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CONTEXTE

La loi du 26/01/2016 de Modernisation du
systeme de santé amene la notion de PAG
decrivant les besoins des personnes et les
reponses a apporter (prestations)

L’annonce de la réforme de la tarification
basée sur la nomenclature Serafin-Ph et
notre participation a lI'enquéte de cout de
2017

Des projets de service a actualiser, I'occasion
de se saisir de cet outil d’anticipation et de
pilotage



LA DEMARCHE

Sensibilisation des équipes au dispositif de la
RAPT (GOS, PAG) et présentation de la
nomenclature Serafin-Ph simplifiee

Constitution dun  comité de  pilotage
accompagné par un consultant pour rédiger le
nouveau projet de service dans la logique de
Serafin-PH et notamment :

En partant des missions, décliner les objectifs
d’accompagnement

En partant des besoins au regard de la nomenclature,
articuler les objectifs avec les prestations de Serafin-Ph

Définir les modalités d’évaluation



MISSIONS IMPARTIES

BESOINS

OBJECTIFS

PRESTATIONS DIRECTES

MODALITES

SPECIFIQUES (Entermes d'effets
(ArtD312-12 U CASF) | oo ire our le béncficiaire) (Nomenclature SERAFIN-PH) | D’EVALUATION
SERAFIN-PH)
PRESTATIONS EN MATIERE DE SANTE SOMATIQUE ET PSYCHIQUE
o Surveillance medicale| 1.1 et 1.1.1 Aszurer une 2.1.1.1s0ins medicaux a visée Critere 1 :
reguliere... _ surveillance préventive, curative et
Besoins enmatiére | o idicaleet palliative Qualité du repérage

o Ameélioration et
préservation des
potentialités motrices »

« Surveillance medicale
des adaptations »

Soins et reeducations

« Accompagnement de
la famille et de
I'entourage dans la
révelation des difficultés

de santé somatigue
et psychigue

proposer des 50ins
et des réeducations

adaptées aux
besoins

|dentification et
repérage des
besoins des familles
et des proches et
Proposer un
accompagnement
correspondant aux
besoins

2.1.1.3 prestations des
psychologues y compris a
destination des fratries et des
aidants

2.1.2.1 prestations des
auxiliaires medicaux, des
instructeurs en locomaotion et

des besoins

Fertinence des
coins et des
reeducations

Critere 2

Satisfaction de
I'enfant et/ou de
SOM représentant
légal



MISSIONS IMPARTIES
(Art D312-12 du CASF)

BESOINS
SPECIFIQUES
(Momenclature
SERAFIN-PH)

OBIECTIFS
[Entermes d'effets
pour le bénéficiaire)

PRESTATIOMNS DIRECTES
(Momenclature SERAFIN-PH)

MODALITES
D'EVALUATION

PRESTATIONS EN MATIERE D"AUTONOMIE

o Autonomie dans les
actes de vie
guoctidienne =

« Réalisation de toutes
les potentialités
intellectuelles,
affectives et

corporelles =

w L'éveil et le
développement des
potentialités des
enfants selon des
stratégies educatives
individualisées. »

12etl.2]1 Besoins
enmatiere
d'autonomis

Favoriserle
developpement ou
le maintien de
I"'autonomie dans les
actes de la vie

quoctidienne

2.2.1.1 accompagnements pour
les actes essentiels

2.2.1 2 accompagnements pour
la communication et les
relations avec autrui

2.2.1.53 accompagnements g
I'exterieur avec déplacement
d'un professionnel pour mettre
enceuvre une prestation en

matiere d'autonomie

2.2.1 4 accompagnements pour
prendre des décisions adaptées
et pour |a sécurité

Critere 3

L'évolution ou le
maintien du niveau
d'autonomie (grilles
de com petences
sociales et psycho-
sociales)

Critere 4

Satisfaction de

I'enfant et/ou de
SON représentant

legal




MISSIONS IMPARTIES
[Art D312-12 du CASF)

BESOINS
SPECIFIQUES
{Nomenclature
SERAFIN-PH)

OBIECTIFS
(En termes d'effets
pour le bénéficiaire)

PRESTATIOMS DMRECTES
{Momenclature SERAFIN-PH)

MODALITES
CYEVALUATION

[JFI:EEIA'I'IGI".IS POUR LA PARTIC

IPATION SOCIALE

i Accompagnement dz
lafamille et de
I'entourage habiusl d=
I"enfant ou de
I'zdolescent »

© L'etablissement d'un
projet personnalise
d'accompagnement.. @

L's=nszignement &t le
soutien permettanta
chague enfant de
rézlize dansle cadre
du PP5, ... les

spprentisssges
necessaires

1.3
pourla

Besoins

participation
sociale

1.2.2 Besoinen
matigre d'exercice
de son rale social

Soutenir les
spprentissages
scolaires, |2
formatian
professionnelle et
son insertion
soolaire et
professionnelle

2211 ACCOMPAGMEMENTS A
L'EXPRESSION DU PROJET
PERSOMNMALISE

2.3.1.2 ACCOMPAGMNEMENTS A
L'EXERCICE DES DROITS ET
LIBERTES

2.3.2.2 ACCOMPAGMEMENTS
POUR ACCOMPLIR LES
ACTIVITES DOMESTIQUES

2.3.3.1 ACCOMPAGMNEMENTS
POUR MEMER 5AVIE D¥ELEVE
QU DYETUDIANT

2.3.3.4 ACCOMPAGMEMENTS
POUR REALISER DES ACTIVITES
DE JOUR SPECIALISEES

Critere §

Pertinence des
besainsidentifies

Critere &

Pertinencedes
réponses apportass

Critere 7:

