyY OSNE dzy aSNJ
- les soins ambulatoires,

- les interventions a domicile.

2.1.2 En libéral

La liste des psychiatres libéraska i O2y adzZ (GF 6f S &dzNJ ftééahorliduehsS a
la rubrique « Médecins : psychiatrie ». Pour obtenimieilleur remboursement de la consultation,
aA f agede pBsidé 25 ans, il Yieu de passer par le médecin traitant.

Vous conservez la liberté de choisir ou non un médecin traitant, donc d'intégrende parcours
de soins coordonnés.

Depuis le 31 janvier 2009, si vous ne respectez pas le pareosoind coordonnéke montant de
vos remboursements est diminué.

2.1.3 Pour les étudiants

Le service interuniversitaire de médecine préventive et de santé des étudiants
http://www.univ -bordeauxsegalen.fr/fr/universite/administrationésvicesinter-universitaires

attaches/servicanteruniversitairede-medecinepreventiveet-de-santedes-etudiants Tél: 05 56 04 06 06
Courriel: siumps@ubordeaux2.fr

De septembre a la njuillet il offre a tous, gratuitement : soins infirmiers, constitias y compris,
entretien infirmier de secteur psychiatrique, consultation avec un psychologue ...
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2.21 Pour une hospitalisation compléete

9y OlI'&4 RQAzZNHSY OS> dzyS K2aLIAGFtAal i uemede@imih vy ¢
existe :

- des établissements publics : les hopitaux.

- des établissements de soins a gestion privée lucrative odunative : leliniques.

2.2.1 Les établissements publics

En Girondeil y a2 hépitaux spécialisés en psychiatrie kthopital générahyant un service de
psychiatrie.

Il existe de nombreu® SOG SdzNE | Rdzf 6S& RIya S RSLI NILGSYS)
situées dans les hdpitaux suivants:

Centre HospitalieCharles Perrens

+ 121 rue de la Béchade 330000 BORDEAUX Ged#x56.56.34.34

- Secteur GO1
Arrondissementde Lesparre, Canton de Castelnau, Communes de L&@doc, Macau, Ludon,

- Secteur G02
I NNPYRAAASYSYy(la ROIYRENKEZ2 RQS @ZRSNAISOSFEHY RS f |
RQ! NOIF OK2y > a {NIAMy3ly I IS -aydzNR QNI £ £f | SGadx

- Secteur3,4,7:
Pessac, Mérignac, Gradignan, Talence

- Secteur G05
Blanquefort, Saint Médard en Jalles, Bruges, Eysines

- Secteur GO6
Le Bouscat, Quartier de BordeaGaudéran
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- Secteur Bordeaux Santé Mentale
Bordeaux NordBordeaux Centre

Centre Hospitalier de Cadillac

+ 89 RUE Cazeaasalet 33410 CADILLAG5.56.76.54.54

Pole A Bordeaux rive droite et entre deux merSecteur 33G10 et 33G11
Créon, Lormont, Bordeaux Bastidadillac

tsfS . w A S2&eir 33322 IBENB &
/' RAEE1I O [ NRIjdzSZ Cestadf Sax Attt Syl @S RQhNyz2y

Pdle C Rives de Garonn&ecteur 33G14 et 33G15
Portets, Podensac, Toulenne, LangonRkREale Podensac, Belin, Baz&adillac

Pole UMDc! ®{ oL ot ® S{ CSRSB8aItS poarfy Q 'RYP NF 2 K EMNI 4 SI R
14 pourf URité deSoins Intensifs Psychiatriques.

Cartes en annexe.
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Centre Hospitalier Robert Boulii, rue de la MARNE, BP 199, 33505 Libourne CEDEX

Pdélepsychiatrique Garderos&0 rue des ReauBP 199, 33505 Libourne Cede% 57 55 34 34

Psychiatrie Adultes ATél. 05 57 25 49 7105 57 25 49 72
Pavillon 36 Aecteur de Libourne SudCoutras, Castillon la Bataille, Sainte Foy la Grande,
Branne.

Psychiatrie Adulte8
Pavillon36 B: Tél. 05 57 25 49 925 57 25 49 93
Secteur de Libourne Nord a St Ciers sur Gironde:36tBndré de Cubzac, Bourg, Blaye, Guitres

Pavillon 38 B 2 Soins intensifs en psychiatrie SecteQbA7 25 49 71/05 57 25 49 72
Secteur de LIBARNE SUDSte FOY LA GRANDE.

Pavillon 38 B 2 Soins intensifs en psychiatrie Secte@eBteur de LIBOURNE NORD a St CIERS
SUR GIRONDE

CAP LIBO5 57 55 34 56 All6 Crise : N° Vert 0 800 33 34 56
- Centre d'Aide Psychologique de Libourne (CAPLBJ avenue Maschal Gallieni 33500
LIBOURNE 05 57 51 88 28
- fondation Sabatié Pavillon:6112 rue de la marne 33500 LIBOURNEOQ5 57 55 34 55
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2.2.2 Les établissements de soins a gestion privée

Ce sont des établissements privés a gestion lucrative agrédssiamstances publiques.

t 2dzNJ & | OOSRSNE Af yQé | LIl & 20fA3FdA2y RS N
Il faut bien vérifier les tarifs : agréé ne veut pas dire conventionné. Ces établissesdergient
uniquement les patients hospitalisés avec leunsentement.

- ClinigueANOUSTE
53 rue Pelouse de Douet 33000 BORDEPR&)XD5.56.98.17.29%ww.clinigueanouste.fr

- CliniqueBETHANIE
44 Avenue Roul Talen®® 56 84 81 0&vwww.cliniguebéthanie.com

- CliniqueLES HORIZONS
44 La Borie Du R0o$3880 CAMBE®5.57.97.08.08 www.hor-inicea.fr

- Maison de Santées Pins
Rue du Blayais 3360PESSA®979 68 04 36

23 t 2dz02ANJ 06 SYSTFAOASN RQdzy Sde Ndhgd@ ugeeMm a | y O

L'ALD est définie par l'article L 324 du Code de la Sécurité Sociale. La dém@ndd 5 S & i
effectuer auprés du médecin traitant. Cekiienvoie ensuite lelocumentau médecin conseil de
la Caisse d'Assurance Maladie dont dépend l'assuré.

Les soins des patients concernant la pathologie reconnue ALD sont pris en ahbd§e% par
I'’Assurance Maladie, pour une durée limitée dans le temps mais renouvelable.

2.4 Les droits des usagers et de leurs proches

¢2dziS LISNAR2YYS TFlLAalyid tQ202S0 RS adesivgiés dSy
recours auxquelles il a acces.

2.4.1 La Commission Départementale des Soins PsychiatriqueSDSP

Les mesuredesoinsi  ya O2y aSydaSYSyid |Ayai | depdydhiatieO2 y
sont contr6lées par la Commission Départementale 8eins Psychiatriques (CDSP-C®HP).

Cette commission est composée de déwd @ OKA I G NBa s RQdzy Y distedeii NI
de deux représentants detzd | ASNARA P / QSad £ OS GAGNBS [[dzS f Q!
CDSRJSdzi RSOARSNI RQdzyS fSOPSS RQK2ALAGE DK& LI K 2§

Pour toute réclamation concernant les personneskfa I yd f Q2062S4 RS &2Aya

Monsieur le Président de la CD&Pla GirondelLJr NJ f QA Y G SNY¥YSRAI ANB Rdz N
33.
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2.4.2 Le Juge des Libertés et de la DétentionJLD

En plus du contrble systématique des hospitalisatiomspletes sans consentemeakercé par le
JLD, celuti peut étre saisi a tout moment auprés du TribudalGrande Instance

Lf LISdzi 2NR2YYSNI I YIFIAYyftS@OSS A Ypsgiairie, igdlleR Qd.
j dzQSy az2Ald 1 T2 NWsonna behdficitinitles solngy, duh pfoBurelr® de la

WS LJzof Aljdz§SX RQdzyS LISNE2UANBROKHABSBSRE2 I ORMNE
toute autre personne susceptibR QF 3ANJ RIFya &2y AYyiSNbG®

2.4.3 La Commission de Relations avec les Usagtrde la Qualitéde la Prise en Charge
CRUQPC

|l existe une CRUQPC dans chaque hogitdans chaque cliniqueCelletOA Said OKIF NHSS

les plaintes et réclamations déposées par les usagers auprés de la direcfiod@es LIA G £ T S

despe LI2aAGA2Yya RQI YSt A2 Nlei Eharge. RISse féunit plukieuts Xois far R

Fy® 5Sa 0SySQ2siedgeit aulCRUGPQ Hels hoitac cliniquesol se situent des

services de psychiatrie

De pluschaque CRU@Q en son sein un nagateur qui peut rencontrer les familles.

