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PREAMBULE :
Différentstypes d'é@ablisement

Avant d'aborde le contenu du travalil
d'un psychologueen établissement
spécidisé pour enfants et adolesents il
faut préciser qu'il existe bien s(r
différentes sortesd'établissements
spécialisésdont la spé&ifi cité varie
suivant la nature des troubles ou des
handicapstraités.Ce qui peu aussi
conditionner les pratiques des
psychologuesdanscertins secteus de
leursactivités

Pami les principaux
d'étblissemens, onretienda:

— les établsserents pour handicgpés
moteurs et [.M.C. (InfirmesMoteur
Cérébrauy;

— les établsserentspour handicgpés
sensoriels (soumds, aveuges ou
amblyope};

— les établissenents pour déficients
intellectuels (avecen principe des
troubles as®ciés : troubles de la
personnalité, du caractée, troubles
sengriels & minima, etc.) Il s'ait des
[.M.P. (Institut Médco-Pédagogique)
pou les enfants de 5 & 12 anset des
I.M.PRO. (... PROfessimnrel) ou I.M.E.
(... Educatif) pour les adolescats et
jeunesadules.

types

Un suje pouvantprésenter plusieurs
troubles seradirigé sur |'établissament
qui pourratraiter le trouble princpal, ce
gui compliguebiensdrla prise enchage
dansl'institution.

Les enfants et adolescents sont
orientés dans les établissemerd par la
C.D.E.S. (Commisson Départemertale
de I'EducationSpé&ialisée) composée
pour moitié de personnks de la Santéet
del'Educaion Nationale

Etablissement specialise
pour enfants
et adolescents inad aptes

| - QuUI GERE CES
ETABLISEMENTSET COMM ENT
ILSSONT FINANCES?

La plupart es¢ gérée par des
asciationsloi de1901.

Ces assocations sont en principe
spédalisées dans le traitementd'un seul
type de troubles ou de handcap et
regroupent plusieurs établissements.
Exemples:

— I'Association des Pardysés de
France (A.P.F.) qui s'occupe de
handicapés moteur et I'Association des
InfirmesMoteur Cérébraux...

- I'A.D.A.P.EIl. (Association
Départemertale des Amis et Parerts
d'Enfants Inadatés) ;

- I'A.L.G.E.D. (Association
Lyonndse Gestion Enfants Déficients)
et I'A.P.A.J.H. (Association Pour
Adultes Jeunes Handicapés qui
s'occupert des déficients intellecues
profonds

— I'O.V.E. (Euvre des Villages
d'Enfants) accueile principalement des
déficientsintellectuds léges et moyens
avec troubles associés mais fait
exception a la régle en soccypant aussi
de sourds et de troubles du caractée
dansdes établissements distincts.

Comme le secteu hospitalier, ces
établissements qui sont des
établissenents de soins sont financés
suvant le principe du prix de journée.
Lestutelles et organismes payeurs
(D.D.A.S. et Sécuité Scociale)
demandent aux établissements de se
mettre en conformité avec les textes
officiels publiés conjointement par les
ministtresdela Sang, dela Solidaiité et
del'Educaton qui régisset le sedeur de
I'Enfance Inadaptée. Ces textes encore
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appdés « annexe 24 » (du Code de la
Santé) qui dataient de 1956 ont été
profondénent remaniés en 1989 dansle
sers de la demarde d'un réel travail
interdisciplinaire aubur de I'enfant pour
répondre au plus prés a ses besoins en
assodant au maximumsa famille au
Projet Pédagogique Educatif et
Thérapeutque(P.P.E.T.)

Beaucoupd'as®ciations ont auss des
protocoles d'accord avec I'Education
Nationale qui détache dans les
établissements des enseignants
spécialisés possédant destechniques
pédagogique adgtéesaux troubleset
aux handicaps. Ces enseignans regent
sahiriésde I'Educdion Nationaleet sont
lessauls a ne pas« émarger» auprix de
jouméedel'établissenent

En ce qui conemelesautressalaliés
tous relévent en principe des
conventions collectives nationaes
auxqudles ont adhéées les
as®ciatons; pourla majorité a celle de
1966 dite de I'Enfance Inadap&e ; pour
guelquesunes a celle de 1951 (secteu
hosptalier).

[ — CONTENU DU TRAVAIL DU
PSYCHOLOGUE

Exercantpourma patt essetiellement
aupres d'enfants et d'adolescents
déficientsintellecuels moyens/ légers
présentant des troubles associés, je
m'appuieai sur mon expélienceen
I.M.E. pour parle du travail de
psychobgueen établissenentspécialig.

Ce travail s'oriente aubur de quatre
grandsaxes :

—I'évaluaion

— la préparation du soin et le travail
thémpeutque

—letravail insitutionnd

—letravail aveclesfamilles
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L etravail d'évaluation

Il consistea prédser de la maniére la
plus fine possible,les troubles que
présente le patient. C'est le champ
d'application destestspsychométiques
(de niveauintellectwel, d'aptiudes) et
des tests projectifs. Dansce travali
d'évaluation on peutinclure en premier
lieu I'examen d'admission, ou il s'agt
d'apprécier la nature destroublesdu
« candidat » et si I'établissemst peut
apporter desrépmsesadaptées a ses
difficultés et & ses besoins.Durant le
cursusdu jeune dansl'établisement
(entre 5 et 6 ansen moyenre) il y a
nécessité d'au moinstrois examens
d'évalwation. A I'enréeou aumoinsdans
les premiersmois, pour définir le projet
le mieux adap®. A mi-paroours, pour
évalue la petinence du diagnosic et du
projet. L'avant-derniéreanrée pour
préparera sortie en milieu ordinaire ou
protégéet oriener la recherchale stages
préakbles en fonction du pronagtic de
sortie.

