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IntroducƟon 
 
Depuis le 1er janvier 2022, le CAMSP a rejoint les trois SESSAD au sein de l’offre du pôle Handicap Enfant 
milieu ouvert permeƩant ainsi de délivrer les prestaƟons autour de la prise en charge précoce, du 
diagnosƟc et du soin, qui sont au cœur de notre méƟer. La structuraƟon en pôle prend ici tout son sens, 
permeƩant ainsi en améliorant le repérage et en fluidifiant les parcours entre CAMSP et SESSAD d’agir 
au plus tôt dans l’intérêt des enfants.  
Précédemment le CAMSP de Haute-Saône était géré jusqu’au 31 décembre 2021 par le GH 70.  
 
CeƩe reprise a permis de recréer une nouvelle équipe, consƟtuée au fil des mois, apportant également 
de nouvelles compétences en son sein. 
 
L’année a été parƟculièrement dense. Il a fallu apprendre à travailler d’une nouvelle manière, poser 
notre cadre de travail, établir nos procédures , intégrer de nouveaux locaux, connaitre et nous faire 
connaitre de nos partenaires, communiquer. La nouvelle équipe doit être remerciée pour sa 
mobilisaƟon, son invesƟssement et son sérieux. 
 
L’acƟvité a donc été forte. Les demandes restant parƟculièrement élevées.  Il a été compliqué surtout 
les premiers mois de faire baisser la liste d’aƩente significaƟvement, l’urgence de l’admission des touts 
peƟts devant rester pour nous un critère de priorisaƟon. 
CeƩe liste d’aƩente est donc un challenge pour éviter que des familles ne se retrouvent dans des 
situaƟons d’errance. Nous nous efforçons d’y répondre au mieux, en mobilisant dès le premier appel 
des contacts et une invesƟgaƟon de la situaƟon. 
 
Du côté des SESSAD, la signature du nouveau CPOM a permis de réaffirmer en lien avec notre financeur 
différents enjeux : 

- Prise en charge précoce 
- RéducƟon des délais d’aƩente avant les admissions 
- AugmentaƟon de notre file acƟve notamment dans le cadre de la « rentrée inclusive » 
- ScolarisaƟon en milieu ordinaire, (qui est de fait un objecƟf réalisé car induit par la mission) 
- PréparaƟon des adolescents à la formaƟon préprofessionnelle 
- FoncƟon ressource sur le territoire eu égard aux compétences spécialisées des plateaux 

techniques. 
- Poursuite des formaƟons et montée en compétence des professionnels sur les TND 

 
Il nous a également été demandé de réfléchir aux modalités de consƟtuƟon d’un DisposiƟf Intégré 
Médico-éducaƟf (DIME) au sein de notre associaƟon, permeƩant de proposer aux enfants porteurs de 
déficience intellectuelle, les modalités de prestaƟons en milieu ordinaire (type SESSAD) et les modalités 
d’accueil de jour et d’hébergement (type IME) au sein d’un même disposiƟf. L’associaƟon devra pouvoir 
au 1er janvier 2024, avoir une offre de service permeƩant de faciliter les parcours des enfants suivant 
ces différentes modalités. L’année 2023, nous permeƩra de construire un nouveau modèle à proposer 
aux familles. 
 
Enfin, la fin d’année a vu la concréƟsaƟon de l’ouverture de la Plateforme de CoordinaƟon et 
d’OrientaƟon pour les enfants à risques de troubles du neurodéveloppement (0-6 ans), portée par notre 
associaƟon, au travers du CAMSP. Les équipes de direcƟon, médicales et les professionnels concernés 
ont œuvré durant de nombreux mois, pour répondre au cahier des charges naƟonal, construire un 
modèle, réfléchir aux meilleures procédures à proposer, se former, nouer des partenariats, rendre 
compte à l’Agence Régional de Santé, et s’inclure dans un maillage régional préexistant.  
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L’ensemble de ces services et disposiƟfs consƟtuant une offre de service fortement impliquée dans les 
champs essenƟels de notre société à savoir :  
 

- Le repérage et le diagnosƟc dans le cadre de la poliƟque de prévenƟon des 1000 premiers jours. 
- La prise en soins précoce 
- La scolarisaƟon et l’inclusion des enfants à risques ou en situaƟon de handicap 
- La prévenƟon du sur-handicap 
- La prise en compte globale du milieu de vie des enfants comme facteur développemental à part 

enƟère, notamment comme facteur de risques de survenue des troubles du 
neurodéveloppement (recommandaƟons HAS sur les hauts risques TND) 

- La poursuite d’un travail en étroite collaboraƟon avec les services de ProtecƟon Maternelle et 
InfanƟle et les services de protecƟon de l’enfance.  

 
 
Le pôle handicap enfant milieu ouvert ce sont : 
 

 Environ 200 enfants suivis au cours de l’année (hors PCO) 
 55 personnes salariées à temps plein ou temps parƟel du secteur médical, paramédical, éducaƟf 

et social ou administraƟf. 
 Pour environ 42.44 etp. 
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PrésentaƟon du service 
 
Le Centre d’AcƟon Médico-Sociale Précoce de Haute-Saône est un CAMSP polyvalent, à visée 
diagnosƟque et thérapeuƟque qui couvre tout le département hormis les deux cantons d’Héricourt.  
À la suite du changement de gesƟonnaire, nous avons déménagé en juillet 2022 au 1 cours François 
Villon 70000 VESOUL. 
Les CAMSP accueillent des enfants de moins de 6 ans. Structure pivot, le CAMSP se situe à l’interface 
du secteur sanitaire et du secteur médico-social.  
 
Les CAMSP sont régis par l’Annexe XXXII bis et le décret no 76-689 du 15/04/76 qui précise dans son article 
1er : « Les Centres d’Action Médico-Sociale Précoce ont pour objet le dépistage, la cure ambulatoire et 
la rééducation des enfants des premiers et deuxièmes âges qui présentent des déficits sensoriels, 
moteurs ou intellectuels, en vue d’une adaptation sociale et éducative dans leur milieu naturel et avec 
la participation de celui-ci. Ils exercent des actions préventives spécialisées. Ces centres exercent aussi, 
soit au cours des consultations, soit à domicile, une guidance des familles dans les soins et l’éducation 
requis par l’état de l’enfant. Le dépistage et les traitements sont effectués et la rééducation mise en 
œuvre, sans hospitalisation, par une équipe composée de médecins spécialisés, de rééducateurs, 
d’auxiliaires médicaux, de psychologues, de personnel d’éducation précoce, d’assistants sociaux et, en 
tant que de besoin, d’autres techniciens. …" 
 
Prévenir et prendre en compte précocement les troubles du neurodéveloppement est une priorité de 
santé publique. L’enjeu est de modifier significativement la trajectoire de vie dans une approche 
développementale de la santé et des maladies.  
Ainsi nos missions sont celles-ci : 

 Le dépistage et le diagnostic précoce  
 La prise en charge ambulatoire par une équipe pluridisciplinaire en vue de limiter le handicap 

(prévention secondaire du surhandicap). 
 L’accompagnement des familles dès la période de doute  
 L’aide à l’intégration sociale en particulier l’inclusion dans les structures d’accueil de la petite 

enfance (crèche, halte-garderie) et dans les écoles maternelles. 
 Le lien avec les différentes structures hospitalières, les réseaux de périnatalité et l’orientation 

éventuelle vers des structures spécialisées handicap. 
 