244 [ QF O084&a | dz R2aaASNI YSRAOI f

¢2dziS LISNE2YYS F&lyd SGS K2ALAGEt A amsntateddz
fS Gdzi SdzNJ RQdzy YI 2SdzNJ LINPTIQHSOS & RA NX@dicalth 0 A
t 2dzNJ OSt X Af adzF RASH fRXSIR NE 335N YISz R RS Gl §/dz
avec accusé de réceptiorlJn modeéle de lettre est disponible pres de la délégation UNAFAM

33.
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3.Lf Sald K2aLAdl f A adhorSdutdast O
structures qui pourraient poursuivrées soins.

Dans chacun des trois domags du tableau présenté page suivankef T I dzl LJ2 dz&2 A NJ
palette de solutionst. | LILJX A lj dzSNJ Sy F2y OilA2y Rdftam8ipbiE RQ
de vue social que du point de vue médicali peut varier en fonction de son parcours de vie.

Il faut que la famille demande a étre associée de trés pres a la préparation deottie du
patient, en prenant en compte tant les aspects médicaux que sokia

3.1 ¢Les séjours temporaires
3.1.1 Les cliniques de convalescence

Ces cliniquesu structure de réhabilitationsouvent non sectorisées et situées dans un cadre
apaisant, constituent une étape de moyen ou long séjour entre le soinréiriaertion, pourles
patients en voie de stabilisation. Le dossier médicalleimande de séjour doit étre complété par

fS LJAaeOKALI (NB OBNI AiNEZO (RIENSIAQ lyG@msSaa ath S £ QF 00+

3.1.2 Les Centre de réadaptation ou réhabilitation

Lescentres appelés autrefoisentre de postcure sont des lieux de soins de réhabilitation,
généralement demps plein et en hébergement. Les activités proposees sont ouvertes vers la cité.

[ QF RY N &si AoRryise a une activité dans la journée. La pluplarttemps, les activités
occupationnelles institutionnalisées y sont volontairemeéduites, le but de la structure étant
RQFYSYSNI £ S& LJ GASyGSHE &S NiySdziextzd S NI dzZNB S N&

La prise en charge est limitée dans le temps. Une prescription médicaléastsaire] Q RY A & & )
se fait aprés acceptation du dossier dont le formulaire doit é&enandé a chaque établissement.

Ces établissements ne sont pas sectorisés.

La liste des structures de la gironde est disponible sur levsite/.unafam.org/33 on peut déja
citer:

- [ S OSYyGNB RS NBIRFLIFGAZY RS fQlaaz20Al A2y
- Le centre Montalier (internat a Saint Selve, foyer a bordeaux et studios a Bordeaux Bastide)
- Le Centre de réadaptation ysho sociale de la Tour de Gassies a Bruges
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Les réponses aux besoins spécifiques
des personnes en situation de handicap psychique

| Y
Travz‘nl en
milieu ogdinaire

i

1
GEM;

i

ESAT adapté

§ § ‘.

e -
GEM mtégrees@ la 1ntégre§es ala ! -
structure | structuére 5

T 1 7

intégrées a la intégré}es ala :
structure | structure N Foyer d’ Accueil
; ; Meédicalisé
« L) .
: * ¢
intégrées ala '  intégrées ala ' -_

structure ' structure 1
i " i

1 : !

\ 2 !

Maison d’Accueil
Spécialisé

Soins ambulatoires: CMP—Hopital de jour—CATTP

Soins intensifs: HOPITAL

Plus, si nécessaire curatelle, tutelle

O
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3.1.3 Les appartements thérapeutiques

Les appartements thérapeutiques constituent des lieux de soins de réhabilitaigim adaptés
LJ2 dzNJ NB I LILINBYRNE f QF dzi2y2YA S o [ QFitiSHNB&HYi®yY i
ou les soignants et éducateurs développent les activitésvie quotidienne. lls nécessitent une
LINBaONRLIGA2Y Y S Rske@lrflLs prigeSerhdrge 4t timfitdealBlanRI& temps et le
nombre de place est limité.

/'S U@ Lp&temem® IndJpeut étre le domicile du patient. Ces appartements spéés
RANBOGSYSY (G LI NJ fQKSLIAGE T 1j dzA  LINBeyde sutviyinédickl I NH
et social.

3.1.4 Les appartements associatifs

Les appartements associatifs, a viséeréiputique, sont des unités de soins en \deeréinsertion
sociale, mis a la disposition de patients pour des durées limitées atéaessitent pas une
présence soignante aussi importante que dans les appartentbétapeutiques.

La gestion en est assurgmr les associations créées par les secteurs ou par des gestionnaires
médicoda 2 OA L dzE Y f QFaaz20Ar GA2Y 6 Niked l&hrbariétaré Sles OA ¢

résidents sontsoué 2 O G ANBa® [ QF LILJ NLSYSyid Sad f SdzNJ R

Les patients doivent adoNJ RS & NB & a2 dzNOSa LI2 dzkdpdrtia éntieYdbidNast Q S
résidens.

3.1.5 Les appartements communautaires

C2NXS LI NIAOdzZ AS§NBE RQFLII NLGSYSyGa | Sanded | 4 A
structures associatives qui visent a :

- faciliterla re-socialisation a travers la cohabitation de plusieurs patients,

- LI NIF3ISNI RAFFSNBy(iSa HOUAGAGSAa RS 1 OAS |
- ONI GFEAEESNIEQldzi2y2YAal A2y | @SO fSa Sl dza LX
- LISNXYSGOUNB I YA & SoinS spécliitfués @ ShagRepatidni.A 2 ya RS

Le fonctionnement est assuré par une équipe pluridisciplinaire référente. Il raettre les
NEAARSy(da RlIya fSa YSAff SdzNB codatgtienAQMRP, 2yivide LI2
traitement, activitéshérapeutiques).

32 [ QF OOdzSAt FF YAt AL

/ QSald t f QSljdzA LIS &2 A 3y Hdyuad8s Baluion laRBSLIIALIONG $ (b RIS
du patient, au regard de la nature de sa pathologie et de sa situgborale. Toutefois la famille

qui au regard duSOdz | GNBL) RQlFy3I2AaaS t NBGINRJzISNI
connaitre sa réticence au retodu patientaleur domicile
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oPHDOM [ QF OOdzSAt FIF YAT AL GKSNI LISdziAlj dzS

L € Oz2yaraidsS t LXFOSNI RFya dzyS 7T Ipsykhiafiidhie dBsQl O
patients stabilisés mais non autonomes, pour lesquels une prise en charge sva@#ffiective est
indispensable, en complément du suivi thérapeutique.

[ Sa FLYAfESA RQFOOdzSAt a2y d | ANBS Spaur & ravail.dzh @
Quelques places existeati niveau de établissementgpublics hospitaliers.

OoPHDPH [ QF OOdzSAt FIYAEALFf &20Al ¢

Lf O2yaraitsS t LIXIFOSNI RIya dzyS FI YA PoleSactiBriQl O
sociale et solidarités du Cons€iénéral, des patients stabilisés ma autonomes, pour lesquels

une prise en charge sociale et affective est indispensableomplément du suivi thérapeutique.