Préparation du soin et travail
thérapeutique

Dans les semainesqui suivent
I'admissiondu paient en généd début
septembre  (ces établissements
fonctionnant sur le rythme scolare), il
faut affiner le diagnosticafin de pouvoir
proposer et discuteren équipe des
« indications » de prise en charge
(orthophonk, psychonotricité,
psychothérapie individuelle ou
psychodramé l'intérieurou a I'extérieur
de I'étabissement). Réflexion menée
d'abord en équipe soignanteavec
mécecin psychiatre, psychothéapeute,
réeducateurs puis élargie aux
enseignantst éducateurs

Cedte phase de préparatio dessoins
implique ausside prendredes contacts
avec I'extériaur (C.M.P. environnants,
hdpitaux de jour). Bien entendi tout ne
peut pas se faire a l'intérieur de
I'établissenent alafois pourdes raisons
de temps et parceque pour certains
adolesentsil est nécessa@ de dissoder
lieu de soinset lieu d'apprentisages ou
de semettrea plusieursinstitutions pour
lesprendreen chage.

Pas<te la phasede préparéion des
soins, le travail psychothé&apique
propremendit peut commencepourles
« nouveaux» (il a été reprisdeés la
rentréepourlesanciers).
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Il va de soi cepsndantque lafoncion
de psychologue « généaliste » de
I'ingitution qui impliqueun travail et des
dédsionsdanslarédité (nesemit-ce que
les admissions et les sorties) n'‘es pas
forcément compatible avec un travail
psycdothémapique.ll ne peut assuer une
cure psydanalytique mas peutappoter
un sautien psychologique au travers de
séquenes de durée variable,
d'entetiens.Les casnécesstantun cadre
thérapeuique plus strict sont adresésau
psycdothérapeue ou al'extérieur.

Le travail institutionnd

Il consiste a velller & la manterarce
de l'institution afin qu'dle reste
performante et concurentielle (méme
dans ce secteur il faut en tenir
compte !I!) en initiant par exemple de
nouveaux outils ou techniques, mais
auss de veiller avec le médecin
psydiatre a la cohéence du discous et
du fonctionnement institutionnd, afin
gue les jeures puissen enretirer le
maximum de béndices |l sagit de faire
en sorte que |'établissenent prennesoin
des enfants et des adolescents, en
particulier de ceux qui ne sont pas
accessibles a un san psydothérapique

direct par défaut de capacité
d'élabomtion.
Ce traval de maintien de la

cohé&encedel'institution n'a de sensgue
sil eg lié auntraval de proximité avec
les personnels qu'il faut soutenir dars
leurs relations quotidiennes et

éprouvanesa desjeunes perturbés. Cela
se fait dams le cadre de réunions
catégorielles (par exemge réunions
d'éducaeurs) ou interdisdplinares ou
I'on essaye dedonnerdu sensaux propos
et compoitemens des jeunes rapportés
parlespersonnés.

Letravail avec lesfamilles

Il ne s'agit évidemment pas d'un
traval psychothé&apique direct, la
misson de |'établissement étant de
soigner prioritairemert I'erfant. Mais si
on ne peut pas prendre en charge la
famille, il esttoutefois indispensablede
la rencontrer assez réguiérement.
D'abod pour repéer la place qu'occupe
I'enfant dansle psychsme familial,
comprendre la nature des liens et
I'investissement ou ['absence
d'investiseement dont il est I'objet, et
tenir les parents au courant du travail
thérapeuique menépourleur enfant.

Il sagit également en rencontant les
parent de retende ou retiser desliens
souvent distendus ou effilo chés et
d'obtenir éventudlement un effet
thérgpeutique en ricochet dans la
famille.

Voici donc tracé a grands traits le
traval du psychobgueen éablisement
spécalisé pour enfants et adolesents.|
n'eg pastres différent sansdoute a
certains égards de celui de collégues
dars d'autres institutions. Mais ce qui
fait I'originalité et la richessed'unetelle
structure c'est la cohabitation sous un
méme toit, dessoins, de |'éducatif et du
pédagogique. Cette unité de lieu limite
aussilafoncion de psychobguequi doit
veiller a maintenir un équiibre entre ces
trois seceus dars l'institution et aussi
dans ses propres investissanents de
chaquesecteur.

Alain HUSSER
psychologue,

I.M.E. Y. Fage (Vaulx-en-Velin),
I.M.E. J.-J. Rous®au (Vénissieux)

Lecteurs décgus, réjo uisse z-vous !

Les numéros épuisés mais
réclamés seront de nouveau
disponibles... La rédaction travaille
d'arrache-pied pour vous proposer
bientdt un premier recueil.

Si vous souhaitez nous parler de
vive voix, nous serons présent s
lors des réunions de rentrée.

Au plaisir de vous rencontrer !
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