Le CAMSP est financé à 80% par l’assurance maladie et 20% par le Conseil Départemental. 
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L’équipe : Pour répondre au mieux aux besoins des parents et des enfants, le CAMSP dispose d’une 
équipe de professionnels à leur écoute qui travaille en concertation sur un projet commun.  
 

FoncƟon Temps de travail Date d’arrivée 
Directrice 0,25 ETP 01/01/2022 

Pédiatre Directrice Médicale 
(CAMSP + PCO) 0,40 ETP 

01/01/2022 

Médecin ORL 0,05 ETP 01/01/2022 
Médecin MPR 0,10 ETP 01/01/2022 

Cheffe de service 1 ETP 01/01/2022 
Assistante médico-administraƟve 1 ETP 04/04/2022 

Psychomotricien 1 ETP 01/01/2022 
Psychomotricienne 0,50 ETP 01/01/2022 
Psychomotricienne 0,50 ETP 01/01/2022 

Psychologue 0,50 ETP 01/01/2022 
Psychologue 0,50 ETP 16/02/2022 

Neuropsychologue 0,20 ETP 07/12/2022 
Éducatrice spécialisée 1 ETP 10/01/2022 

Assistante sociale 1 ETP 23/05/2022 
Infirmière puéricultrice 

(CAMSP + PCO) 1 ETP 
14/11/2022 

Coordinatrice de parcours 
(CAMSP + PCO) 0,80 ETP 

01/10/2022 

 
 
Au 31 décembre, il reste à pourvoir un poste d’orthophoniste (0.50 ETP), un mi-temps de 
psychomotricien, un poste de pédopsychiatre (0.20 ETP) et un poste de pédiatre. 
Le poste d’assistante médico-administrative de la PCO était également en cours de recrutement. 
 
Les mouvements du personnel 
Cette année, marquée par la reprise, les salariés sont arrivés tout au long de l’année et l’équipe s’est 
ainsi constituée progressivement. 
 
 

ACTIVITE 2022 et ANALYSE 

 

2022 1er trimestre 2ème trimestre 3ème trimestre 4ème trimestre TOTAL 

Entrées 15 8 19 17 59 

SorƟes 12 13 15 9 49 

File acƟve     121 
 
Au 31 décembre 2021, 62 enfants étaient suivis au CAMSP de Haute-Saône, auxquels se sont ajoutés les 
59 enfants admis. La file acƟve de l’année 2022 est donc de 121 enfants suivis. La liste d’aƩente était de 
50 enfants à la reprise de la structure. Elle est au 31 décembre 2022 de 21 enfants.  



 
5 

Lorsqu’un parent contacte le CAMSP et souhaite inscrire son enfant pour une évaluaƟon thérapeuƟque 
ou une prise en soin, l’enfant est inscrit dans un parcours « invesƟgaƟon ». La cheffe de service ou 
l’infirmière puéricultrice recueille les premiers éléments d’informaƟons concernant ceƩe demande.  
Dans les cas, de suivis de grands prématurés ou lorsque des contextes de naissance parƟculiers ou 
inquiétants sont repérés, l’équipe se mobilise rapidement pour proposer l’admission et les premiers 
soins. 
59 enfants ont été admis pour ceƩe année 2022 ce qui est important au vu du contexte de reprise et du 
temps de recrutement et d’installaƟon de l’équipe. Le nombre d’enfants en aƩente d’admission fluctue 
mais le nombre reste élevé au vu du chiffres des demandes de prises en soins chaque mois.  
En effet en moyenne, nous avons reçu 2.5 demandes par semaine soit 10 demandes/mois. Or les sorƟes 
au nombre de 49, nous demandent de prioriser les admissions.   
 
Au cours de l’année, 2337 actes ont été réalisés pour les 111 enfants suivis. Le contexte de transfert des 
dossiers usagers, ainsi que l’opƟmisaƟon de l’uƟlisaƟon de l’ouƟl de recueil des données staƟsƟques est 
toujours en cours d’amélioraƟon. Nous espérons obtenir au cours de l’année 2023, un recueil de 
données plus fiables. 
 
En moyenne les enfants sorƟs en 2022 ont été accompagnés pendant 508 jours, soit un peu moins d’un 
an et demi. 
 
Au 31 décembre 2022, 72 enfants étaient accompagnés, les staƟsƟques ci-dessous les concernent. 

Sexe 

 Nombre % 
Filles 29 40,30 % 

Garçons 43 59,70 % 
 

Sur les 72 enfants pris en soins en fin d’année, 60% sont des garçons. Ce chiffre fait écho aux études qui 
montrent que l’on retrouve en majorité des garçons présentant des troubles du neurodéveloppement. 
 

Age des enfants suivis en 2022 
Âge Nombre Pourcentage 

0 - 3 ans 36 50,00 % 
3 - 6 ans 36 50,00 % 

 
3 ans est l’âge moyen. 

Age des enfants lors de l’admission 
Age à l'admission Nombre Pourcentage 

0 - 3 ans 61  84,72 % 
3 - 6 ans 11 15,28 % 

 
L'âge moyen des enfants à l'admission est de : 1 an et 7 mois.  

Cet âge a été abaissé au cours de la première année et correspond à notre priorité de prise en soins le 
plus précocement possible. 
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Origine des admissions 
 

 
L’hôpital reste le 1er adresseur (services néonatalité, pédiatrie, maternité) d’enfants au CAMSP.  
 

Mesures de protecƟon de l’enfance ou mesures sociales 
 

Mesures Nombre  
AED 3 soit en % 2,48  
AED R 5  4,13  
AEMO 3  2,48  
AEMO R 4  3,31  
ASE 19  15,70  
CMF 1  0.83  
CADA 3  2,48  
SIE 1  0,83  
TOTAL 39  32,24  

 
Lors du 1er bilan que nous avions transmis après 6 mois de reprise du CAMSP 70, nous noƟons que 43.2% 
des enfants suivis bénéficiaient d’une mesure de protecƟon. Sur la totalité de l’année 2022 ce chiffre est 
légèrement inférieur soit 32.24 %. 
En revanche nous pouvons remarquer que le nombre d’enfants placés est parƟculièrement élevé. Le 
lien avec les services de l’ASE est très important et fera parƟe des perspecƟves de travail pour 2023 afin 
de toujours mieux coordonner nos acƟons respecƟves. 
 
14 enfants ont bénéficié d’une demande dans le cadre d’un dossier MDPH. 

Temps de trajet 

 

Temps de trajet domicile - 
structure  Pourcentage 

+ de 30mn du CAMSP 35 48,61 % 
- de 30mn du CAMSP 37 51,39 % 
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Environ la moiƟé des familles qui viennent au CAMSP font des trajets longs. CeƩe donnée peut être un 
frein pour certains parents même si elles peuvent prétendre à une prise en charge des transports. 
 

Mise en place de groupes 
 
Une éducatrice et une psychomotricienne animent un groupe autour de la médiaƟon aquaƟque. 9 
enfants ont été concernés sur l’année 2022. Ce groupe présente en plus de son intérêt thérapeuƟque 
spécifique, l’avantage de permeƩre des regards croisés sur la situaƟon des enfants.  
 