[ Sa TFFLYAEESE RQFOOdzSAf azyi I ANBSSa Seur &dz
rémunération.

3.31 Les structures de soin avec hébergement

ododm [ S& alAazyaMARQ! OOdzSAt {LISOAIFIfAAS

Les MAS hébergent des personnes adultes lourdement handicapées : despbbidisées dans le
KFEFYRAOI LI LJAe OKAljdzS 2y i itaxp§chiathgBeS, proposarit Quk pafiedtd I
une prise en charge au long cours, danstedlleures conditions.

Les MAS assurent :

les besoins courants de la vie (hébergement, nourriture),

- fQFARS SG tQlFaaraailyoS O2yadlyidsS:s

la surveillance médicale, foursuite des traitements, la rééducation,

- RSa FOUAGAGSAa 200dzL) GA2Yyy St f SxultBdilee RQSOSAT =

[ Q2NA Sy (Gl GA2y RS fI LISNA2YYS @SNR OSparild LIS
Commission des Droits et deQ! dzi2y 2 YAS RSa t.SNA2YyySa 1 IFyRAO

En Gironde les MAS sont ouvertes aux polyhandicapés la MAS de Charles Perrens estaawertes
LISNB2YYSa GGSAYydS RQlIdziAayYSo

odPodPH [ S& C2e&SNE ARAK! OOdzSAf aSRAOIfA&S

Les FAM hébergent des personnes handicapéesli@a 60 ans) dont la dépendantes rend

Ayl LIiSa t (2dziS FOGAGAGS LINR TS EHA2RYRY S Sa B
constants pour les actes essentiels de la vie courante, @ingS R Qdzy adzA OA Y SRA
régulier.

Ces foyerdonctionnent en internat, seminternat, accueil de jour et accueil temporaitees FAM
obéissent a des regles de double tarification : un tarif pour les prestations de soins et un tarif
O2dz@NX yi f Sa T NI Feur anBiddie3dp8IatiEnSIdfegersia HoulbteQaifisation»

Les FAM soutiennent:

- les besoins courants de la vie (hébergement, nourriture),

- fQFARS Si tQlaaradalyoS O2yaidlydasSs
- la surveillance médicale, la poursuite des traitements, la rééducation,
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- dSa OAGAGSa 20Qdzad {2y INTIIANSS W YRBGHEIRtY ( S
culturel.
[ Q2NRASYdFdA2y RS fF LISNER2YYS OSNB O®farlaeLlS

A ~

/| 2YYA&aairz2y RS& 5NRAGa SG RS Q! dzizy2YAS RS:

- Cla ¢NRIRS m8nolatdh &Boldauxl G A 2y
- 9 FAM en gironde mais non spécialisés maladies psychiques.

3. 4¢ Les structures de soiaxtrahospitaliéres

Aprés une hospitalisation, le suivi médical indispensable est assuré par les structures
«extrahospitalieres du secteurLJA @ OKAF G NRARIjdzS Rdz LI GASYyd ol dzA
RQI Rdzft 6Sa ljdzA 2yi4 SGS 2dz y2y K22aLAdlIftAasSaoo
/| QSald tfQSIldzZA LIS &a2A3yFydS ljdzi RSOARSDboRMe prisde 2 «
en charge du patient.

3.4.1 Les Centres Médidesycholgiqgues CMP

[ S /at Sad dzyS dzyAGS RS O22NRAYIGA2Y Side RQI
prévention, de diagnostic, de soins ambulatdire SG RQAY G SNBSSy ldAz2ya Lt Rz

~

[ S [/ at ' 832 dz2NBE LINAYOALN £ SYSy (i dzy festinéd & doutesy R
personnes en situation de souffrance psychique mais également a ses prochesioteauenants
meédicosociaux impliqués dans son subiste en annexe

3.4.2 Les hopitaux de joarHJ

[ QKL LIAGEE RS 22 dzNJ I iddividabliSés &t Bitansi® pradiguéiansta jowrndd, t Sy
le cas échéant a temps partiel, dans une perspective de maietiede rétablissement du lien
social. Le programme des soins est établi par le médpsythiatre en plein accord avec le
malade. Le rytime et les activités thérapeutiquesnt programmeés pour la semaine.

Il existe deshopitaux de jour non sectoriségcontacter la délégation UNAFAM 33)

odbndo [S& /SYiNBa RQ! 00dz8 ACATTR K SNJ LIS dzi A lj dz8 ¢

Le CATTP vise a maintenir ofagoriser une existence autonome par des actidessoutien et de
thérapeutique de groupe.

Différents ateliers sont animés par des soignants et éldscateurs lls ont pour vocatiorde
permettre aux patients de pouvoir investir une activité, de nouer dtsslau seiR Qdzy” 3I NR dzL
de développer leur capacité de création.

[ Sa LI GASyGa az2yid tAO0NBa RS yS OSYANI ljdzS GN3B
lien méme tres léger.
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4. 1l va mieux et souhaite pouvoir vivre dans w@ppartement.
Comment faire pour disposeR Qdzy f 23SYSy K

4. 1c Les logements « accompagnés »

Cette notion de « logement accompagné » fait référence a un dispositif liant loggmeesdnnel
et accompagnement a domicile.

[ Sa O2yRAGA2ya RQIOO0O8§a az2yl tSa adaglryidisSa v
- Avoir déposé un dossier de demandeur de logement auprés du service logedeerih
Ydzy AOALI f A0S 2dz | dzLINBE & RQdzy ol Af f SdzNE
- B FFEANB fF RSYFYRS ldzZLINBAa RQdzyS | ada20Al (A2
- Préciser dans la demande de logement si un accompagnement de typeo8/AS/AISAHs
déja mis en place pour le demandeur.

4.1.1 Les logements relais et baux glissants
/] Sa t23SySyda az2yd LXIFOSa a2dza | oniEeatidihyléa ! o6 A
dispositif Droit Au Logement opposable (DALO).

4.1.2 Les MaisonRelais

Ce dispositif vise a accueillir des personnes en situation de précarité, y comppsrdeanes en
situation de handicap psychique.

4.1.3 Les Résidences Accueil

Lf aQF3IAG RS alAazya wSftlAAd RSRA t®Shespaytiges. T A |j
Ces résidences accueil relevent du champ du logement social.

[ I LINBaSyOS RQdzy KsiGS @SAftfS £ O2YLX SGSNI f QI
[ QI 008a t fI WwWSAARSYOS ! O0dzsSAf vy QSaband®ap par dzO d
la MDRM (Maison Départementale des Personnes Handicapéesais nécessite un
FOO2YLI Ay SYSyd LI NJ dzy { SNIIASO&ale(BAYSYNQR Bedkca y S Y
RQ! 002 Y LJ MédiC¥osigl four personnes Adultes HandicapééSAMSAH) Liste en
annexe

~h

| AdaidS RSAa adNUzOGdzNBa RS fl2@réndessydispobilile siR @K S 6
AGS Ay idSNYy Sviw.R&amio@Bb! C! a Y

Q¢

4. 2t Les bailleurs
Les difficultés pour trouver et vivre dans lmgement indépendant sont réelles.

Les bailleurs sont plus enclins & accepter une candidature si un sBrfdde OO 2 Y LI 3y SY Sy
SAMSAH ou auxiliaires de vie a domieiporte son soutien au futur locataire.
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4.2.1 Les balilleurs privés

Les bailleurgrivés sont tres exigeants en matiére de garanties de ressourcesrgtsouvent

réticents par rapport & une personne sans emploi. La caution effegfig@S G I y (i

suffisante.

4.2.2 Les bailleurs sociaux

Les bailleurs sociaux ont peu tigements disponibles. Il existe des réticenpgas rapport aux
personnes en situation de handicap psychique, notamment a cRU€eS E LIS NA Sy OS &
voisinage. Il faut donc faire une demande dés que posailgpees de la Mairie de votre commune.

