Ecole Inclusive

Mercredi 19 juin 2019

Atelier 1

Difficultés d’adaptation en école
maternelle




Présentation des animateurs

Etude d’une

situation

— Présentation de I'enfant

— Difficultés repérées a I'école

— Analyse et

Recherche o

hypotheses

es ressources internes a I’'EN

Recherche ¢

‘une aide extérieure

Collaboration service extérieur-école




Noé — 3 ans

* Rentrée école : séparation compliquée ;
déambule dans la classe, ne reconnait pas les
adultes ; difficultés a prendre ses reperes

e Activités motrices : peut prendre plaisir a
jouer, suit le groupe, plutot raide, parfois
maladroit (fluctuant)

e Agité, hypervigilant, évite le contact

* Retard de langage : associe 2 mots, répete,
mais peu de communication



Noé suite

* Participe si les activités sont ritualisées
e Est triste, passif

e Est souvent angoissé : pleurs, bruxisme,
raclements de gorge, parfois réactions de
vomissements

Que fait-on ???



Noé : comment avancer au sein de

I’école

* Partage observations avec les parents
— Ce qui est observé a I'école / idem maison?
— Parents inquiets de ses difficultés?
— Soucis de santé ?
— En ont-ils parlé a leur médecin?

 RASED
* Psychologue scolaire
° DMl

* Infirmier et médecin scolaire ?




Des réponses différencié
pour une école inclusive

[ JE REGARDE
CoMHENT TV
Or(h, REFLECHIS

Objectifs: Mettre en valeur vos ressources, vous en donner d’autres po
de I'avant

ensemble dans la démarche inclusive



Les réponses aux difficultés
d’adaptation a I’école maternelle

v Les réponses Education Nationale de
droit commun

v Les réponses nécessitant de recourir a
la MDPH

v Les réponses de partenaires de
parcours de soins




Nationale

Les réponses Education

droit commun




spécialisées aux éleves

nécessité

Le PPRE (Programme
Personnalisé de Réussite
Educative)

Le PAP (Projet
d’Accompagnement
Personnalisé)

4

Le PAI (Projet d’Accueil
Individualisé)

Des réponses de premiere
intention de [I'enseignant au
sein de la classe qui peut faire
appel au réseau d’aides

difficulté (RASED) en cas de
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NOURRISSON

® ENREGISTREMENT DES CERTIFICATS
DE SANTE

® CONSULTATION DE PUERICULTURE
© CONSULTATIONS MEDICALES

® ATELIERS DE MASSAGES

© CONSULTATIONS D'AULAITEMENT

©® ACCOMPAGNEMENT
DE LA PARENTALITE/SANTE

LA PMI, C'EST QUOI ?

OU COMMENT LES 140 PROFESSIONNELS DE LA PMIACCOMPAGNENT LES ENFANTS ET LES PARENTS DEPUIS LA GROSSESSE JUSQU'AUX JEUNES ADULTES

O ®

JEUNE ENFANT

® AGREMENT ET SUIVI DES MODES
D’ACCUEIL DE LA PETITE ENFANCE

© ACCOMPAGNEMENT PARENTALITE/
HANDICAP

@ BILAN DE SANTE DANS LES ECOLES

© PARTENARIATS AVEC LES CENTRES
D’ACTION MEDICO- SOTALE PRECOCE

© RIATS AVEC LES CENTRES

MWS CENTRE
P €S
ux

L l‘U SANTE ADDICTOLOGIE,

ADO/
JEUNE ADULTE

©® INFORMATION ET ACCES
CONTRACEPTION ET IVG

©® DEPISTAGE DES INFECTIONS
SEXUELLEMENT TRANSMISSIBLES

©® PROPOSITION DE TEST DE GROSSESSE
©® EDUCATION A LA SANTE SEXUELLE

© EDUCATION A LA VIE AFFECTIVE

©® EDUCATION A LA PARENTALITE




ALSACE { Basiii

= Difficultés d’adaptation a I'école maternelle

|

= |nformation des parents, accord pour transmission a la PMI?

/\

oul NON
- Proposition de consultation avec
pédiatre/puéricultrice
- Proposition de visite a domicile Transmission d’une information
- Réunion a l'école préoccupante?

l

Propositions
Accompagnement de la famille



ALSACE { Basiii

= Un enfant en peut pas étre vu sans
I'accord de ses parents

= Nous ne pouvons pas intervenir dans les
familles sans gu’elles aient été informees
au préalable



Missions de |'Infirmier-lere
de |'Education Nationale

p Veiller av bien éfre des éleves.
» Contribuer a leur réussite scolaire.