Il a été décidé également de consƟtuer un autre groupe nommé « préscolaire » pour les enfants qui 
seront scolarisés à la prochaine rentrée. 5 enfants y ont été inscrits sur 2022. C’est un lieu d’observaƟon 
des enfants en dehors de la présence parentale. Il est quesƟon d’un travail de séparaƟon (c’est pour les 
enfants accueillis une première expérience de la séparaƟon), de socialisaƟon (les enfants accueillis font 
l’expérience de la vie en groupe, de la communicaƟon), de l’éveil (au travers d’acƟvités proposées en 
foncƟon des capacités et de la disponibilité de l’enfant).  
Ces accompagnements ont lieu à raison d’1 séance hebdomadaire sauf période de vacances. 
 

Psychomotricienne et 
Éducatrice spécialisée 

« Bouge dans l’eau » Enfants de tous âges/rééducation motrice, 
travail sur l’autonomie (toilette, habillage), 
travail de relation parents/enfants 

Éducatrice spécialisée et 
psychologue 

« préscolaire » Enfants de 3 ans dans l’année : favoriser la 
séparation, la socialisation, la concentration 

 
Suivi des enfants prématurés  
Au cours de l’année 2022, le CAMSP a suivi 31 enfants prématurés, nés entre 28 et 37 semaines. Le 
premier bilan s’inscrit dans le dépistage de troubles liés à la prématurité : évaluer le décalage entre les 
acquis de l’enfant et son âge corrigé. 
Ce suivi est primordial, il fait parƟe des axes prioritaires que nous voulons mener. L’accompagnement 
précoce des enfants ainsi qu’un souƟen aux familles doit faire parƟe d’un projet plus ambiƟeux des 1000 
premiers jours que nous allons développer en lien avec les CTPS du territoire. 
 
IntervenƟons sur les lieux de vie de l’enfant  
Des visites au domicile sont proposées aux familles par l’assistante sociale et l’éducatrice ou l’assistante 
sociale et l’infirmière puéricultrice après la visite d’admission en vue de présenter leurs missions, et 
recueillir les aƩentes des familles. 
L’éducatrice peut ensuite se déplacer à l’école si la famille le demande pour une aide à la scolarisaƟon 
et apporter un regard sur l’enfant dans un autre contexte.  
De même l’infirmière puéricultrice a aussi la possibilité de se rendre dans les crèches ou au domicile de 
l’enfant. 
Suivi post CAMSP 
Nous avons repris l’envoi de quesƟonnaires aux familles sorƟes dans les 6 premiers mois de l’année 
2022, afin de recueillir un avis sur le suivi dont ils ont bénéficié et avoir des nouvelles du parcours des 
enfants. 28 formulaires ont été envoyés et nous avons reçu 7 réponses (soit 25%). 
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COLLOQUE & FORMATION 
Colloque 
« AuƟsme et inclusion » organisée par le CRA BESANCON 
Mercredi 6/04/2022 - BESANCON  
Éducatrice spécialisée, cheffe de service 
 
« 40 ans d’AcƟon Médico-Sociale Précoce » ANECAMSP 
24.25 novembre 2022 - PARIS 
Pédiatre et cheffe de service  
 
FormaƟons 
« AuƟsme Échelle d’évaluaƟon » Vineland 2 organisée par EDI  
9.10.11/05/2022 Distanciel 
Éducatrice spécialisée 
 
World perfecƟonnement FormaƟon collecƟve  
16.17/05/2022 
Assistante médico-administraƟve 
 
La vulnérabilité somaƟque des bébés : quels enjeux développementaux et psychiques ? 
10.11/06/2022 
Psychologue 
 
Connaissances socles pour un diagnosƟc de TSA et diagnosƟcs différenƟels 
30/09/2022 Distanciel 
Éducatrice spécialisée 
 
"PraƟque de l'ADOS-2" CRA 
14 novembre 2022 – Distanciel  
Psychologue 
 
"Aider et appuyer la mise en réseau des professionnels pour le repérage et la prise en charge des femmes 
vicƟmes de violences au sein du couple". CIDFF 
17 au 22 novembre 2022 - VESOUL 
Assistante sociale 
 
« Repérage et signalement des violences sexuelles faites aux enfants. » - CIVISE 
22 novembre 2022 – Distanciel 
Éducatrice spécialisée, Cheffe de service 
 
« EntreƟen Postnatal Précoce et accompagnement de la parentalité vulnérable »  
Natal formaƟon 
17.18 novembre 2022 et 9 décembre 2022 – Distanciel 
Infirmière puéricultrice 
 
 
FormaƟon qualifiante 
FormaƟon au « bilan sensori-moteur de Bullinger » 
Psychomotricienne 
Plusieurs sessions. 2021 - 2022 
EPFL – LAUSANNE 
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Master 2 spécialité « DirecƟon, OrganisaƟon et Stratégie des Structures sanitaires et sociales »  
Plusieurs sessions - Année 2022 
IFROSS – LYON 
Directrice 
 
FormaƟons obligatoires 
FormaƟon incendie :  
10 mai 2022 – la totalité de l’équipe 
 
Journée de sensibilisaƟon - 12 décembre 2022  
« violences sexistes et sexuelles au travail : comprendre, prévenir, agir » tous les personnels 
 
 

FONCTION RESSOURCE 
Accueil Dr Junior & Internes  
Auprès du Dr Pascale Vurpillat, pédiatre 

 Dr Junior :  Dr Alois GARAUD (de mai 2022 à octobre 2022) 
 1er semestre :  Dr Laure CHEVENEMENT (nov 2021 à avril 22) 
 2ème semestre : Dr Aurélie DAUTREY (octobre 2022 - mai 2023) 

 

PerspecƟves 
Un travail de partenariat a débuté entre l’infirmière puéricultrice du CAMSP et les services de PMI, du 
GH70 et du CHU. Il sera important de la conforter. En effet les sage-femmes de PMI et du GH70 peuvent 
repérer en anténatal des situaƟons à risques telles que définies par la HAS. (EntreƟen prénatal précoce 
EPP et cartographie « Urkind ») ; elles pourraient alors solliciter d’emblée le CAMSP en accord avec les 
parents. 
 
La réflexion sur les modalités de travail conjoint avec les services de protecƟon de l’enfance sera 
importante à mener au vu du nombre d’enfants pris en soins au CAMSP qui relèvent de ces services. 
L’organigramme du CAMSP est presque complet mais on peut cependant déplorer : des difficultés de 
recrutement de temps de médecin (pédiatre et pédopsychiatre), ainsi que le poste non pourvu en 
orthophonie. D’autre part, nous affirmons un intérêt certain à intégrer au sein de l’équipe un 
kinésithérapeute pédiatrique. 
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Le CAMSP a été nommé porteur de la Plateforme de CoordinaƟon et d’OrientaƟon de notre 
département, par arrêté le 31 mai 2022. Après une première phase de préparaƟon et d’organisaƟon, la 
plateforme a ouvert officiellement le 12 décembre 2023. 
 