Lise des bailleurs sociaux de la gironde
Aquitanis

174 rue Lecocq

33000 Bordeaux
05 56 00 50 50 www.aquitanis.fr

Clairsienne
223 avenue Emile Counord
33081 Bordeaux Cedex
0556 29 22 92 www.clairsienne.com

Coligny
12 boulevard Antoin&autier
33050 Bordeaux Cedex

0811 461261 www.coligmhim.fr

Domofrance
110 avenue de la Jallére
33075 Bordeaux Cedex
05 56 43 75 57www.domofrance.fr

Gironde Habitat
nn NHzS RQ! N¥YI 3yl O
33074 Bordeauxedex

05 56 38 51 28 www.girondeabitat.fr

In Cité
101 cours Victor Hugo
33074 Bordeaux Cedex
0556 50 20 10 www.incHeordeaux.fr

Logévie

12 rue Chantecrit

BP 222

33042 Bordeaux Cedex
0557811980 www.logevie.fr

Mésolia Haitat
Résidence Aliénor
11 cours Louis Fargue
33300 Bordeaux
0557 105990 www.mesolbitat.fr

ICF
56 rue Carle Vernet
33800 Bordeaux Cedex
0556 850791
www.groupeicf.fr/atlantique

SNI
12 boulevard Antoine Gautier
33035 Bordeauedex

0556 99 91 85 www.sni.fr
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5. La maladie de mon proche a entrainé desstrictions
sociales et professionnelles.

Quels sont ses droits? Quelles peuvent étre sessources?

La question des ressources propres de la personne est a prendrengpte rapidementdans la
YS&adzZNE 2G fQ2y &l Ad 1jdzS € Y lpéukveRtAirditer @ds cafagiiésNI n
a travailler dans le milieu ordinaire.

5.1¢ Il a travaillé mais ne le peut plus

pdmedm [ LISYyairzy RQAY DIt ARAGS

Elle concernel'assuré luiméme qui a exercé une activité professionneligle a pour objet
d'indemniser la perte de revenus consécutive a une maladie ouaccident autre que
professionnel, ou résultant d'une usure prématurée de l'organisme.

Elle ouvre droit & une pesion et a des prestations en nature avec remboursenaeh®0 % du tarif
de responsabilité de la sécurité sociale pour toutes riesadies atteignant l'assuré (sauf les
médicaments a vignette bleue qui restamimboursés au taux en vigueur).

Les conditonkR Q2 dz&S NI dzZNBE RS& RNRA(G&a az2yid fSa adagly

0 Les conditions administratives :

- Age: avoir moins de 62ns (a & ans, la pension d'invalidité estansformée en pension de
vieillesse attribuée au titre de l'inaptitude dravail).
- Immatriculation a la sécurité socialée: demandeur doit étre immatriculdepuis au moins 12
mois et cela a partir du premier jour du mois au codugjuel est survenue l'interruption de
travail) ou du constat médical deQA Yy @ €t ARA (G S ®
- Emploi:
T soit avoireffectué au moins 800 heures de travail au cours H&snois civils précédant
f QAY 0 SNNHzLIG A 2y Rdz inbidks @l caufs des Rasypriemiersmois)K S dzNB
T soit justifier d'un montant minimum de cotisations pendant lesm@is civils précédant
f QAYVGSNNHzZLIGA2Y RS GNI @FAf @

0 Les conditions médicales

- Notion d'invalidité: l'invalidité est définie comme une réduction declpacité de travail ou de
gain. L'assuré doit présenter une réduction draoins 2/3 (ou 66 %) de la capacité du travail
ou degain.

- Notion de « réduction de la capacité de travail ou de gairlle correspondh l'incapacité de
pouvoir exercer le méme emploi ou de se procurgans une profession quelconque, un
salaire supérieur au 1/3 dsalaire antérieur.

L'état diinvaliditt @ 0 | LILINBOAS LI NJ €S YSRSOAY O2MaladeA f |
(CPAM) dont releve l'assuré. Il est déterminé en tenant cordptéa capacité de travail restante,
RS a2y SidGFd 3ISySNIftx RS a2y N3ISX
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Lademandét QSTFFSOiGdzS Y

- a linitiative de laCPAM : la législation impose aux CPAM de prendiégard des assurés
dont I'état laisse présager une invalidité, toutes mesugasvue de I'admission éventuelle au
bénéfice d'une pension d'invalidité.

- a linitiative de l'assuré : adressée par lettreeoenmandée avec AR a GPAM, dans un délai
de forclusion de 12 mois qui suit :

- la date de stabilisation de I'état de I'assuré (notifiée par la CPAM),
- la date de l'expiration des 3 ans d'attribution d'indemnités journalieres.

Une personne invalide darmtncapacité d'exercer une activité professionnelidariée, et dont

I'état nécessite I'assistance d'une tierce personne pour accoiopsirles actes essentiels de la vie,
LISdzi o0SYSTFAOASN RQONESA ALUSYWHEA 201 (I FBER WG kg (1 B Q
personne.

L'Assurance Maladie de la gironde
CPAM de la Gironde 33085 BORDEAUX CED&ephone 3646
www.ameli.fr/assures/votrecaissegironde
www.salaries.carsaaquitaine.fr/363beneficierd-un-accompagnemensocial.htm

521Lf yQF 2FYFA&a GNY QGFAfES

pPHdOM [ Q! fE20F0A2Y | RdMaisén Dépargriehtadd d6S Pedsdnhels 0
Handicapées (MDPH)

[ §2A Rdz mm FSONASNI wnnp ¢ LI dzNJ thanGcapéésm i S
met en dzdz@ houvelles dispositions visant & garantir la compensaties difficultés quelles
j dzC8SyA Sy i f Q2NAIAYSS ek ylFGddzNBZ £ QN3ISsE S Y2I

La Maison Départementale des Personnes Handicapées (MDPH) accueille, efaonseille les
personnes handicapées et leurs familles pour fournir les dosdergconnaissance de handicap
et aider a lgormulation du projet de vie.

Vous pouvez vous procurer le formulaire wunique de demande aupres: de
www.mdph33.fr/formulaires_a_telecharger.html

Le dossier est également disponible aupres €CAS de certaines communes.

Ly jdzSadA2yylrANBE LJA@OKAIF ONRIjdzS Said rempliRp&rYel y R
médecin psychiatre et joint au dossier sous pli confidentiel.

Le dossier déposé doit étre le plus complet possible.

Pour faciliter la démarche un collectif Unafam a rédigé des questionnaires a remylipar le
patient lurméme «mon projet de vie, mes besoims un deuxieme questionnaire adestination

RS f QS ét2maNdn Bdsieme aRSa G A Yy I (A 2 Vignénhge». Ca3 §upstnhdBes & 2
ont été validés par la MDPBBA QA f & yS a2y 0 LI & edtcdniedlds da2 lsNEB 3
permettentde cibler les difficultés psychiques alors que les idossont eux plus orientés vees
handicaps physiques.

A | MPDH 33, ue permanence Unafam a lieu chague mois, astueil par un bénévole de
f Q) Yy Hestinéraux personnes handicapées psychiqueseur famille est possible surendez
vous au 05 56 81 44 32.
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[ QSO f dzr GA2Yy RSa 0 Sa plirigistipliGaireide INRDPHUA piopdSe uinlplat) f Q
personnalisé de compensation. Elle peut entendre la persdrarglicapée et se rendre sur son
lieu de vie.