Adequation du
parcoursscolaire




i Des actionstendant

adevelopperla

personnzalite de
I'enfant ou de
I'adolescent a faciliter
la communicationet la
socCialisation »

Besoin en matigre
de participationa
lawvie sociale

Besoin en matigre
de ressource et
d'autogestion

Favorizer et
développer les
relations/
interactions sociales
de I'enfant/
sdolescent/ jeuns
adulte

Favorisar |'ouverture
sur l'extérisur et sa
participation 2 la vie
sociale

[culture fsportfloisirs)

2.32.2.5 ACCOMPAGMNEMENTS
DE LAVIE FAMILIALE, DE LA
PARENTALITE, DE LAVIE
AFFECTIVE ET SEXUELLE

2.3.4.2 ACCOMPAGMNEMENTS
POUR LA PARTICIPATION ALK
ACTIVITER S0OCIALES ET DE
LOISIRS

2.2.4.3 ACCOMPAGNEMENTS
FOUR LE DEVELOPPEMENT DE
L'AUTOMNOMIE PFOUR LES
DEPLACEMEMNTS

2.3.4.4 ACCOMPAGNEMENTS
APRES LA SORTIE DE L'ESMS

2.3.5.1 ACCOMPAGNEMENTS
POUR L'OUVERTURE DES
DROITS [ASS)

2.3.5.2 INFORMATIOMNS,

COMSEILS ET MISE EN OEUVRE
DES MESURES DE PROTECTION
DES ADULTES [plaquette ASS)

Critére 8 :

Evolution ou
maintian de
I'autonomie des
enfants/zdolescents
an matiere de
participation socise




Groupes de travail avec I'ensemble des
professionnels

Utilisation de la nomenclature Serafin-PH
detaillée pour conceptualiser les pratiques
en partant des prestations directes retenues
par le Comite de pilotage : identification des
ressources, modalites, actions menées et
particularités d’approche.

Rédaction de la partie pilotage et fonctions
support en s’appuyant sur les prestations
Indirectes de la nomenclature Serafin-PH



A suivre...

Adaptation des outils en cohérence avec le
projet de service et donc au regard de la
nomenclature Serafin-PH : parameétrage
dossier informatisé de I'usager, PP, rapport
d’activitée

Evaluation du projet de service a partir de
I’évaluation des projets personnalisés

Ajustement du projet de service et des
prestations valorisees au regard de
I'évolution de la nomenclature (Cf. nouvelle
nomenclature de mai 2018)



Points positifs

Favoriser la conceptualisation de
certaines pratiques

Ameéliorer la connaissance de I'évolution
du secteur par [I'ensemble des
professionnels

Elaborer un projet de service que les
familles et les professionnels qualifient
aujourd’hul de « plus concret », « plus
lisible »



Difficultés

Emergence de craintes quant a
I’évolution du secteur

Cumul de nouvelles contraintes : mise en
ccuvre de la file active, nouveaux SlI,

passage a 'EPRD ...




MERCI POUR VOTRE ATTENTION



* Journée SERAFIN-PH
P

(8]

MDPH 21 novembre 2019

Maison Départementale

des Personnes Handicapées o
des Alpes de Haute-Provence M ars ellle

Témoighage d’un acteur
Institutionnel concernant
SERAFIN-PH:

La MDPH des Alpes de Haute-Provence



Eléments de préambule:

» Un témoignage, pas une « analyse » de
SERAFIN-PH

» Un témoignage en liens avec la question des
« besoins >» de la personne handicapée, non pas
en lien avec la réforme tarifaire

» Un témoignage en lien avec notre pratique
professionnelle // réponse accompagnee




1. Liens MDPH /I Entrée par les besoins

CONCEPTS: REFORMES RECENTES:

Loi de 2005:
Définition du Réponse
handicap accompagneée
pour tous
GEVA etc...
Différen_ce SIS fo rl\rlrcl)tljJ I\;??eude
pathologie / PH demande MDPH

compensation

Notion méme de

compensation //

droit commun //
accessibilité
universelle

Dispositifs: ITEP,
PCPE, emploi
accompagneé

etc...




Exemples:

> S., 36 ans, cérébro-lésée, en attente de FAM, en
SSR gérontologigue dans l'attente. Ancienne
musicienne, bilingue. Entrée d’'un SAMSAH, d’un
prof de piano, et d’une « lectrice bilingue » a
son chevet, le temps d’attendre la place en FAM.

» D., 21 ans, deéficient intellectuel et troubles
psychiques, déconnecté de ’ESAT mais toujours
hébergé en FH. Travail sur sa sante, travail
psychologique, au sein du FH, évaluation
neuropsy par CAP EMPLOI, et temps d’activité
« stage >» au sein de I’equipe technique d’une
autre structure a proximitée du FH.

L’entrée par les besoins redonne sens au territoire




3. Risques de SERAFIN-PH

> Un risque possible vers:

~ La recherche de « la réponse a tout »?

» L’envie de « faire son marché >» des prestations? //
individualisation permanente des politiques publiques —
La personne est un client / les ESMS des
« fournisseurs »?

» Peut-on « saucissonner » les individus en « besoins »?

» Le cadre législatif n’offre pas encore toutes les
souplesses souhaitées // un risque d’injonctions
paradoxales

SERAFIN-PH: un outil de développement social local, pas
Un « objectif en soi » pour notre MDPH
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