Le contexte : 
Dans le cadre de la Stratégie naƟonale AuƟsme et Troubles du Neurodéveloppement (TND), l’ARS 
Bourgogne Franche-Comté a déployé dans chaque département une Plateforme de CoordinaƟon et 
d’OrientaƟon dédiée au diagnosƟc et à la prise en soin précoce des enfants porteurs de Troubles du 
Neurodéveloppement et âgés de moins de 7 ans. 
 
La PCO est un nouveau disposiƟf qui doit permeƩre de meƩre en réseau les différents professionnels de 
santé pour assurer un accès rapide aux soins pour tout enfant de moins de 7 ans présentant des signes 
d’alerte dans son développement. 
La plateforme organise le bilan diagnosƟc et les intervenƟons précoces dans un parcours de soin 
coordonné. 
 
Les missions principales de la PCO sont : 

 Apporter un appui aux professionnels de la 1ère ligne (information, outils, ressources), 
 Accompagnement et interventions pluridisciplinaires auprès des enfants et des familles dans le 

parcours, 
 Coordination des professionnels de santé libéraux ayant contractualisés avec la plateforme et 

des structures de deuxième ligne partenaires. 
 Sensibilisation au repérage précoce 
 Monter en compétences des acteurs de ligne 1 et 2. 

Les troubles du neurodéveloppement : les troubles du neurodéveloppement (TND) sont des troubles 
qui apparaissent dès l’enfance. Ils se caractérisent par une perturbaƟon du développement moteur, 
langagier, cogniƟf, et/ou affecƟf. Ils entrainent un retenƟssement sur le foncƟonnement adaptaƟf, 
scolaire, social et familial. 

 
 



 
1
1 

L’acƟvité :  
L’équipe s’est consƟtuée et a élaboré ses procédures de foncƟonnement avec l’accompagnement d’un 
cabinet conseil mandaté par l’Agence Régionale de Santé. La file acƟve prévisionnelle est située entre 
100 et 150 dossiers par an, compte tenu de la prévalence du taux de TND d’environ 10 % des naissances. 
 
L’équipe est consƟtuée :  

o Médecin pédiatre coordonnatrice 
o Une assistante médico administraƟve 
o Une infirmière puéricultrice, coordinatrice de parcours 
o Une éducatrice spécialisée, coordinatrice de parcours. 

 
L’acƟvité de l’année 2022 a été moindre avec l’admission de 7 enfants en parcours PCO. Cependant, ces 
parcours de prise en soin ne débuteront qu’au cours de l’année 2023. 
 
La plateforme a contractualisé avec 12 professionnels libéraux : 

6 Psychomotriciens 
3 Ergothérapeutes 
3 Psychologues & Neuropsychologues. 
 

La contractualisaƟon des professionnels implique de travailler en réseau, en lien avec la PCO 70 et en 
suivant les recommandaƟons de bonne praƟque de la Haute Autorité de Santé. 
 
Des partenariats ont été formalisés avec des associaƟons du territoire, porteurs de structures de lignes 
2 pouvant intervenir dans les parcours des enfants. L’ensemble des partenaires ont partagé l’intérêt 
ainsi qu’un engagement à parƟciper au maillage territorial. Ils s’engagent également à nos côtés, dans 
le partage des connaissances autour du repérage des troubles du neurodéveloppement. Parmi eux, le 
groupe associaƟf UGECAM, le groupe associaƟf Handy ’up, et l’associaƟon Charles Bried.  
 
Les parcours : 
Deux types de parcours peuvent être proposés par la PCO : 

• Parcours simple avec bilan et/ou suivi auprès de soignants libéraux (contractualisés ou 
convenƟonnés CPAM, comme les orthophonistes et les kinésithérapeutes). 
• Parcours mixte avec appui des structures de ligne 2 partenaires.  

 
 
L’année 2023, va permeƩre de poursuivre la mise en place des partenariats notamment avec les 
structures de lignes 3, CRA, CRTLA, Centre généƟque, Centre de référence. Mise en œuvre de la 
campagne de communicaƟon, de formaƟon et d’accompagnement des médecins du territoire. 
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SESSAD Handicap Moteur 
Service d'EducaƟon Spécialisée et de Soins A Domicile  
 
 
HabilitaƟon :  Déficience motrice 
Ouverture :  210 jours par an 
Capacité :  50 places 
 
Public : Le SESSAD « handicaps moteurs » est habilité à assurer le suivi de 50 enfants, garçons et filles, 
âgés de la naissance à 20 ans, présentant principalement une déficience motrice avec troubles associés 
ou non, quelle qu’en soit la cause.  
L’orientaƟon des enfants auprès du service est exclusivement décidée par la Maison Départementale 
des Personnes Handicapées, suite à une étude de dossier. 
 
Secteur d’intervenƟons : Nous intervenons sur l’ensemble du département de la Haute-Saône. 
 
Missions : Le principe « fondateur » du travail du SESSAD est l’intervenƟon à domicile, mais ceci au sens 
large du terme. Ainsi, nous entendons par là évidement le domicile familial, mais également tous les 
lieux de loisirs ou d’acƟvités de l’enfant, l’école… tous les lieux de socialisaƟon de l’enfant. 
 
 
PERSONNELS 
 

 FONCTION TEMPS DE TRAVAIL 

DIRECTION     

 Directrice 0,50 etp 
 Cheffe de Service 0,65 etp 

ADMINISTRATIF     

 Secrétaires 1.45 etp 
MEDICAL     

 Pédiatre 0,33 etp 
 Pédopsychiatre 0,13 etp 

 Médecin MPR 0,10 etp 
PSYCHOLOGUE     
 Psychologue 1,00 etp 

PARAMEDICAL     
 Psychomotriciennes 3,00 etp 

  Ergothérapeutes 3,00 etp 
 Professeur APA 2,00 etp 

EDUCATIF     

 Éducateurs 
Spécialisés 

3.75 etp 

 AMP 1.32 etp 
 Assistante Sociale 0,80 etp 
SERVICE 
GENERAUX 

    

 Agent de service 
intérieur 0,17 etp 

  18.20 
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PATHOLOGIES, MALADIES RARES & HANDICAPS RARES 

            
   

Maladie rare  Handicap Rare 
 
 
 
12 enfants sont porteurs de maladies rares, 5 jeunes sont porteurs d’un handicap rare. Environ 32 % sont donc 
concernés par ces pathologies parƟculières. D’autres enfants sont toujours en phase de diagnosƟc. 
 

 
 
 

0 2 4 6 8

Syndrome de Marfan

Syndrome malformatif fente labio-palatine
CDG Syndrome de type Ia - Génétique

Syndrome de Gilles de la Tourette

Encéphalopathie génétique avec atteinte motrice

Encéphalopathie épileptique génétique

Hémiparésie gauche

Hémiparésie droite

Retard de développement

Duplication génétique avec absence de langage
Spina bifida

Spina lipome Diplégie

Paralysie cérébrale

Paralysie cérébrale - Hémiplégie

Paralysie cérébrale - Diplégie

Paralysie cérébrale – Tétra parésie

Myopathie de Duchenne

Dystrophie musculaire congénitale
Paralysie cérébrale après chirurgie cardiaque

Amyotrophie spinale

Agénésie d’un membre

Hémiplégie droite sur AVC anténatal

Gangliogliome tronc cérébral

Ataxie cérébelleuse

Ataxie cérébelleuse et déficience visuelle
NF1 séquelles de tumeur thoracique

Tumeur cérébrale

Pathologie neuro motrice génétique

 Syndrome de Sotos

Pathologie neuro motrice et cognitive

Nanisme

Hypoplasie fémorale droite

Ataxie cérébelleuse - syndrome de Gillepsie
Séquelles motrice de médulloblastome

Leucodystrophie

Microdélétion 22 q 11

Syndrome de Xia-Gibbs

Maladie neuromusculaire
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ADMISSIONS ET SORTIES 2022 
 

 
En 2022 
 
- 7 enfants sont sorƟs et 1 décès : 
1 en janvier, 1 en février, 1 en mars, 1 en avril, 1 en août et 3 en septembre 

  
 
- 11 enfants sont entrés : 
1 en janvier, 1 en avril, 1 en mai, 2 en juin, 1 en juillet, 2 en août et 3 en septembre. 
 
