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PREAMBULE

La Loi du 5 mars 2007 portant réforme de la pradecjuridique des majeurs s’inscrit dans un progsss
historique de proclamation des droits de I'hnomme.

En effet, elle résulte des termes et de I'espriptambule de la constitution de la républiquedaise de
1946.

Il est dit :« Il (le peuple)réaffirme solennellement les droits et libertéd’demme et du citoyen consacrés
par la Déclaration des droits de 1789 et les pmpes fondamentaux reconnus par les lois de la
République.

... Tout étre humain, qui en raison de son age, deétatrphysique ou mental, de la situation économjiqu
se trouve dans l'incapacité de travailler a le drdiobtenir de la collectivité des moyens conveasabl
d’existence ».

Ainsi, outre les droits et libertés individuelles ld personne, est affirmé le principe de solidarit

Ce sont les lois du 2 janvier 2002 « de rénovatlenl’action sociale et médico-social » et du 4 mars
« Droits des malades et qualité du systéme saqté posent les bases des droits des usagers dans le
domaines sanitaire et social.

Succédant a la Loi du 3 janvier 1968 relative priatection des majeurs, la Loi du 5 mars 2007 eisée

en vigueur le ¥ janvier 2009. Elle rénove I'ensemble du disposité protection des personnes
vulnérables pour en corriger les insuffisances,désves, et mieux prendre en compte les besoins et
intéréts des usagers.

Elle créée une ligne de partage claire entre lesurese de protection juridique, privatives de droits
désormais réservées aux seuls cas ou l'altéra@srfatultés personnelles est médicalement constttée
les dispositifs d’aide et d’action sociale propdsamaccompagnement aux personnes en danger dlefait
leur grande précarité ou de leur inaptitude a géseprestations sociales dont elles bénéficient.

Les dispositions de la Loi et de ses textes d’appin sont organisées autourgigtre axes:

1. La refonte du Code Civil afin d’améliorer la protection des personnes ehg@re davantage en
compte les droits et la volonté des majeurs,

2. Une nouvelle typologie des mesures, distinguant

- d’une part, les mesures de protection juridiguemaant le dispositif sur les personnes souffrant
d'une altération de leurs facultés personnellesysighes ou mentales) et qui sont dans
I'impossibilité de pourvoir seules a leurs intéréts

- et dautre part, les mesures d’accompagnement Ispeisonnalisé (MASP) relevant de la
compétence des Conseils généraux et destinées ensonpes bénéficiaires des prestations
sociales, éprouvant des difficultés a gérer leessaurces mais dont la santé et la sécurité ne sont
pas compromises ;

- L'inscription de [lactivité tutélaire dans le champ social et médico-social afin de
professionnaliser les intervenants et de structlioeganisation de l'activité tutélaire : cela se
traduit par I'élaboration d’'un schéma arrété parel@ésentant de I'Etat dans la région, un régime
d’autorisation pour les associations tutélaireggtement pour les personnes physiques et de
déclaration des préposés des établissements sasiitaociaux et médico-sociaux aupres du préfet
de département.

3. La rénovation des modes de financement des mesurds protection s’appuyant sur les
ressources du majeur protége, les collectivités plipues ou les organismes de seécurité
sociale, et se déclinant pour les associations tlaites par le versement d’'une dotation
globale de financement et d’un forfait pour les pesonnes physiques.



Et, trois principes généraux du droit:

1. Le principe de nécessité le bénéfice d’un régime de protection doit @&servé aux seuls cas
ou l'altération des facultés personnelles est nadeiment constatée,

2. Le principe de subsidiarité: aucun autre dispositif plus lIéger et moins retstrde droits ne
peut étre mis en ceuvre (représentation, procuraggimes matrimoniaux, ...),

3. Le principe de proportionnalité : la mesure de protection, adaptée a la situat®rchaque
majeur, doit étre proportionnée et individualiséefenction du degré d’altération des facultés
personnelles de l'intéresseé.

Pour mettre en application cette réforme, I'Etat &appuie sur des services structurés :

* Au niveau régional le préfet de région et la Direction Régionaldaldeunesse, des Sports et de
la Cohésion Sociale (DRJSCS) interviennent au diéréa procédure de planification.