» Accompagner les éléves dans la construction de leur personnalité individuelle
et collective et leur permetire de faire des choix éclairés.
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Prévention précoce:

Objectif :

Proposerun dépistage infimiera fousies éleves de GSM a compiéter parune viste meédicale si nécessaire.

P L'infirmier-iére:

-s'enquisn des siuations particuiere: o'eleves 21 en fonction priorise les possoges cars les ecoles &1 informe le megecin
scolore ges besoins specifiques

-Contogte s 8coles pour organizer les aepistages infirmiers @ partr du mois de jonvier
-effec Ue en présence des parents OU @ minima en 5'cppuyant Sur ie carmet e sante 11 note conficentisle:
« jartratiengvec 'enfon
» Jes exomers biometriques |poids-1oiie-IMC)
+ lo gepistoge ces froubles sersoniels [vue-oudition)
+ j2 Jepistoge ucco- gentore

« o verification des voccinations

> le médecin scolaire:
-prend CONroEsonce ges siuations pa"c.: er et oecsde ge ! opponu"ne g'une visite meotocne

-regiize un Dilon des troubles specifiques au longoge 1 oe ropprentissage



Prévention précoce:

»le direcleur-frice d'école:

1 -frarsmel par mall les listes stonaards des sleves c i secretore ou service ge MPSFE
I et les listes des eleves au format XLS a l'infirmier-iere des la renfree scolaire

-nforme les parents et enseigronts oe GSM des aates et norores oes bilons de sonte 81 gistrioue les gocuments
necessores

-met G disposition oes locoux suffisamment eciores, chouffes avec oes mobiliers 0dapies et une connexion intemet
-roremet ges informations concernont des cemandes de parents [FAI PAR, PRI,

» l'enseignont-ie de GSM:

At uﬂ'P’ par mail en amont des visites o Iinfrmigre les stuations particulieres o'@igves |problemes o2 sonte,

c .-,e'aeme retord ou difficuites dans “’ODJ“T'SSG"E:’S"" e comporiement, fof~J7°SC odaptation al'ecoke,
ifiicuttes socioles/fomiiales, suivi mis en place. o)

-en ¢0s ge situations porticulieres, precise quelies demaorcnes ou conseils ont dejo &1e entrepris por I'ecole envers les
famites &1 queties sont ez ottentes

»les parents:
-compigtent ia rote confidentielie e1 mettent G gisposition le carmet de sonte
-goccompogrient jeur enfant lors ou bilan de sonte, o presence des parents est fortement recommandes

Les parents oy 1Utewrs somt tenus, sur convocation oaministrative, de presenteries enfants 0 ces Visites, souf 33 50n1 en
meswre oe fournir un certificat medical ot1estont quun Dilon de jewr 2101 0 santé physique et psychologique o e1é
gssure par un professionnel de sonte oe ieur choix.

En cos g'oDsence ge I'Sleve 2 jour QU 1oV DO IE DION 02 30MTE Dropose O I'8Coie, 183 parents son1 galement 1enus de
preserter ce cenificor.




Svivi des eleves du CP au CM2

® Des dépistages infirmiers et/ou enlretiens infirmiers peuvent éire réalisés a la demande:

-ge o communoute egucative

-ges fomilles

-ge 'gleve u-meme
| Ces dépistages et/ov enfrefiens ala demande ne peuvent se faire qu'avec accord des familles.

Ainsi, lorsque I'école en est a l'initiative, I'école se charge d'expliquer clairement aux familles la
démarche,

Ces suivis peuvent egalement &tre a l'initiative de l'infirmier-iere et/ou du médecin scolaire.

® Aclions collectives:

communoute
onaunes Ot rsque.

Bilans de santé/entretiens systématiques et a la demande + Actions
collectives

Particinent au parcours de santé des eleves dans le svsteme scolaire.




Noé — Aide extérieure a l’'école - soins

* Orthophonie libérale : 9 mois attente ...

« CAMSP

— Consultation : hypotheses pour expliquer : autisme, dysphasie, DI,
anxiété ???