Nous avons admis dans le cadre de « la rentrée inclusive », trois enfants supplémentaires qui étaient en liste 
d’aƩente depuis une longue période. Nous avons dans le cadre de leur accueil, mobilisé des moyens 
supplémentaires. 
 
 
ADMISSIONS  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

0

0,5

1

1,5

2

2,5

3

Enfants admis Enfants sortis

ENFANTS Dates d’admission AGES à 
L’ENTREE 

Provenance 

AD 24/01/2022 4.5 CHRU 
LR 01/04/2022 4 CAMSP 70 
HM 16/05/2022 6.5 HOPITAL 54 
UG 20/06/2022 7.5 CAMSP 70 
IS 20/06/2022 8.5 CAMSP 70 
JR 04/07/2022 10.5 AUTRE DEPARTEMENT 
NBL 24/08/2022 3 CAMSP 70 
EM 25/08/2022 3 CAMSP 88 
NP 05/09/2022 3.5 CAMSP 70 
LS 05/09/2022 3.5 HOPITAL 
JSL 26/09/2022 9.5 IME LUXEUIL LES BAINS 
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SORTIES 

 
 
 
AGES 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
En 2022 
Au SESSAD sont présents 25 filles et 29 garçons 
La moyenne d’âge est de 10 ans. 
 
 
 
 
 
 

ENFANTS Dates de sorƟe Age à la sorƟe Durée de prise en charge OrientaƟon 

DL 23/01/2022 5.5 5 mois et 23 jours La famille a déménagé 

NB 07/02/2022 19.5 11 ans 7 mois et 7 jours Décédée 

CG 31/03/2022 15.5 11 ans 7 mois et 6 jours Fin de travail 

MM 04/04/2022 20.5 3 ans 10 mois et 21 jours IEM Belfort 

AV 31/08/2022 8.5 14 ans Fin de travail 

LM 04/09/2022 8.5 6 ans 8 mois et 4 jours IME Héricourt 

MB 05/09/2022 8.5 3 ans 5 mois et 25 jours IME Vesoul 

AV 01/09/2008 18 14 ans Fin de travail 
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Filles Garçons
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ScolarisaƟon par niveaux d’études  
 
   

 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
En 2022 : 

10 enfants sont scolarisés en maternelle 
21 enfants sont scolarisés en primaire 
15 adolescents sont scolarisés en collège  
7 adolescents sont scolarisés en lycée  
1 enfant en double noƟficaƟon est scolarisé en unité externalisée d’IME 

   

L’ACTIVITE : 
 
8 471 intervenƟons ont été réalisées en 2022  
Soit une moyenne de 156,9 intervenƟons par enfant pour l’année (pour les 54 enfants suivis au 31 
décembre 22). 
Et 3.74 intervenƟons par enfant par semaine. 
 
La file acƟve a été de 73 enfants suivis durant ceƩe année. 
 
IntervenƟons réalisées : 
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RéparƟƟon des IntervenƟons réalisées par professions 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Enfants ayant un suivi ProtecƟon de l’enfance 
 
AcƟon EducaƟve à Domicile (AED) 0 
AcƟon EducaƟve PrévenƟve (AEP) 2 
Accompagnement familial renforcé 0 
Assistance EducaƟve en Milieu Ouvert (AEMO) 0 
Mesure d'InvesƟgaƟon Judiciaire EducaƟve (MIJE) 1 
Mesure de placement (famille, Ɵers, Etablissement, ASE) 1 
 Total            4 
 
Reprise du « café des parents » 
 
Animés par la psychologue du service et un éducateur(trice) spécialisé(e), les « café des parents » sont 
proposés depuis quelques années comme lieu de rencontre et d’échange. Mis en pause durant la 
période de COVID, ces rendez-vous ont repris de manière régulière. Pour l’année 2022, nous avons 
réalisé six cafés des parents, trois sur Gray et trois sur Vesoul. Les rendez-vous se passaient le samedi 
maƟn de 9h30 à 11h30. 
 
A parƟr de novembre 2022, nous avons décidé de proposer des thèmes supports aux échanges. Le 
premier étant : « L’annonce du Handicap ». 
Les familles du secteur de Gray sont généralement dans l’aƩente du prochain café. Deux familles sont 
régulièrement présentes. Parfois, une famille vient s’y greffer. Pour les familles du secteur de Vesoul, 
rien n’est figé. Nous avons une à deux familles, bien souvent différentes, et parfois nous n’avons 
personne. Il semble plus difficile de mobiliser les familles du secteur de Vesoul. 
 
Avant la COVID, nous avions proposé de garder les enfants, afin de permeƩre aux parents d’être plus 
disponibles. Cela avait permis d’avoir jusqu’à quatre familles sur le secteur de Vesoul. Cela n’avait rien 
changé pour Gray. 
 
L’intérêt du café des parents est de permeƩre à ces derniers d’évoquer leur quoƟdien, leurs craintes par 
rapport au futur de leur enfant, de partager des moments joyeux comme difficiles et de trouver un écho 
chez les autres parents qui sont à même de comprendre leurs ressenƟs. 
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Anniversaire des 30 ans du SESSAD                            
   

1992 – 2022 : LE SESSAD HANDICAPS MOTEURS FETE SES 30 ANS 

Ce samedi 9 juillet 2022, les équipes des SESSAD de l’AHSSEA se sont retrouvées sous le soleil pour une 
belle journée placée sous le signe de l’émotion. 

Durant 30 ans, le SESSAD handicaps moteurs a accompagné presque 200 jeunes dans leur scolarité et 
dans leur parcours de soin, mais plus encore dans la découverte de leurs potentiels, en offrant à ces 
jeunes une ouverture sur le monde des « possibles ». Environ, 130 personnes parmi les « anciens » 
jeunes suivis, les « anciens » salariés, administrateurs et personnalités ont participé à cette journée 
festive, ponctuée par le discours du président de l’association Fabrice TAILHARDAT. 

A cette occasion, un film de témoignages de quelques anciens a été réalisé, portant trace de l’impact 
fort de l’accompagnement pluridisciplinaire d’un tel service et du lien d’attachement qui se créé entre 
les familles et les équipes. Le film est visible sur le site internet associatif, dans l’onglet structure SESSAD. 