La DRJSCS Poitou-Charentes :

- répartit les dotations de crédits d’Etat entred@sartements,

- optimise l'allocation de ressources aux servicesiddgaires Judiciaires a la Protection des
Majeurs (MJPM) et Délégués aux Prestations Faredi@DPF),

- prévoit les indicateurs régionaux et les orientegicégionales,

- coordonne et harmonise les pratiques entre leiiires Départementales de la Cohésion
Sociale et de la Protection des Populations (DDG®PIRs Directions Départementales de
la Cohésion Sociale (DDCS),

- organise la formation des mandataires.

* Au niveau départemental les préfets de département et les DDCS ou DDA®ieRrviennent au
titre de la procédure d'autorisation ou d'agrémaattarification, de financement, d'évaluation et
de contréle.

Les DDCS de la Charente-Maritime et de la ViennesDDCSPP de la Charente et des Deux-Séevres :
- habilitent les MJPM et les DPF,
- tarifient les services MJPM concernés et les sesviaPF,

- financent les services MJPM et les MJPM individwelscernés,
- contrélent les MJPM et les DPF.

Le schéma, dont I'élaboration releve de la DRIS@® transmis au Comité Régional de I'Organisation
Sociale et Médico-Sociale pour information, lorssdeséance du 21 avril 2010 (dernier alinéa dadlar
L 312-5 du CASF).

En application de I'article L.312 — 4 dudit Codehgué au secteur des MJPM et des DPF, il doit :

- apprécier la nature, le niveau et I'évolution des ésoins de la populationen matiére de
protection des majeurs et d’aide judiciaire a lstiga du budget familial ;

- faire I'inventaire de l'offre dans ce domaine sous ses aspects quantitatifektiatifs en prenant
également en compte les codts des moyens humdinamtiers mobilisés ;

- a partir de ces constats,déterminer les perspectives et les objectifs d’adsgtion, de
structuration et/ou de développement de I'offreen favorisant la complémentarité des acteurs de
la protection, renforcant la cohérence de I'offeesgrvices et en accompagnant son adaptation aux
besoins quantitatifs et qualitatifs et a leur étiolu;

- préciser le cadre de [@oopération et de lacoordination entre les services MJPM, les services
DPF et les autres établissements et services,dafigatisfaire tout ou partie des besoins de la
population en matiére de protection des majeurs’atle judiciaire a la gestion du budget
familial ;



- traduire ces objectifs en actionset, a ce titre, prévoites criteres d’évaluationdes actions
prévues.

Le schéma régional a une portée juridique impoetgmiisqu’il est opposable dans le cadre de la
procédure d’habilitation des mandataires judicgiée la protection des majeurs et des délégués aux
prestations familiales.

Compte tenu du délai contraint assigné aux servimg la réalisation du schéma, le contenu du
document est limité aux trois premiers points ssési Les points concernant le cadre de la coopgrati

de la coordination entre les services, ainsi qu#efanition d’actions et de leurs criteres d'évétuades
actions seront traités dans le cadre d’un averigériaur.

Il est important de noter que les conclusions descd®ma reposent sur des données marquées par
I'absence de recul et I'impossibilité de prévoieawertitude les conséquences de la mise en oceesre d
différents volets de la réforme a la date de saasige :

 Les départements mettent en oeuvre leurs premiéresures d’accompagnement social
personnalisé,

» Laréforme de la carte judiciaire est en cours,

* Les mandataires en exercice sont encore pour rertientre eux hésitants a entreprendre la
nouvelle formation désormais exigee,

* Les représentants de I'Etat tant au plan régiomdn{fication) qu'au plan départemental
(autorisation et financement) ont vocation a décdieniveau et de I'organisation de I'offre sans
toutefois étre les « ordonnateurs » de l'activééple des juges de tutelle étant déterminant,

e L’évaluation de la population susceptible de néitersgsne mesure de protection doit s'appuyer sur
des outils encore en construction.



INTRODUCTION

Le schéma régional des mandataires judiciaireséokzction des majeurs et des délégués aux porstat
familiales fait partie du plan national et europékgction pour I'inclusion sociale qui vise a gatiamin
acces effectif aux droits fondamentaux des persomomérables (Comité Interministériel de lutte tcen
les exclusions du 12 mai 2006).