[ S RSYIFYRSdzNJ LISdzi siGNB FaairadsS LI N dzyS LISNAz
spécialil S® [ QSy (G 2dzN)F 3S LISdzi S E LINR deSaNdersong hahddpgeld F
grace au questionnaire gindre au dossier.

t 2dzNJ LISNOS@2ANI € Q! IS At Fhkdzi Y

- <GNB FTNIyeelAa 2dz NBaazNlirAaalyd RQdzy I dziNB |

- Avoir aumoins20 ans et moins de &2ns,

- L @2ANI dzy GFdzE RQAYOFLI OAGS LISNXYIFYySyd RQI dz

- 1L @2ANI dzy G dzE RQAY Ol LIeGAIINS G2 WLANIHaGA PrdaitNiR: Apd
dzyy SYLJX 2A O2YLIS (Sydz Rdz KI yRWA@ISLIE RQAANVE S
professionnelle,

- Avoir un temps de travail inférieur ou égal a untemps en milieu ordinairesi la personne a
une RQTH et un salaire,

- Etre en formation,préformation ou pré projet professionnel en établissemergpécialise,
décidé par la BAPH,

- Ne pas dépasser un certain plafond de ressources annuelles.

5SLdzaa S MSNI AaSLIWISYONB HammE dzy G dzEundRQAY
NBERdzOGUA2Y RS €I RdAuBd deRxXahsii G NAodziA2y RS Q! 1|
Dans certains cas, la personndS NOS @I y i f Q! ! | LISdzi = &dongigmerd®2 y R
RS NBaaz2dz2NOSad [ RSOAaAA2Y RQ2O0GNRA RS Q! |
I 2YLIGS G8ydz RS&a RStIA&d ROQAYAOINHOGAZ2YS At
renouvellement dz Y2 Ay a c¢ Yahéedesldrdits.y i f QSOK

~

PPHDH [ [/ 2YYAAdaA2Yy RSa 5NP MHandicaged CBRAPH £ Q! dzi 2 Y
[F /51 tl adGlGdzS adzNJ € S Gl dzE RQAY AGHIFIOGA G 3 5A Stac

RS tQ!! 13X £Sa O NISa st&iénneminil2 RATH,SIE corRp@efitdde f A
ressource, la RC

[ I NBRdzOGA2Y RS tQ!!1 | fASdz Y

- AA fl LISNB2YYS LISN2A(G RQI dzi NBa pbdsSighSsalded 0 1

dans une entreprise adaptée ou un ESAT),

- encasdeséjourenétabl® Sy i RS &l yidsS Si al dp@2uie périddeO O d:
RS cn 22dz2NBEX Q! !l Sad NI sdufsiQSperkonne 5t astividre Y 2
au forfait journalier, a au moins un enfant ou @scendant a charge, a un conjoint ou
partenaire quine travaille pas pour dasisons reconnues par la CDAPH.

MDPHGIRONDmformation, évaluation des besoins,
reconnaissance des droitacces unique dossier unique

Ouverture au public : Le lundi de 11h00 a 16h30 Du mardi au jeudi de 9h00 a 16h30
Le vendredi de 8h00 a 15h88@ns interruption

Accueil téléphonique5.56.99.69.50 Lundi 11k12h et 13k16h30 Du mardi au jeudi 9th et
13h-16h30 Vendredi de 9h2het 13r15h30
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6. Il va mieux et souhaite envisager une insertipnofessionnelle.
Commentsavoir ce qui est possiblpour lui?

Les conséquences de la maladie, méme stabilisée, modifient les capacitégetedane a suivre
des études ou une formation professionnelle en milieu ordinaire.

Des dispositifs existent qui vont lui permetiRQ OOSRSNJ t dzy oiihaitelsaitt >
en milieu protégé (travail adapté). Certains des dispositifs évoqutsLINBE & & QI RNB a
particulierement & un public jeune.

T«

611554 az2Aya t tQStFo62NI A2y RQdzy LINR2S
Lecheminquivikdz 42AY t € QAYASNIA2Y LINE T Ssa éonsgujf gab f f
étapes et toujours au cas par cas. Il peut connaitre avanceées et reculs.

Lf | LJ32dz2NJ 202SOGATF RQFYSYSNI £ LSRODAWES NI AZY
Depuis le 1er Septembre 2011, un décret fixe de maniére plus restrictive les condigns OO § a
fQl 11 & [ QAYaSNIA2Yy LINRPFSaarzyySttsS Said Syozd
5S4 AaGNHzOGdzZNBSa RS &da2Ayas y2y aSOG2NRagakazr |
RS O2 dzg S iNdli&, etip€ldeyft proposer des stages en ESAT.

O08a Y adzNJ LINBAONRLIIAZ2Y RQdzy LJA@OKAIFIUNBP 58S

€Ny

Certains établissements psychiatriques, publics ou privés allient soin et appR€hdzy’ LINE

ROQAYASNIOAZ2Y @

[ Sa LIKIFaSa RS fl: RSYIFINOKS RQAYASNIAZ2Y

- dzyS LXKIaS RQS@lItdzZ dA2y >

- dzyS LIKIFAS RQSYSNHSYOS: RQStIFI02NY GA29U dSG  F
NBY20AfAalrGA2Y OSNE f QSYLX 2A X

Ces phases peuvent se dérouler :

- Soitdans des structures spécifiques dédiées au handicap psychique sur évallati@MDPH,
apres Reconnaissance de la Qualité de Travailtamdicapé (RQTH) et apres décision de la
CDAPH,

- Soitdans des structures ouvertes a tout public, dites de droit commun.

6.2t Dispositifs ouverts aux personnes dont le handicapta reconnu

Tout acces a une structure relevant du réseau du handicap nécessite :

- LaReconnaissance de la Qualité de Travailldandicapé par la CDAPH,

-UneRSOA&A2Y RQ2NASYUOGFGA2Y LINRA&S LI NI EF /50t
6.2.1 Un préalable : la reconnaissance de la Qualité de Travailtandicapg RQTH

La RQTH est un statut, attribué par la CDAPH sur demande de la personregoquiait une

qualii S Si RS& OF LI OAGSa RS (NI O ARSPA IR X BLIAISMNIVA
f QAVASNIAZ2Y LINPFSaaAz2yySttS RSa LISNB2YyYySa KI

Pour la demander : remplir le formulaire unique mis a disposition par la MDPH.
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La procédure est engagée @ A4 SYIF GAlj dzSYSy i +t f Q2 OO demar@le/
RQIFGGNROdziA2Y 2dz RS NBy2dz0SffSYSyid RS Q!

[ wvel LISNY¥SG RQ200GSYANI Y

-Uneorientation :

-vers un emploi en milieu ordinaire de travail, compatible avec les aptitudes,

-vers un stage de prérientation, de rééducation ou de formatigerofessionnelle,

-vers des entreprises adaptées ou un ESAT,

.Dest ARSa tASSa t fF NBLNARAS SG dz YFAYGASY RI
- Lebénéfice du statut de travailleur handicapé (toutes les entreprises de plus dal@fiés sont
assujetties a la regle des 6 % de personnel en situation de hanalicamléfaut doivent verser une
O2y NROdzOA2Y t Q! DCLtI O®

chPHdPH [ RSOA&AAZ2Y RQ2NASY Gl (A2 yRSLINRG!ISAziLBIYNIY
Personnes HandicapéesCDAM

¢2dz0S wvel LISdzi siNB FOO02YLI IySS RQdzyS RSOA &
- Versle milieu du travail ordinaire,

- Versune formation en Centre de Rééducation Professionnelle (CRP),

- Versle milieu du travail protégé (ESAT).

Pour évaluer une @entation ou une formation, la MDPH examine :

- Lecertificat médical établi par le psychiatre,

- LeLINP2SG RS OASo -ti lef pivjetyprofessiorelziddut RoEcuped Sifsaca

importante. Il ne faut pas hésiter a le développer. Au sein ddldPH @& la Gironde f QF 842 O

«ARIN F LIL2NIGS dzyS | ARS RMzZNIND&EASRE OAEQSHI Raz
TousR2 OdzyYSy daz NI LIRNGA RS aidl3IS SYlyloya RQ

accompagner la personne danslap8p i A S RQdzyS AYASNIAZ2Y LINETFS

tfdza €S R23aaASNI A4SNI O2YLX SG SaG 1 Y2@al@r dA

CDAPH sera appropriée.