 

Durant la journée se sont succédés les discours retraçant l’histoire du service, président, directeur 
général, directrice ; mais également madame Claire Grandjean à l’origine de la création du SESSAD, le 
Dr Pascale Vurpillat pédiatre œuvrant depuis l’ouverture et toujours engagée aux côtés de l’association 
pour promouvoir la qualité des soins, l’inclusion et le vivre ensemble. 
Un repas pique-nique, ainsi que des activités organisées par les professionnels ont permis des temps de 
partage et d’échanges entre familles / enfants actuellement suivies et nos anciens jeunes. Leurs familles 
et les anciens professionnels ayant exercé tout au long de ces trente années ont été également ravis de 
se retrouver et de partager le récit de leur parcours jusqu’à aujourd’hui. 
 
La présentation de l’activité handy-danse avec la prestation de l’Atelier CYCLODANSE où nous avons 
retrouvé une jeune qui a été accompagnée et une ancienne professionnelle ; atelier porté par madame 
Angélique GRILLOT et madame Katia POURET (athlète handisport triple médaillée en natation, aux 
championnats de France) qui pratiquent cette belle activité. 
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Un groupe de 5 jeunes filles actuellement suivies ont également présenté un spectacle de danse, 
qu’elles ont préparé durant plusieurs semaines avec les psychomotriciennes, en prévision de ce 
moment. De même, le visuel de la journée a été réalisée par une jeune artiste suivie par nos soins. 
 
Une journée forte en émotions, qui a permis de valoriser le travail réalisé pour ces nombreux jeunes et 
familles. L’intégralité des équipes des trois SESSAD a été mobilisée pour rendre possible cette journée. 
L’implication de tous a été saluée, que chacun en soit ici remercié. 
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Traitement par injecƟons de toxines botuliniques 
 
Les enfants du SESSAD Handicaps moteurs ou porteurs de polyhandicaps bénéficient régulièrement de 
traitement par injecƟons de toxine botulinique afin de luƩer contre la spasƟcité. Ces injecƟons sont 
réalisées depuis la fin de l’année 2021, par le Dr Floriane FEUVRIER (médecin MPR Camsp-Sessad), dans 
le cadre d’une convenƟon avec le groupe hospitalier GH70 à Vesoul. 
 
La mise en place de ces consultaƟons une fois par trimestre durant l’année 2022, a permis de proposer 
une amélioraƟon du rythme et une régularité du suivi des soins pour les enfants et leurs familles. 
D’inscrire également au sein du programme de rééducaƟon des enfants, un soin cohérent avec le projet 
personnalisé en lien avec la prescripƟon d’appareillage de l’enfant en interne. 

Pour les familles cela permet un suivi de proximité par rapport à Besançon. 

CeƩe prestaƟon a été ouverte ceƩe année également à certains enfants du CAMSP le nécessitant. 

 
FONCTION LIEU RESSOURCES 

 
FormaƟon AESH : nous intervenons chaque année dans ceƩe formaƟon EducaƟon NaƟonale pour une 
sensibilisaƟon aux situaƟons de handicap moteur, aux besoins d’accompagnement, aux manipulaƟons 
etc… 
 
Accueil de stagiaires 

 Heather ZIMMER du 17 octobre au 12 décembre 2022 (Psychologue 3ème année) 
 Pauline PASCUAL du 17 octobre au 16 décembre 2022 (Ergothérapeute) 
 Ambre BOUVERET Ambre du 7 au 11 février 2021 (stage 3ème) 
 Enzo MOUGIN du 02 mars au 15 avril 2022 (Prof APA) 

Accueil Dr Junior & Internes  
Auprès du Dr Pascale Vurpillat, pédiatre 

 Dr Junior :  Dr Alois GARAUD (de mai 2022 à octobre 2022) 
 1er semestre :  Dr Laure CHEVENEMENT (nov 2021 à avril 22) 
 2ème semestre : Dr Aurélie DAUTREY (octobre 2022 - mai 2023) 

 

FORMATIONS 2022 
 

 COLLOQUES 
Du 16 au 17 juin 2022 
« Congrès annuel Occitadys » 
2 Ergothérapeutes 
Médecin Pédiatre & MPR, Directrice 
 

 FORMATION QUALIFIANTE 
2021 - 2022 
« FormaƟon au bilan sensori-moteur de Bullinger » 
EPFL – LAUSANNE 
Psychomotricienne 
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2021-2022 
Master 2 spécialité « DirecƟon, OrganisaƟon et Stratégie des Structures sanitaires et sociales »  
IFROSS – LYON 
Directrice 
 
 
Du 26 au 30 septembre 2022 
« La rééducaƟon motrice du bébé par Michelle ForesƟer » 
FormaƟon ForesƟer – VOIRON 
Psychomotricienne 
 

 PERFECTIONNEMENT 
Février 2022 
conférences en ligne : « Des secrets de famille » ; « les prénoms dans la famille et l’abandon »,  
Généapsy 
Psychologue 
 
Du 17 au 19 janvier 2022 
« FormaƟon Echelle DF-Mot » 
FormaƟon Psychomot’ – BESANCON 
Psychomotricienne 
 
13 septembre 2022 
« Webinaire : les foncƟons exécuƟves, impact sur le comportement de l’adolescent » 
PLURADYS 
2 ergothérapeutes 
 
15 et 16 décembre 2022 
« L’approche systémique » 
FROTEY LES VESOUL 
Educatrice Spécialisée 
 
 

 FORMATION OBLIGATOIRE 
10 mai 2022 
FormaƟon incendie – tous les personnels 
 
 

 JOURNEE DE SENSIBILISATION 12 décembre 2022  
« violences sexistes et sexuelles au travail : comprendre, prévenir, agir » tous les personnels. 
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Service d'EducaƟon Spécialisée et de Soins A Domicile  

SESSAD pour Enfants et Adolescents Déficients AudiƟfs 
 
HabilitaƟon :  Déficients audiƟfs porteurs d’une surdité moyenne, sévère ou 
 profonde avec troubles associés ou non. 

 Le S.A.F.E.P : Service d’Accompagnement Familial et d’EducaƟon Précoce de la naissance à 3 ans 
 Le S.S.E.F.I.S : Service de SouƟen à l’EducaƟon Familiale et à l’IntégraƟon Scolaire de 3 ans à 20 ans 

Ouverture :  210 jours par an 
Capacité :  15 places 
Public : Le SESSAD « pour enfants et adolescents déficients auditifs » est habilité à assurer le suivi de 15 
enfants, garçons et filles, âgés de la naissance à 20 ans, présentant principalement une déficience 
auditive grave et troubles associés.  
L’orientaƟon des enfants auprès du service est exclusivement décidée par la Maison Départementale 
des Personnes Handicapées, suite à une étude de dossier. 
 
Secteur d’intervenƟons : Nous intervenons sur l’ensemble du département de la Haute-Saône. 
Missions : Le principe « fondateur » du travail du SESSAD est l’intervenƟon à domicile, mais ceci au sens 
large du terme. Ainsi, nous entendons par là évidement le domicile familial, mais également tous les 
lieux de loisirs ou d’acƟvités de l’enfant, l’école… tous les lieux de socialisaƟon de l’enfant. 