C’est dans cet esprit que le schéma régional dwir@harentes a été rédigé.

Il se veut étre un « outil » au service des probesels agissant dans ce domaine mais également une
source d'information pour les bénéficiaires.

Pour cela, il s’est attaché a situer globalemenmblgexte régional qui nous intéresse en mettantént
sur les particularismes de la population et laatareation et localisation de I'offre de service.

Le schéma régional est envisagé selon une apptmisversale, privilégiant ainsi une concertatiotres
les institutions et les acteurs de terrain.

Il doit aboutir a la mise en place d’'un diagno$tical partagé et doit étre un outil d’aide a laisién en
vue d’adapter l'offre de service a la diversité aet’évolution des besoins aux niveaux régional et
départemental.

Il se développe selon une démarche classique Bmiadies :

» |e contexte régional
= |e diagnostic ou état des lieux
= [adéquation et les perspectives

Pour élaborer ce schéma, I'ensemble des acteusstdapentaux et régionaux (collectivités territasal
justice, financeurs, acteurs de la prise en chalge personnes protégées) ont été sollicités selon
différentes formes.

Il s’agissait de partager les connaissances teghgimais €galement de coller au plus pres aux>edgu
la réforme dans I'objectif de répondre aux besdes personnes vulnérables.

Les échanges se sont voulus réalistes et non dogreat
La structuration de la réflexion s’est organisdersdeux axes :
= Des instances

- un comité de pilotage constitué des représentagscdnseils généraux, des représentants de la
justice (juge des tutelles et procureur adjoings @rganismes financeurs (CAF, CPAM, MSA),
des représentants des services, mandataires ptipegposes, des représentants des usagers et des
familles, ainsi que les membres du comité technigeeCOPIL s’est réuni trois fois. Il a entériné
la démarche générale, apporté des éléments dessiisousur des aspects particuliers, validé le
document final ;

- un comité technique restreint composé de la DRI@LHRASS) et des quatre DDCS/DDCSPP
(ex-DDASS) pour piloter le déroulement du schén®&eminer la stratégie a terme et proposer
des perspectives d’'évolution ;

- un comité de rédaction exclusivement DRJSCS, Ridhésion Sociale, Jeunesse et Vie
Associative.



= Des rencontres spécifiques

- avec les services tutélaires dans le cadre demaesoorganisees par les ex-DDASS ;

- avec les juges des tutelles dans les quatre dépemte et en entretien particulier avec un
procureur ;

- avec les mandataires judiciaires préposes d’ésanlient dans le cadre d’'une réunion régionale.

Le document final est la résultante de I'ensemigle wlavaux qui se sont déroulés de septembre 2009 a
mars 2010.

L’absence de systemes d’information statistique danles différentes administrations concernées a
représenté une vraie difficulté dans I'élaboratiordu schéma régional.

Ainsi, les analyses s’appuient souvent sur des eapolations et nous attirons I'attention du lecteur
sur la prudence quant a l'utilisation de ces chiffes qui comportent obligatoirement des biais.

Les acteurs qui y ont participé sont désormaisggsade le faire vivre par leurs actions coordonndsss
le souci constant d’améliorer la protection despenes les plus vulnérables.

kkkkkkkkkkkkkkkkkkkkkhkkhkkkhkkkkkkkkkkhkkkk



| - LAREGION EN QUELQUES CHIFFRES

(Sont en gras, les indices des départements supeax seuils régionaux et/ou nationaux)

I.1. Des indicateurs démographiques (source Insee)

e Une région rurale :

Sans grande métropole, le Poitou-Charentes comp2d 126 habitants al'janvier 2006, soit 5,1 % de

plus qu’en 1999.

Tranches d’age

% de la population régionale

Oal9ans 22,6%
20 a 64 ans 56,9 %
65 a 74 ans 20,5 %
75 ans et plus 10,7 %

e Une région vieillissante:

L’indice du vieillissement au ®ljanvier 2007(source Statiss 2009) permet de constater queglanré

Poitou-Charentes figure parmi les régions les piledlissantesdu territoire national.