— Bilan orthophonique, début de suivi car tr; de communication :
progres assez rapides

— Bilan et suivi psychomoteur : recherche de sensation, anxieux,
hypertonique, fatigable / ou bilan et suivi EJE

— Bilan psychologique apres 1 an suivi : résultats zone faible, progres ds
communication, probable DI (peut étre majoré par I'anxiété)

 CMP
— Groupe CATTP
— Psychomotricité



Centre d’ Action

Védico Sociale Précoce

2 rue de l'artisanat Saverne
0388898889 /0388020306
secretariat.camsp@apaeiie
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Une équipe

Secrétaire

Meédecins
neuropédiatre, pédopsychiatre, MPR

Rééducateurs
Kinésithérapeute, ergothérapeute,
Orthophoniste, psychomotricien, orthoptiste

Psychologue
Educateur de jeunes enfants

Assistante sociale

QUI SOMMES-NOUS?



POUR QUI TRAVAILLONS-NOUS

e Agrément:
— 30 suivis (20 Saverne ; 10 Ingwiller)
— 75 dépistage
— Pas notification MDPH
* Enfants agés de 0 a 6 ans / parents / fratrie

* Trouble moteur, langage, communication,
alimentation, comportement, scolaire,
psychologique



Dés doute

Pour toute question par rapport au
développement psychomoteur :

Le plus tOt possible ; <4 ans prioritaires (suivis)
Diag connu ou non (ex génétique,
neurologique, métabolique),handicap ou non

Sur demande d’un professionnel ou d’un
parent (discussion / demande/ tel)



EPSAN Etablissement Public
| de Sante Alsace Nord

INTERSECTEUR DE
PEDOPSYCHIATRIE
67102

Plusieurs lieux de
consultations

Sarre Union

3 sous-poles
d’activités avec leurs
spécificités

Brumath

secteurs du
CH d'Erstein

Selestat
Haguenau

Saverne/Bouxwiller
/Sarre-Union



CONTACT et ACCUEIL AU
CMP

. Secrétariat 03-88-64-61-09

. Consultation médicale

— Rencontre de I'enfant et de sa famille

— Evaluation diagnostique et pronostique des
problemes de I'enfant

— Proposer une projet de soin adapté et
continuellement ajusté a la problématique de
I'enfant




UN PROJET DE SOIN ADAPTE

. Entretiens pédopsychiatriques
individuels ou familiaux

. Psychothérapie individuelle

. Psychomotricité

. Soins en groupe thérapeutiques
. Soins en hopital de jour

. Soins a domicile



PRINCIPE DE PRISE EN CHARGE

o Approche directe : aider
et prendre en charge
I'enfant lui-méme
o Approche indirecte : un
" lien nécessaire avec son

SOINS RTENAIRE environnement familial
et les professionnels




EDIPA S

CAMSP Saverne/Ingwiller CAMSP Haguenau

Association ceuvrant a 'accompagnement des Personnes en ,A p F
situation de Handicap des Vosges du Nord fissociat

Pédopsychiatrie

E PSA Etablissement Public
de Santé Alsace Nord




* Territoire I CaltaRs
e Dans les locaux |

— Saverne
— Ingwiller
— Haguenau | ,

« Alextérieur (ponctuel) e
— Domicile 1l

— Lieux de socialisation

ALLEMAGNE

— Ecole



Dispositif issu du partenariat entre le CAMSP de Saverne
Ingwiller, le CAMSP de Haguenau et I'EPSAN.

Il s"adresse aux enfants de moins de 6 ans, des que les
parents ou les professionnels s’interrogent sur le
développement des interactions et de la communication.

Les missions :

*  Evaluation complémentaire en cas de suspicion d’'un TSA sous la forme
de consultations, observations et bilans.

* Compte rendu de synthese écrit avec des pistes d’interventions et une
orientation éventuelle.

* Répondre aux questions des familles et des professionnels.

* Travail en réseaux avec les ressources existantes sur le territoire
(structures petites enfance, écoles, professionnels libéraux, PMI, CMPP,

autres établissements médicosociaux, services hospitaliers) et
partenariat avec le Centre de Ressource Autisme de Strasbourg.




EDIPA NORD ALSACE

Une seule équipe . issue des deux

CAMSP et de I’EPSAN

* Pédiatre, Neuropédiatre,
Pédopsychiatre

. Psychologues, | est.\post5|bI.e cfl’appfaller de
P h tric maniére indifférenciée aux

Sychomo _”CIenS’ différents secrétariats des

Orthophoniste CAMSP et de 'EPSAN en

* Educateurs de jeunes enfants fonction de la proximite du
domicile des parents

e Assistante sociale




* Travailler |la séparation avec les parents
e L'aider a établir des liens avec ses pairs

* Réassurance, valorisation, encouragement a travers
des supports (jeux, dessins, sorties)

* Lien avec l’école a travers des entretiens
teléphoniques et des réunions éducatives

* Aide aux parents dans les démarches
administratives aupres de la MDPH si besoin.