6.2.3 Les organismes et les services

6.2.3.1 Les Centres de Réadaptation ProfessionnelERP

Ces centres, ouverts a tous les handicaps, présents dans toutes les régionssettmoisés, sont
regroupés dans la fédération FAGERH (Fédération des Associ&diestionnaires et des
Etablissements de Réadaptation pour personnes Handicapées).

Les CRPcaueillent, sur décision de la MDPH, des personnes bénéficiant du diattrvailleur
handicapé, soit pour une évaluation et une mgentation demandée LJ- NJ f QS c
pluridisciplinaire de la MDPH, soit pour une formation.

~ A A

stage de 8 a 12 semaines. La personne est mise dans des situtgitnasail differentes en vue de

L2 dz@2 ANJ St I 62 NBNJ dzy LINEB eeBiie adrdbsR & BaCDAPHuUypap © !
détaillé sur les souhaits et capaciRQ RI LJGF GA2y £ f QSESNOAOS RQd
au vu du rapport.

[ S&4& OSYyiuNBa RS F2NXNIGAZ2Y LISNXYSGGSYd RQI Olj dzS N
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La durée des stages est de 10 a 30 moia ebajorité des formationsébouche sur des diplémes
K2Y2f23dzSa LI N £ Qodl G a5/t | RS VRS RSSAQM atA 2lyR N&E
par la CDAPH.

/ SNIFAYya [ wt LISdz@Sy il | dza da A BnigifoNde NJseklSentrelddvarti A o
aux malades psychiques est le CRPS de la Tour de G@3sidse de réadaptation psychosociale)
33523BrugesCedex Tél. : 05.56.16.36.90

6.2.3.2 Les formations courtes allant de 20 a 200 heures

Elles sont financées parQ! D9 CLt | |jdzA RSOARS R&RSeNHI §27 WS
les missions locales, Cap Emploi ou Pdle Emploi (se renseigrés de ces organismes)
0Wa2SOGAFTa Y tSOSN) £tSa 20adGlk Ot Sa | dz ociywersRS NI
f QSYLX 2A @

az2Rdzf S& Y 2NASYGlIGA2YT YSUASNEIE Y20Af A&l GAZY

6.2.3.3 Cap Emploi

/| QSald dzy RAALRAAGAT RQFARS t f1 NBOKSNDKS
personnes reconnues handicapées par la MDPH. Il propose accéed#t A | Ay &A | dz€
professionnel.

CAP Emplai264bd Godarad33300BORDEAUX055692 86 31

Ari Insertion Soustraitant de CAPEmploiaccompagnda personnependantune annéedansla
finalisationde son projet de travail, oriente versune formation si nécessairest aide a la recherche
R Q dmploicompatibleavecla situationdu demandeur.

| RQI RAZNIRcocqg 33000 BORDEAUDS 56 96 11 79

t 2dzNJ F OOSRSNJ £ !'5Q!twh Af Flrdzi sGNB AyFLWGS |
LaLINA &S Sy OKIFNHS t !'5Q!lttwh Sad 2NHEBIFYAASS I|c
2y 0 L2dz2NJ F2yOuAz2y RUSEIFTO02NBN | SO OKI ljdzS
RQ! RQFLINE Sad RQFARSNI £ f QA Yy GrySY=BNAGG ALFYNJ a2 O3
professionnelle (80% des usagers integrent les ESAT ou le milieu ordinaire).

6.3t Dispositifs ouverts a tout public et spécifiguement ajpunes de 16 a 26 ans

6.3.1 Les missions locales

Public : jeunes en difficulté, reconnus ou nibbandicapés hors du systeme scolagtepuis plus
RQdzy Iy ®

Dans chaque mission locale, il existe un référent handicap qui travaille emvbera MDPH
{ SNAOS&a LINRBL}RasayY dzy | 0O02YLI IAySYSyd I RILIGS

La liste des missions locales est consultable dans ce Guide

6.3.2Le Centre Information Jeunesggjuitainet CIJA
125 cours Alsace et Lorraine 33000 BORDEAISR 8% 00.49 www.info-jeunes.net

Nouveauservice duCIJAISPQO { SNIIA OS t dzof AO RQhNASY Gl GA2Y0
Ce service vise a ne pas pousser plus de 2 portes pour obtenir
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- une information gratuite, compléete et objective sur les métiers, les formations, les certifications,
les débouchés et les niveaux deménération,

- une information favorisant lI'accés a des services de conseil et d'accompagnement en orientation
de qualité et organisés en réseaux.

-Une information tout au long de la vie visant a permettre a toute personne, quel que soit son age
ou son staizi ¥ RS (GNRdz@SNJ (2dz0iS €t QAYTF2NXNI A2y dz
personnalisés.

6.3.3 Les principaux organismes de formation

- AFPA(Association nationale pour la Formation Professionnelle des AdlikesEn annexe
Formationdiplémantesdepuis le CAP.

-LeGRETA ; GFof AaaSYSyia RS FT2NXI A2y O2yliAydsS R
29 Rue de la Croix Blanche, 33074 Bordét%6 56 04 04
Formations diplérantes depuis le CAP

6.41 Le travail adapté
condm [ Sa& ; GlFlofAaasSYSydaESA { SNWAOSa RQ! ARS
Les personnes handicapées ne pouvant étre orientées par la CDAPH vers unetrawvgileu

ordinaire, peuvent étre admises dans un ESAT et bénéficier de tous sdegces

RQF 002 Y LI 3ysbnr&tgciiés. |j dza

Leurs capacités ne leur permettant pas de travailler dans une entreprise ordinaie travail
FRFLISET 2dz LI2dz2NJ £ S O2YLIWiS RQdzy OSYyGNB RS N
La CDAPH doit avoir évalué la capacité de production de la personne, inféaietiezs de la

OF LI OAGS RQdzy GNI @I At f SdzNJ @I £ A RS Psychalogiqueda@ui NJ
médical, est nécessaire.

L'yS LISNA2RS RQS&aalA RS ¢ Y2Aaszs y2y fasdliexisd (2
un revenu mensuel mimum garanti, complété partiellement parQ! ! | &

[ S GNY @FAfESdzNI Sy 9{! ¢ yQl LI a S &aicompise RS
entre 55 et 110 % du SMIC.

[ QI OGAGAGS LINBPFTSaaraz2yySttS yS &S RispaHoizaSsi LI 2
dans des entreprises avec un accompagnement ad&iéant les ESATpeut existe un délai
RQFGGSyidSo

[ Q9 { ! ¢ 5 :B{avehue Dexsdartes ZONE INDUSTRIBBEEBArtiguespresBordeaux
05 56 86 06 1Bsat.descartes@orange.fr
www.ateliersartiques.fr/site descartes/pres descartes.htm

/I ®AG S aSdzZ 9{! ¢ arelBedtrdestparsomesthandicapéés psychiQuey dnll
Gironde.

Toutefoisde nombreuxétablissementont mis en placedes formations pour leur personnelen
@ dzSaccBnipagneles personnes souffrant de handicaps psychique au sein de leurs ESAT.
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6.4.2 Leentreprises adaptées E.A

Les entreprises adaptées correspondent a la nouvelle appellation des ateliers protégés.
Avec les Centres de Distribution de Travail a Domicile (CDTD), elles reprédenteniieu
adapté».

Le milieu adapté correspond a des pemses qui :

- ont une efficience réduite et un besoin de conditions de travail adaptées,

- sont orientées par la CDAPH vers le « marché ordinaire du travail » qui conigsegrtreprises
ordinaires et les entreprises adaptées.

Le CDTD est une entreprisgag@tée dont la spécificité est de procurer des travawomicile.

Les salariés des Entreprises Adaptées sont des salariés a part entiere audredand du travail.
Le salaire ne peut, en aucun cas, étre inférieur au SMIC.