Les 65 ans et plus pour 100 personnes de — de 209npour la région contre 66,3 pour la France

meétropolitaine. C’est un des plus élevés en Frarfoairchette allant de 47.4 a 112.5.
Charente 94,8; Charente-Maritime 99,4; Deux-Sévres : 85,1 ; Vienne : 78,0

85

Espérance de vie en Poitou-Charentes
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79 4

76 4
754
744
73
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74
73
72

Hommes en 1990

Hommes en 2006

Femmes en 1990

Femmesen 2006

86
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84
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79 1
78 1
77 1
76 1

Espérance de vie par département

- Maritime

O Charente

O Charente-

O Deux-Sévres

O Vienne

ul

Hommes en
1990

Hommes en
2006

Femmes en
1990

Femmes en
2006

Source INSEE

e Une région a faible densité de population

Au POITOU CHARENTES FRANCE
01/01/2007 Charente Charente-| Deux-Sévres Vienne REGION METROPOLITAINE
Maritime
Densité en 58 88 60 60 67 114
hab. /km?2




I.2. Des données statistiques

* QUELQUESINDICATEURS DE PRECARITE AUL™® JANVIER 2008 (source Statiss 2009)

- Couverture Maladie Universelle:
% de couverture de la population par la CMU : & hizeau régional ; 6,8 au plan national.
Charente 6,7 ; Charente-Maritime 5,9 ; Deux-Sevres : 4,1 ; Vienn&;9

- Allocation supplémentaire du minimum vieillesse
Nombre d’allocataires / 100 personnes de 65 armdusu 4,6 au niveau régional ; 5 au plan national.
Charente 5,3; Charente-Maritime : 3,9 ; Deux-Sévreg9; Vienne 4,8

- Allocation de solidarité spécifique:
8 456 allocataires, soit 0,5 % de la populationaiggje.

* QUELQUESPRESTATIONS BINTERVENTION SOCIALE AU 1% JANVIER 2008 (Statiss 2009)

- Allocation aux Adultes Handicapés.
Nombre d’allocataires24 740 au niveau régional.
Charente : 6 411 ; Charente-Maritime : 7 943 ; D8exres : 4 952 ; Vienne : 5 434

Nombre d’allocataires de ’AAH pour 1000 persondes20 ans et plusl8,4 au niveau régional contre
16,9 au plan national.
Charente 23,6; Charente-Maritime : 16,8 ; Deux-Sevrds/;9; Vienne : 16,9

- Revenu Minimum d’Insertion :
Nombre d’allocataires du RMI pour 1000 personneg@ans a 59 ans : 29,6 au niveau régional ; 38,9 a
plan national.
Charente 32,6; Charente-Maritime 34,4; Deux-Sevres : 17,0 ; Vienne : 31,3

- Allocation Parent Isolé:
Nombre d’allocataires de I'’API4 683 au niveau régional.
Charente : 955 ; Charente-Maritime : 1715 ; Deuxr&g: 686 ; Vienne : 1327

Nombre d'allocataires de I'API pour 1000 femmesl8ea 49 ans 12,5 au niveau régional ; 13,2 au plan
national.
Charente 13; Charente-Maritime 13,6; Deux-Sévres : 8,9 ; Viennd 3,5

- Allocation Personnalisée d’Autonomie
Bénéficiaires / 1000 personnes de 75 efl99,58 au niveau régional ; 211 au plan national
Charente 236,69; Charente-Maritime : 183,34 ; Deux-Sevr@§2,98; Vienne : 188,59

- Tableau de bord social 2007-2008durces : INSEE (ANPE, Assedic, Caf, CPAM, Craniz®), DRE, Insee, MSA, RSI)



Structure régionale des différents minimas sociaux en valeur absolue

100%
95% -
90% -
85% 1
80% -
75%
70% A
65%

OVienne

O Deux-Seévres

60% -
55%
50% -
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Maritime
O Charente

45% A
40%
35%
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10%

5%

0% A

RMI API AAH ASS ASV CMU

e EVOLUTION DU NOMBRE D ALLOCATAIRES DES CINQ PRINCIPAUX MINIMA SOCIAUX AU 1ER JANVIER
2008 (Statiss 2009)