Noé — suivis et aide a I’école

e CAMSP et CMP: observation en classe, contact
instituteur, réunion

 Demande AVS ? Pas systématique ; selon objectifs

(pour Noé : demandé, refusé, finalement
adaptation se passe bien)

* Aménagements :

— Utiliser les supports qui fonctionnent en séance : ex

travail sur table plutét que au sol ; imitation des
copains, déemonstration

— Eviter le bruit ; casque ?
— Activités ritualisées, prévenir des changements



Quel plan
pour qui?

aménagements > orientation ou
de la scolarité accompagnement

b aménagements
et adaptations
pédagogiques

traitement médical

protocole d’'urgence

p aide humaine

QUEL PLAN ? b attribution
de matériels
pédagogiques adaptés

QUI SOLLICITER ?

aménagements
et adaptations
pédagogiques

> pratiques
pédagogigues
diversifiéas

ot différencides




Chaque plan, plus en détail: le PP

concerne les éléves qui risquent de ne pas

défini 3 [aticle D. 311-12 du maitriser certaines connaissances et
code de I'éducation compétences attendues a la fin dun cycle ' o
d'enseignement, pedagogie differenciee

, aldes spécialisées
plan coordonne d'actions congu pour

répondre aux besoins de ['éléve
APC
A 4 o e
le PPRE elabore par [equipe
(programme pédagogique, discuté avec les
personnalisé de réussite parents et présenté a Iéleve.
éducative)




Chaque plan, plus en détail: le PAI

aménagements dhoraires,
défini dans la circulalre n* organisaton des acticas de

2003-135 du 3 septembre 2003 solns, eic.

pricse les adaplabons nécassaines pour les
enfants e adolascents doat I'lat de santé rend nécasaaire
[administration de vanements o protocolas médicauy afin
QUIIE DOUFSUNENT UNE SC0MaME dans des conditions auss|
OreNaInes que possidle.

radigs en concertation avec ia médacin
d |'aducation nahonale quiveils au
resped du secrel médical




Noée - Situation actuelle

Bonne évolution

Progres dans le contact, le langage, le jeux
symbolique,

Meilleure gestion des frustrations
Ne présente plus de problemes de séparations
Partage les jeux avec ses pairs en groupe



Noé — et ensuite

* Réévaluation:
— Evolution maison : autonomie, comportement
— Par les rééducateurs, éducateurs qui suivent Noé

— Evolution école / équipe éducative ou ESS /
GEVASCO

— Bilans complémentaires si besoin
e Question orientation pour |I'école et les suivis

— Poursuite inclusion : comment ? AVS ? Maintien
maternelle? Orientation ULIS ? IME ?

— Suivis de Noé : CMP ? SESSAD ? CMPP




«Constitue un handicap, au
sens de Ja préesente Joi
n‘’2005-102 toute Ilimitation
d’activité ou restriction de
participation a Ila vie en
société subie dans son

environnement par une
personne en raison d’une
altération substantielle,

durable ou définitive d’une ou
plusieurs fonctions physiques,
sensorielles, mentales,
cognitives ou psychiques d’un
polyhandicap ou d’un trouble
de la santé invalidant »

HANDICAP VISUEL @
HANDICAP MOTEUR @

HANDICAP AUDITIF "

HANDICAP MENTAL

€

ENSEMBLE @




Concerne tous
les éleves dont la
situation répond
a la définition du
handicap telle
gu’elle est posée
dans l'article L.
114 du code de

I’action sociale et
des familles.

Défini a I'article D
351 - 5 du code

de I'’éducation

~_ 1

Le PPS

(Projet Personnalisé de
Scolarisation)

N

J

Le directeur d’école
ou le chef
d’établissement est
garant de la mise en
ceuvre du Projet
Personnalisé de
Scolarisation (PPS)

La commission des droits et
de I'autonomie des
personnes handicapées
(CDAPH) s’est prononcée

sur la situation de
handicap, quelles que
soient les modalités de
scolarisation

Définit et coordonne les
modalités de déroulement
de la scolarité et les actions
pédagogiques,
psychologiques, éducatives,

sociales, médicales et
paramédicales répondant
aux besoins particuliers des
éleves présentant un
handicap.




Cest la famille qui
demande un P.P.S.
aupres de la M.D.P.H.
L'E.R.H. assure le suivi
de la mise en ceuvre du
PPS afin de veiller a sa
continuitt et a sa
coheéerence qui est
réevisable a chaque fois
gue la situation de I'éleve
le nécessite.