6.51 Le maintiendang QSYLJX 2A 2NRAY Il ANB

6.5.1 Le mitemps thérapeutique
/ SGGS LINPOSRdAZNE yQSaid LI &a &az2dzyAaS +t HaadiGpéwS O
Aprés un arrét de travail pour maladie, votre proche peut, prescription médicale et avec

l'accord du serice médical de sa caisse d'AssuraMtadadie, reprendre son travail a temps partiel
pour motif thérapeutique.

A noter : Aucune disposition réglementaire ne prévoit les modalités pratiquesttdesituation,
notamment la durée du travail et les horairestdevail.

En cas de reprise du travail a temps partiel pour motif thérapeutique, les indenjoitésalieres
maladie peuvent étre maintenues, en tout ou en partie, parcdsse d'Assurance Maladie du
salarié.

Pour les salariés de la fonction publique, @pun congé pour longue maladie, vofreche peut
0SYSTAOASNI RQdAz/ISS YN yaiiS A88 NIOER@EA SaNrt AQA vy G S I NI f
Ce mitemps thérapeutique est accordé sur demande apres que le comité médicala
commission de réforme ait reconnu gle travailamil SYLJA FlI G2NAARRAI f QQLH V|
santé.

Le mii SYLJA GKSNI LISdziAljdzS RIEya € F2y Oftid goyf lalLldzo
YsYS I FFSOGA2Y RIEya fF OFNNASNB® {I RdzZNBS Sa

chPpdu [ S { SNIDRYEA R0! RILWA f 9D HidHiapés BAMETHE NI I A

[ S {1 a9¢]l Sad dzy &S N@AdsaidtiorFde GesyoDdp Fanllisdur I'Rderich C L
Professionnelle des personnes Handicapéssle FIPHP (Fonds pour l'Insertion des Personnes
Handicapées dans la Fonction Publigde$tiné a aider lepersonnes rendues inaps& leur poste

RS GNI @I At 2dz Sy N & adeStituerQiieymleriatie paurdelr&mpglodza O S LG
La personne doit avoir une reconnaissance de travailleur handiRQ&H) owentreprendre des
démarches pour en bénéficier.

[ S ASNBAOS AYyOISNBASYG t fI RSYlyR&GaRS f QSYLJX
Il informe les partenaires sur les dispositifs existants, propose des outils (étugesomiques,
bilans, famations) et des aides techniques, humaines et financieres.
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Il facilite la mise edzdz@ d&f3olutions de reclassement interne ou externe.

Coordonnées d SAMETH 33numéro vert 0800 08 00 09

Parc Aquilaé Bat. BistrBue de la Blancheri83370ArtiguespresBordeaux
Email :contact@Sameth33.fr

Lf Frdzi $3FHESYSYyld LINBOAASN] |j,dRtaZ IS0 RBELIVRYEFN
f QSYLX 2A 2dz €S LINRP2S{ LINEnEf@ESandehandicadée verS hStagelt S
enESA alya 0Saz2AayCchnedy S y20AFAOlIGAZ2Y
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7Lt I 06Saz2Ay RQs (i NRuotidews. Y LI .
vdzA LISdzi f QF A RSNX

[/ 2YYAa&aAz2y 5SLI NLGSYSydltS L2 dzNJ(ADAPH)ziedty 2 Y
statuer sur la demande inscrite dans le projet de vie de la personaedicapée, sur

f QF O02YLI IySYSyd RIya f fsabeshiNdineR SvecdoipBestdtion @el (i
O2YLSyal A2y s 2dzladB@ey A aSNI RQSYy FI ANB

7.t [ Sa & S NIorhpadghemerR GAVS CBAMSAH)
Lfa 2yaG L12dz2NJ g20F A2y fQStFo2NrGAZ2Y
adapté favorisant le maintien ou la restauration des liens sociaux @itz f Q
offerts par la collectivité.
lls mettent endzdz@NB S DI t dzZ A2y RSA& 06Saz2Aya aditésdefdviel A R
 dz20ARASYYS ORSYINODKS RQ206 (S yérmestry auR QaisgnBes I A
KFYRAOILISSa ljdzA € S LIS dz@a8tghdmieR QI Olj dzS NRA NJ dzy' S  LJt
La demande esh formuler aupres de la Maison Départementale des Persomesdicapées
(MDPH) dans le cadre du projet de vie. Les services et établissecomgtrnés peuvent étre :

-Des{ SNIBAOSa RQ! 002 Y LI 3IYRAVSun (edudateut, binpsycthiodgud, &8 OA |
conseiller en économie sociale et familiale et une assistante soasdarent un accompagnement
personnalisé dans les actes de la vie courante,

Des { SNIDA OS&a RQ! Qugdicssdtiamy oy SAdiltes Handicapé{SAMSAM
f QF 002 YLJ 3 yneMé&qghdipod BIiSAVSSauqae | 22 dzi S dzy | 002 Y LI
et parameédical.

G ft 1 1
Osa I d

Oy

7. 2t La Prestation de Compensation du HandieBgH

[F t/1 & £S OFNY¥OGSNBE RQdzyS LINBaiGlGA2youSy
technique (aménagement du logemi etc.).

[ S& O2yRAGA2YA RQlIGAONAROGdAzZIAZYY

- Résidede facon stable en France, dans les DOM ou a-Panteet-Miquelon,

AVOIrSY UNB un SO cn ya o602dziST2Aa f I cdndittrs)i S R
- présenter une difficultd 6 & 2 f dzS L2 dzNJ f | NB I f #iffidulié §ravg polr dzy S
NEFtAALGA2Y RQlLdz Y2Aya RREAGBY 6 O% BB FBSTF AN S 4 |
LINBE@AaAoftS RQlFdz Y2AYa ™M Fyo

- lIn'y a pas de référence a un taux d'incapacité.

La denande est a adresser a la MDPH, accompagnée, entre autres, des piéces justifiant
ARSY(GAGS S a2y R2YAOAESIT | AyaaA phydatrijR®dzy OSN
[ QAYaUuNHzOOGA2Yy RS tF RSYlIYRS O2YLNidénafdeused ! f d
fQSiloftAaasSYSyid RQdzy LI Iy LISNRSI ¥zh {I5a 8J BAR B3
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LI 'y LINBOAAS S y2Yo NSBdesRatés esadhbeds, delbBuniilBargs des |

frais supplémentaires, en les répartissan6 f 2y €S adl Gddzi RS f QFARF Y
[ RSOAaA2Y Sald LINRAS LI NI fEF /5! td of QISYINISO (RS
de la commission (CDAPH) ou devant le tribunal du contenie8x f QA y Ol LI OAGS 0|
semaines pour lerecoursdm- 6 £ S S PR fe FedourRadQrdeyitieux)y

La PCH est attribuée pour une période déterminée et son versement est effectué ganseil
Général.

7. 31 L'Allocation Personnalisée d'Autonomi@&PA

O (ichdge BeQ pevsGnhes AgEds Na plles60 ArdNEra S

[Qlt! F LJ}dzNJ 2062
2YA Sy f SdzNJ LIS NJX S loiitlbgsbin po@&  NE

028S
LISNIIS RQldzizy2YAS
f QF 002YLX AaaSYSyid RSa F00dSa soent & domiéld Su e® 2 dz
établissement.
Toute personne qua obtenu le bénéfice de la PCH avant 60 ans et qui remplitdaeditions
d'ouverture du droit a I'APA peut choisir, a chaque renouvellement RClH, entre le maintien de

celleci et 'APA.

Lorsque le bénéficiaire de la PCH n'exprime aucun choix, iprésumé vouloircontinuer a
bénéficier de la prestation de compensation.

\>

l

OTOAAE

HUVSEE OF CUAI BDAMLY - WOSET DX HESRY
HATSOM DF VICTER SLSO - CINTEM PO IZ00
GITE B4% SCNGCLS IT OF LI0WSTRR |

PROGRAMNME SUR MADDAYS.FR
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8. Il fait des depenses inconsidéerees ou renconttes
difficultés a gérer ses ressources.
Comment peutil étre protége?