Evolution du nombre d’allocataires
des cinq principaux minima sociaux en Poitou-Charentes
au 01.01.2008

130

120
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/ —

100 -

90 \\/A
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| — A SV,
R.M.I.
S0 1 | | | |
2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008
Indices d'évolution, base 100 en 2002 Sources : CAF, MSA, Assédic, DREES

A noter que seule 'AAH est en évolution positivanstante depuis 2002. Il faudra suivre cela entfomc
des politiques des MDPH et des décisions des CDARIdr I'heure, la tendance est plutét favorable aux
demandeurs.
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e CHOMAGE DES15-64ANS (AU SENS DU RECENSEMEN)T

16 17 79 86 Région France
métropolitaine
Nombre de chémeurs 17 316 31629 13 94( 18 38p 81 267 3168 36]
Taux de chémage global 11,1% 12,2% | 8,4 % 9,7% 10,5 % 11,1 %
Taux de chbmage des H 88% | 10,2% | 6,6% 8,4 % 8,7% 9,8 %
Taux de chdbmage des F 136 % 143% | 103% | 11,1 % 12,5 % 12,6 %
Part des F parmi les chémeurs 58,2% 56,5% | 58,2% | 54,9 % | 56,8 % 53,7 %
Source : Insee RP 2006
Taux de ch()mage global Les chdmeurs de 15- 64 ans/ chdmeurs de la région
23% 27%
23% 21%
17%
20%
39%
30%
Taux de chdmage des Hommes
Taux de chdmage des Femmes
11%

15%
14%

13%

13,60%

14,30%

10% -

9%

10,20%

12%

11% A
10% 1 10,30%
9% | i - 4
8% E - 4
7% E - 4
6% -
5%

11,10%

Charente Charente-Mme  Deux-Sévres

Vienne

8,80%
80@ B e U

8,40%

FCZIRT N S
6% 1 |  6,60%

5%

Charente- Deux-Sévres Vienne

Mme

Charente

Source INSEE — RP 2006

Les taux de chbmage sont supérieurs a la moyemiensde en Charente et Charente-Maritime et
proches du taux national de 11.1 %. Risque de ssagg au regard de la crise économique qui
n'épargne pas la région et aux fermetures d’entepr Les femmes sont plus touchées que les

hommes.

protection des personnes.

L'ensemble de ces données ne présument en rien ldécisions de mise sous dispositif de

Elles donnent simplement des indices de fragilité& de précarité de certaines populations.

Par conséquent, leur interprétation et leur incidace doivent étre prudentes.
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I.3. Des données d’équipement

Capacités d’accueil dans les établissements
d’hébergement pour personnes agees

Novembre 2009

. Places non-EHPAD
@ Piaces EHPAD

Nombre d’habitants
agés de 75 ans et plus ! .
par km® Nombre de places installées

W19 146] ({/\ 924

| RERREN Y
W48 - 462
[2:4] ' 231

Source : Drass Poitou-Charentes (enquéte EHPA 2007, FINESS 2009), Insee (RP2006)
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Répartition des capacités d’accueil
dans les structures pour adultes handicapés
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l.4. Les personnes protégees

Les développements qui suivent sont une photographpartielle de la situation des personnes
protégées.
Ce n’est pas le reflet de la protection de la popation.

[.4.1. Situation en France

« Le nombre de majeurs placés sous tutelle ouallea’accroit régulierement au rythme des prodgees
'espérance de viefin 1996, on I'estimait a plus de 500 000 personseg environ 1 % de la population
de plus de 18 ans.

» Les mises sous tutellsont concentrées au début de la majorité etia efla vie.

Elles concernent particulierement des jeunes hapdg et des femmes tres agées ayant perdu leurs
facultés d’autonomie et de discernement.

Les personnes mises sous tutelle sont majoritanmenies femmes (62 %). Au moment de la mise sous
tutelle, elles sont agées en moyenne de 73 amsnparer a 57 ans pour les hommes.

La moitié a peine des tutelles reléve d’une gedaomiliale : c’est pour les jeunes handicapés densde

30 ans et pour les personnes agées de 70 a 8di@awstte pratique est la plus répandue.