 
TABLEAU DU PERSONNEL 

NOM PRENOM FONCTION 
TEMPS DE 
TRAVAIL 

DIRECTION     
 Directrice 0,10 

 Chef de Service 0,25 

ADMINISTRATIF     
 Secrétaire 0,45 

MEDICAL     

 Pédiatre 0,05 

 ORL 0,07 

PSYCHOLOGUE     
 Psychologue 0,40 

PARAMEDICAL     

 Psychomotricienne 0.50 

EDUCATIF     

 Educatrice 
Spécialisée 

2,00 

 Codeuse 2,00 

 Assistante Sociale  0,20 

SERVICE GENERAUX     

 Agent de service 
intérieur 

0,05 

ENSEIGNEMENT 
SPECIALISE 

  

Unité d’Enseignement Enseignante 
Spécialisée 

1 

  7,1 
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En 2022,  
1 des enfants accompagnés est scolarisé en maternelle : 

- 1 en moyenne secƟon 

5 des enfants accompagnés sont scolarisés en primaire : 
- 1 en CP 

- 1 en CE1 

- 2 en CE2 

- 1 en CM1 
 

6 des enfants accompagnés sont scolarisés au collège 
- 1 en 6ème 

- 2 en 5ème 

- 2 en 4ème  

- 1 en 3ème  

2 des enfants accompagnés sont scolarisés au lycée 
- 2 en seconde  

- 1 en terminale technologique 

1 des enfants est non scolarisé du fait de son âge. 
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ENTREES ET SORTIES DES ENFANTS 

En 2022 
- 2 enfant sont sorƟs : avril et aout 2022 

   
                                  
 - 2 enfants sont entrés : 
 
 
 
 
  

 
 

 
Sont actuellement suivis 8 garçons et 9 filles. 
La moyenne d’âge est d’environ 9 ans. 
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Fille Garçon

Enfants SorƟe Âge à la sorƟe Tps de prise en charge OrientaƟon 

HK 22.04.22 11 ans et demi 
 

2 ans 7 mois 17 jours 
 

Fin de prise en charge 
SESSAD  

AR 31.08.22 7 ans et demi 1 an et 4 mois Déménagement 

Enfants Entrée Âge à 
l’entrée 

AS 09.09.22 20 mois 

IP 09.09.22 4 ans 
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Pour 15 enfants, 3 194 intervenƟons 
ont été réalisées en 2022,  
Soit une moyenne de 212 
intervenƟons par enfant pour 
l’année et 5 intervenƟons par enfant 
et par semaine. 
 
 
La liste d’aƩente au 31 décembre 
2022 est de 2 enfants. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
CeƩe année et afin de réduire les délais d’aƩente et afin de favoriser une prise en soins précoce, deux 
jeunes enfants ont été admis au service. 

 
 
 
207 intervenƟons ont été réalisées pour leur accompagnement.  
 
L’acƟvité totale est donc pour l’année 2022 de 3401 intervenƟons pour 17 enfants suivis. La file acƟve 
de l’année est de 19 enfants ; 
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LES INTERVENTIONS REALISEES PAR PROFESSIONS 

 

 
Enfants ayant un suivi ProtecƟon de l’enfance  
 
AcƟon EducaƟve à Domicile (AED) 1 
 
 

FONCTION LIEU RESSOURCES 
 
FormaƟon AESH : nous intervenons chaque année dans ceƩe formaƟon EducaƟon NaƟonale pour une 
sensibilisaƟon aux situaƟons de handicap moteur, aux besoins d’accompagnement, aux manipulaƟons 
etc… 
InformaƟon surdité dans les écoles : 
Chaque année nous faisons en journée de pré-rentrée une informaƟon surdité à desƟnaƟon des équipes 
enseignantes où sont scolarisés nos élèves, en priorisant les nouveaux établissements.  
CeƩe sensibilisaƟon est parƟculièrement importante notamment au sein des collèges compte tenu du 
nombre d’enseignants faisant parƟe de l’équipe éducaƟve. 
 
Accueil de stagiaires 

 Inès LAMBERT du 16 mai 2022 au 17 décembre 2022 (2ème année éducatrice) 

Accueil Dr Junior & Internes  
Auprès du Dr Pascale Vurpillat, pédiatre 

 Dr Junior :  Dr Alois GARAUD (de mai 2022 à octobre 2022) 
 1er semestre :  Dr Laure CHEVENEMENT (nov 2021 à avril 22) 
 2ème semestre : Dr Aurélie DAUTREY (octobre 2022 - mai 2023) 

Educatrices 
Spécialisées

21%

Codeuses
36%

Psychomotriciennes
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Spécialisée

10%

Direction
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Orthophonie
13%

AMP
1%

Assistante Sociale
2%

Psychologue
6%
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FORMATIONS 2022 

 
 

 FORMATION CONTINUE 

18 au 21 juillet 2022 
« Animateur d’ateliers de signes associés à la parole » 
EVEIL ET SIGNES - PARIS  
Codeuse LPC 
 
Du 19 au 22 avril 2022 
« Niveau 1.3 Langues des Signes Françaises » 
VISUEL LSF – NANCY 
Codeuse LPC 
 
 

 PERFECTIONNEMENT 
 

Février 2022 
Conférences en ligne : « Des secrets de famille » ; « les prénoms dans la famille et l’abandon »,  
Généapsy 
Psychologue 
 
25 et 26 mars 2022 
Journée rencontres naƟonales des codeurs LPC 
ANCO – CLERMONT FERRAND 
Deux Codeuses LPC 
 

 FORMATION QUALIFIANTE 

Master 2 spécialité « DirecƟon, OrganisaƟon et Stratégie des Structures sanitaires et sociales »  
Plusieurs sessions - Année 2022 
IFROSS – LYON 
Directrice 
 

 FORMATION OBLIGATOIRE 
FormaƟon incendie :  
10 mai 2022 – la totalité de l’équipe 
 

 JOURNEE DE SENSIBILISATION 12 décembre 2022  
« violences sexistes et sexuelles au travail : comprendre, prévenir, agir » tous les personnels 
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SESSAD Déficience Intellectuelle – TSA – Polyhandicap 
Service d'EducaƟon Spécialisée et de Soins A Domicile  
 
 
HabilitaƟon :  Déficience Intellectuelle Sans Autres IndicaƟons /  TSA - Polyhandicaps 
Ouverture :  210 jours par an 
Capacité :  16 places Déficience Intellectuelle 
 4 places Troubles du Spectre de l’AuƟsme 
 2 places Polyhandicaps 
 
Secteur d’intervenƟons : Nous intervenons dans un rayon de 40 kms autour de Vesoul. 
 
Missions : Le principe « fondateur » du travail du SESSAD est l’intervenƟon à domicile, mais ceci au sens 
large du terme. Ainsi, nous entendons par là évidement le domicile familial, mais également tous les 
lieux de loisirs ou d’acƟvités de l’enfant, l’école… tous les lieux de socialisaƟon de l’enfant. 
Les missions du SESSAD, définies par les textes législaƟfs, s’arƟculent autour de trois points : 

- le souƟen à la scolarisaƟon et à l’acquisiƟon de l’autonomie 
- le conseil et l’accompagnement de la famille et de l’entourage de l’enfant 
- l’aide au développement psychomoteur et aux orientaƟons ultérieures. 