81t [ | aSadz2NE RQ! 002 YRérsahyafs¥ JVASPeY B OMesufe
RQ! O02YLJ AySYSy (i WIzRAOAIF ANB oal! WO

Lf aQlF3Ad RS RAaALRAAGATEA RQI OO02 Y LleDhyotBcrich ui & 2
ne nécessite pas une restriction des droits. Ces dispositifsomeernent que la gestion des
prestations soles et sont destinés a aider une persorme a temporairement des difficultés a

les gérer seule.

La Mesure d'Accompagnement Social Personnalisé (MASP) est une mesure adminiscitiee
L fQAYAGALI 0AQPS Rdz / 2y aSAftaparSoyng.\sh dukte e3tQiRitedl a 6dzy
mois, renouvelable sur 4 ans au maximum.

9y OF & RQSOKSO RS OS{idGS YSad:aNBE3z f Brocuréuyde $aa f
wSLJzo f AljdzS ljdzA SEF YAYSNI f Q$oliraSwoposed auiiyd des St S
Gdzi St fSa RS LINRPyYy2yOSN didiiaime 8vadzNE RQ! OO02 YLJ Iy
Cette mesure est contraignante, elle prive la personne du dleigérer ses prestations sociales
eleYs YS® [/ SLISYRIyGZ St Bcapiddés aiiadhkes ¥ & tukledn® dziaS R
curatelle. La MAJ est prononcée pour wherée maximale de 2 ans, renouvelable de telle sorte
gue sa durée totale ne dépaspas 4 ans.

8. 2t Les protections juridiques

Depuis la réforme de 2007, une mesure de protection ne peut étre demadiaéetement au

Juge des Tutelles que par la personne-glfame, sa famille ou un proche.

[ I RSYFYRS R2AG AYLISNI 0AQBSYSyYyd s (iNB | O@©dfty LI 3
160 euros).

Apres vérification que le dossier est complet, le Juge retneda personne et, selofe cas, ses
LINE OKS&as> LlJziada NBYR dzy 2dza3SYSyid w¥Saz2azSt RSQB
protection adaptée (curatelle simple ou renforcée, tutelle)enl fixe la durée (5 ans maximum
pour une premiére décisigret désigneud Y I Y RF GF ANB 2dzZRAOAI ANB n ¢

Le dossier de demande est disponible au greffe du Juge des Tutelles du Ri@unal & GvotyeOS |
lieu de résidence.

La personne devient alors « un majeur protégé ». Cette protectioexastée par uttiers, celuici
pouvant étre un membre de la famille, un tuteur « indépendant »uae association tutélaire. La
LINRE 6 SOiGA2Y AQSESNDS | dz NEBHAWRY @G5&NAA G 84 § 3 @&z)N®
capacités de la personne.
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Lejugepeuy 2 YYSNJ RSdzE YI yRIFGFANBE RAFFSNByGa L2 daz
tutelle a la personne (par exemple : tutelle aux biens confiée a un tiers extéridutedie a la
personne confiée a la famille) :
- 5Qdzy LREYNRREBY Paldi NI GATFS Af & Qdroisk AAHRaBocdtighNeyr S
LI NF2Aa& RS YSOUGNB t 22dzNJ £t QSO G0 OAGAf @
- 5Qdzy LRAY(d RS @dzS FAYIFIYyOASNE f QIi0Q20dzirrata STYBy,
fois pédagogique et de gestionopr la personne. Se rajoutergnsuite : la perception des
ressources, les paiements divers, et la gestion du patrimmiokilier et immobilier.

5Qdzy LIRAYylG RS @dzS 2dz2NARAIdzZSE Sy OlFa RS
autorisations doivent e impérativement demandées au Juge.

- 5Qdzy LRAY(d RS @dzS RS I LINERGSOU Apdinfs conbernésl: LI

f QAYF2NXYIGAZ2Y RS € LISNA2YY Sctes peBaneB, TénkEdle @@ v a
certains actes personnefar le juge, liberté deésidence.
[ S YFEYRFGFANS 2dzZRAOAFANB I £ Q206f A 3ITatalesyuneR S |

fois par an. Il doit aussi en adresser une copie a la personne proféggée pas a sa famille).

8.2.1 Sauvegarde daustice

Lf aQF3IAG RQdzyS LINRPOSRAzZNBE AAYLIX S [jdzA LISdzi aQ
Le médecin traitant fait une simple déclaration au Procureur de la Républiqgue, accompignée

f QFr gAa O2y F2NXS RQdzy YSRSOAY LJAa@OKALFGNB®

La mise sous sauvegarde de justice peut étreicke par le Juge des Tutelles attendant le
jugement de tutelle ou de curatelle.

[ S YI 2Sdz2NJ O2yaSNIWS G2dza a4S& RNERAGAafaceméhidess =
actes qui lui seraient préjudiciables.

Elle peut étre attribuée pour uneddNB S R Qdzy |y > NBY 2 dzg S périonld, I8 dzy
juge peut nommer un mandataire spécial afin de Ilui confier des acte®termines,
RQFRYAYAAUGNI GA2Y 2dz RS RA&ALRAAGAZ2Y Rdz LI GNRY

8.2.2 Curatelle

La curatelle concerne les personnes quionf 42 Ay RQs iU NB SyOOR®
FoOGtSa jdzQSttSa | O002YLX AaaSyido

[ S YIF2SdzNJ | AA G o &utateuld Q It 2 AANA (f1SEA0SIF CRISSAa A Y LJ2 N.
curateur sera nécessaiswus peine de nullité.

X

NB S a

Il convient de distinguer leuratelle « simple » et la curatelle « renforcée » :

- Curatelle simple le majeur effectue seul les actes courafisrception degevenus, réglement
RS&4 RSLISyaSas SG§0d0> YI Aa pducds Gies iMmportaRtsde Qataiel (i $
patrimoniale (vente ou achat immobilie€siliation de bail, acceptation de succession, etc.)

Curatelle renforcée: le curateur effectue seul les actes courantais la doublesignature
curateur/majeur protégé est requise pour les actes importantsdtire patrimoniale.

La curatelle entraine une incapacité civile partielle du majeur protége.
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8.2.3 Tutelle

La tutelle concerne les personnes qui ne peuvent agir par-eléases et quiond Sa2 Ay RQ
représentées dans les actes de la vie ciliguteur agit a la placelu majeur protégé.

Le tuteur effectueseul tous les actes couranté,l A a Af | 0S3&2duyjugeRdes f Q
tutelles pour les actes importants deature patrimonialeou personnelle(choix du lieu de vie,
certains actes médicauimportants, etc.).

[ Q2NR2YyYlFyOS Rdz WdzaS RSa ¢dzi St f Sa& nohJsEs Oraita S 2
civiques.

(Tableawdes droits de la personne protégéeapres)

Associations tutélairequiA Y G SNIJA Sy y Sy (i dépaubihettQSy aSYof S Rdz
Protection Juridique

UDAFGironde (service tutelles, services familles, services ad
Tél.: 0556 01 42 00

25 rue Francis Martin

33000 Bordeaux

ATI(Association de Tutelle et d'Intégration)
Tél.: 0556 11 25 25

rue Robert Caumont

33000 Bordeaux

APAJH(service tutelle)
Tél. : 05 56 01 40 40
303 Boulevard Wilson
33200 Bordeaux

PRADO

Tél. : 05 57 22 40 00
11 Place Ozanam
33200 Bordeaux

Il existe également des délégués a la tutelle privés dont la liste est disponiplefieudu Juge des
Tutelles.

8.3¢ Le mandat de protection future

Le mandat de protection future est rédigé par une personne en pleine posselsises moyens.

Lf fdzA LISNX¥SG RS RSaA3IyYySNI dzyla defensRde sds ntdibts, Hudzi
de ceuxde sonenfadzf Y SNI 6f ST SdfseOhagenR QI f G SN GA2Y

5l ya S OFa RQdzy YIYyRIFIG O2yOSNYI y{ -c tloit LINP
obligatoirement étre établi par acte notarié.
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