Il réunit et anime les ESS
a minima 1 fois par an. i
redige les comptes
rendus sous forme du
GevaSco ré- examen et
en assure la diffusion.

Le PPS précise:
-I'orientation scolai
re(classe ordinaire, ULIS,
ESMS..))
-'aménagement de Ia
scolarisation (pri se en
charge extérieure durant
le temps scolaire ...)

-les adaptations
pédagogiques:
allegement du tra- vall,
polycopies de cours,
aménage- ment des
évalua- tions

-Les mesures d'ac
compagnement: AVS.
-I'attribution de matériel
pédagogi- que adapté




Sur proposition d'uA@ﬁﬂmtpa@ﬂ Ui iconseil du %Mliﬂéprofessionnel(s)
extérieur(s) (médecin traitant, ...) ou en démarche personnelle, les parents peuvent:
contacter les professionnels en libéral (orthophoniste, ergothérapeute,
psychologue,...) et DIRECTEMENT les établissements suivants composés d’une

équipe pluridisciplinaire:

Pour les enfants de 0 a 6 ans Pour les enfants de 0 a 5 ans

et tout age pour le reste Centre
Ressources
Autisme

Centre d'Action Médico-Sociale

Précoce Unité Territoriale d'Action Médico-
Sociale
Pour les enfants de TOUT age Accompagnement social,
accompagnement éducatif,...
Centre Médico Psycho-Pédagogique
Travail en individuel

Centre Référent du Trouble du Langage et des

Centre Médico Psychologique Apprentissages

Possibilité de travailler en individuel,

en petit groupe et 3 domicile Antenne d’Evaluation des Troubles des

Apprentissages




- demander [elifMédéein féitantiowati pédiatte 861 enfant néi Lo )
ordonnance pour un bilan et une remédiation éventuelle en orthophonie,
en orthoptie, kinésithérapie, ...

- monter un dossier a destination /3 MDPH pour demander:

Service
d’Education

Spéciale et de
Soins A Domicile

Institut Médico
Institut Educatif
Thérapeutigue Déficience
Educatif et intellectuelle -
Pédagogique Polyhandicap




ORIENTATON VERS UN SESSAD

Le SESSAD concerne :

Das enfantsfeunss de O 3 20 ans,
prasentant  un  retard  devell,  de
developpement, dapprentissaze scolire,
das difficultss relationnellas, un besoin
daide a fautonomie_.

Cas difficultes sont reperees par |a famille,
‘ecole, las structunes de soing, sutres_

la famille sedresse 3 3 Maison
Diagartementals des Personnes Handicapass
{MDPH] pour demander ot mettre en place
un soutien pour fenfantfle jeune.

COMMERT 2

5 &k MDPH donne som accord,
faccompagnement par le 3E55AD0 peut se
mattre &n plce 3 la demands das parents
stfou du jeune adulte apras reception, par
= gervice, d'une notificstion MDPH =t dac
lors que Faccueil est possible, Usdhesion de
& famille ast assentielle pour |2 demarraze
d'un accompaznement.

ARAFEA Almnce Donsus

SESSAD - Service

d'Education Spécialisee
et de Soins A Domicile

Pour nows contscter -

Secretorict SESSAD - 03 880041 49

Cheffe de service : Johenne THIEBOLD WAHL
jthisbold S ropesifr

Ione Geographigue : environ 40 kilometres
autour de DIEMERINGEN.

Intervention dans tous les feux de wie de
fenfant accompagne sinsi gue dans las oo
du SESSAD 3 Sare-Union [ 1Y stape de L
Maison bleve au 25 rue de Phalshours.

KOS MISSIONS

- Proposer un accompagnement et des soins
personnalfisss @ chacune des  personnes

sccusillies an coleboration stroite avec
Taimills.

- Amefiorer la gualite ot |Sdaptation de
faccompaen ament des jsunes concamss dans

une lozigue de parcours de vie,

- Coordonner les soins et faccompagne ment
educatf =t therapeutigue dans une wolonts
de partenariat aver les etablissements et
professionnels du secteur sanitaire, socil,
medico-social et celui de  [Education
Mationale notamment.

- [Etre fonchon ressource avec |“appui d'une
equipe pluridisciphinaire constitues par : une
dirsction, deux educateurs, un psycholozus,
un charze dinserfion, un &reotherapeute, uns
saCrataine,

AAFEAT




Il est tres important que ces démarches
ne soient entreprises que de maniere
tres éclairée et adaptée, afin de ne pas
saturer l'acces aux différents services ou
professionnels