 
LES PERSONNELS au 31.12.2022 

 
NOM Prénom FONCTION ETP 

DIRECTION   
 Directrice 0,15 
 Cheffe de service 0,10 

ADMINISTRATIF   
 Secrétaire 0,55 

MEDICAL   
 Médecin MPR 0,06 
 Poste psychiatre non 

pourvu 
- 

PSYCHOLOGIE   
 Psychologue 0,50 

PARAMEDICAL   
 Psychomotricienne 0,80 

EDUCATIF   
 Educatrice spécialisée 1 
 Educatrice spécialisée 1 
 Educatrice spécialisée 1 
 Educatrice spécialisée 0.75 

 AMP 1 
SERVICES GENERAUX Agent d’entreƟen  0.18 

 TOTAL 7.09 
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ENFANTS SUIVIS EN 2022 
 

MOUVEMENTS DES ENFANTS PRIS EN CHARGE 
 

SORTIES 

Date Enfant Age à la sortie Section Motif 

29/09/22 TM  5 POLYHANDICAP 
Orientation pour placement 
établissement Rougemont (25) 

29/08/22 SE 6 POLYHANDICAP Orientation EME le Chemin Vert 
22/07/22 CK 15 TSA Déménagement 
22/07/22 RJ 12 DI Orientation IME UGECAM 
31/12/22 PA 5 DI Orientation IME AFSAME 

 
ENTREES 

Date Enfant Age à l’entrée Section Provenance 

19/07/22 GL 15 TSA Domicile 
19/07/22 GE 3 DI CAMSP 
06/09/22  SF  14  TSA  Domicile  
27/09/22 ET 16 TSA/TED Domicile 
27/09/22 MA 12 TSA/TED CMP 

 
Au cours de l’année 2022, le service a accueilli 5 enfants, et a vu parƟr 5 enfants pour d’autres 
établissements. 
 

REPARTITION DES ENFANTS PAR PATHOLOGIE au 31 décembre 2022 
 

SECTION NBRE ENFANTS 

Trouble du Spectre AuƟsƟque 10 

Déficience Intellectuelle 12 

Polyhandicaps 1 

 
Soit un total de 23 enfants suivis en fin d’année, pour une file acƟve annuelle de 31 enfants 
 

REPARTITION DES ENFANTS PAR SEXE 
 
30% des enfants admis au sein du SESSAD DI-TSA-Polyhandicaps sont des filles contre 70% de garçons.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

70%

30%
G

F
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AGE DES ENFANTS PRIS EN CHARGE AU 31/12/2022 
 

 
 

MOYENNE AGE TOTAL MOYENNE AGE F MOYENNE AGE G 
10,54 7,14 11,94 

 
 
Les filles prises en charge au SESSAD DI-TSA-polyhandicaps sont en moyenne plus jeunes que les 
garçons avec un âge moyen de 7,14 ans contre 11,94 ans pour les garçons. 
 

SCOLARISATION DES ENFANTS 
 

Maternelle 3 ULIS Ecole 5 
Primaire 3 ULIS Collège 4 
Collège 2 ULIS Lycée 1 
Lycée 1 Non scolarisé 2 
  Ecole à domicile 1 

 

 
 
Sur 22 enfants, 10 enfants sont inscrits dans le parcours ULIS, 9 sont inscrits dans le parcours général, 2 
sont non scolarisés et 1 enfant fait l’école à domicile. 
 
 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 1 0 1 1 1 2 1 3 1 4 1 5 1 6 1 7 1 8

0 0 0 0

1

2 2

0

1

0 0

1

0 0 0 0 0 00 0 0

1

0

0 0

0

2

3

2

3

0

1 1

2

1 1

RÉPARTITION DES ÂGES PAR SEXE

F G

ULIS Ecole
23%

ULIS Collège
18%

Collège
9%

Lycée
4%

ULIS Lycée
4%

Ecole à 
domicile

5%

Maternelle
14%

Primaire
14%

Non 
scolarisé

9%

SCOLARISATION



 
3
1 

MESURE DE PROTECTION 
 
AcƟon EducaƟve à Domicile (AED) 0 
AcƟon EducaƟve PrévenƟve (AEP) 1 
Accompagnement familial renforcé 4 
Assistance EducaƟve en Milieu Ouvert (AEMO) 3 
Mesure d'InvesƟgaƟon Judiciaire EducaƟve (MIJE) 0 
Mesure de placement (famille, Ɵers, Etablissement, ASE) 3 
    Total               11 

ACTIVITE EN 2022 
 

En 2022, 4032 actes ont été réalisés. Soit une moyenne de 183.8 intervenƟons par enfant pour l’année. 
Et environ 4.4 intervenƟons par enfant par semaine 
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FORMATIONS 
 

 FORMATIONS CONTINUE 
 
Les 28 et 29 mars 2022 
« Les compétences cogniƟves sur du sujet Polyhandicapé et leur évaluaƟon » 
IME Jean-Louis BEAUDOIN – AHSSEA 
Educatrice spécialisée et AMP 
 
Le 11 octobre 2022 
« Découverte logiciel FOCAT » 
DirecƟon Générale – AHSSEA 
Assistante médico-administraƟve 
 
Les 15 et 16 décembre 2022 
« IniƟaƟon à l'approche systémique » 
Centre de consultaƟons familiales et d'études des communicaƟons RESEAU. 
Deux éducatrices spécialisées 
 
 

 FORMATION PERFECTIONNEMENT 
 

Les 04 et 08 avril 2022 
« PerfecƟonnement EXCEL » 
ONLINE FORMA PRO – VESOUL 
Assistante médico-administraƟve 
 

 JOURNEE DE SENSIBILISATION 12 décembre 2022  
« violences sexistes et sexuelles au travail : comprendre, prévenir, agir » tous les personnels 
 

FONCTION RESSOURCE 
 
 Accueil de stagiaires 

 
Alizée BOYER du 28 février au 11 mars 2022 - stage d'observaƟon - Licence L3 EFEC 
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Conclusion 
 
Les acƟons autour de la prise en soin précoce, de la recherche de diagnosƟcs rapides ainsi qu’une 
meilleure connaissance des TND, sont aujourd’hui des enjeux forts de santé publique. Le démarrage de 
la PCO sur notre département et l’amélioraƟon des connaissances autour de ces troubles, nous 
permeƩrons d’orienter plus rapidement vers les structures d’aval les mieux adaptées aux enfants. 
Environ 41 000 enfants, ont pu bénéficier depuis deux ans, d’un parcours PCO en France. 
 
Porte d’entrée des parcours, la PCO devrait permeƩre de ne plus laisser d’enfants sans soins, 
notamment lorsqu’il sera quesƟon d’aƩendre une entrée en structure.  
La fédéraƟon des acteurs du soins autour de la prévenƟon est un pari sur l’avenir, engageant également 
des acƟons transversales avec le secteur de la protecƟon de l’enfance, de la protecƟon maternelle et 
infanƟle, ainsi qu’une meilleure prise en compte des violences post-traumaƟques des enfants. 
 
Unir les forces de l’ensemble des acteurs du soin, médecine de ville et hospitalière, professionnels de 
santé libéraux, structures ambulatoires ou médico-sociales tel est le pari des mois à venir. 
 
 
         
 
         Virginie GAMBACHE 

Directrice de pôle 
 

 