» Le profil des majeurs sous curatelleest tres différent de celui des majeurs sousléutel

lls ont en moyenne 53 ans.

Les hommes sont plus nombreux que les femmes.

Bien plus souvent que les tutelles, les curatediEs/ent d’'une gestion familiale (70 % des cas).

Les curatelles accueillent un profil particuliecelui d’hommes de 21 a 50 ans en situation de grand
détresse, « accidentés de la vie » pour des rapofessionnelles ou familiales, et ne se trouydum en
mesure de gérer leurs ressources. La curatellepkunet de< sortir d’'une situation de crise (chémage,
surendettement, expulsion locative), méme si @agprix d’'une importante privation de droits. » ({ax
Courrier des statistiques n° 97, mars 2001 S/D SHtiistere de la Justice/ Odile Timbart.)

1.4.2. Situation régionale
1.4.2.1. Les personnes agées

S’agissant des personnes agées en établissemdsburce Enquéte EHPA 2007 - (concerne I'ensemble
des établissements pour personnes agées : EHPADEFMRr Logement, USLD)

e Selon ces résultats, envirdh400 personnessont placées sous protection juridique (sauvegarde
curatelle, tutelle, etc.), soR6 % de I'ensemble des résidents en établissementbaelfgément pour
personnes agées (24 714 personnes).

e Sur I'ensemble des personnes agées en établissemanit 24 714 personnes, on constate que les
résidents les plus jeunes sont plus souvent scaunmiégime de protection juridique que les plus ageés

- sur I'ensemble des résidents agés de moins de5 &% ont une mesure de protection,
- sur ’ensemble des résidents agés de 65 a 74 &spbt une mesure de protection,
- contre 27 % des 75 a 84 ans et 18 % des 85 ansi®u p

L’explication tient probablement aux trajectoiresscpersonnes agées de moins de 75 ans qui vivent en
EHPA.
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Elles y entrent plus frequemment a la suite d’'uowséen établissement psychiatrique ou pour adultes
handicapés (16 % des moins de 75 ans contre 3 agms confondus) ;
7 personnes ageées sur 10 venant de ces établidgsesnatsous protection juridique.

» Sur les personnes agées en établissement et bémaficd’'une mesure de protection soit 6400
personnes, on fait le constat suivant :

RESIDENTS EN EHPA SOUS MESURE DE PROTECTION SELON L'AGE

10%

18%

40%

65a74 A

32%

Source : Enquéte EHPA 2007

Ces personnes agées placées sous mesure de pratecont agées en moyenne de 80 ans.
Pres du tiers a moins de 75 ans.

Sur le niveau de dépendance en établissement :
(Com’Stat n°5 — novembre 2009)

Logiguement, le placement sous un régime de pioteqguridigue est également lié au degré de
dépendance des résidents : celui-ci est classé @lameupes iso ressources (GIR) correspondant a la
classification suivante :

*» GIR 1: personnes agées confinées au lit aux fonctiomgates altérées et personnes en fin de vie

= GIR 2: personnes agees confinées au lit aux fonctiomgates partiellement altérées et personnes
agées non confinées au lit mais aux fonctions nesntdtérées

= GIR 3: personnes agees ayant leur autonomie mentafgréa leur autonomie locomotrice mais
nécessitant une aide pour leur autonomie corporelle

= GIR 4: personnes agées ayant en partie leur autonocoenlatrice et nécessitant parfois une aide
pour leur autonomie corporelle

= GIR 5: personnes agées n'ayant besoin que d’'une arymle pour les actes de la vie courante

= GIR 6: personnes agées autonomes
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DEGRE DE DEPENDANCE DES RESIDENTS EN EHPA SOUS MESURE DE PROTECTION

1%: gir non connu

14%

52%

33%

Source : Enquéte EHPA 2007

La proportion de personnes sous protection juridiqe en GIR 5 ou 6 n'est que de 14 %.
Elle passe a 34 % pour les résidents en GIR 3 owetatteint 52 % en GIR 1lou 2.

Il'y a donc un lien important entre le GIR et la mse sous protection.
Plus la dépendance augmente, plus le nombre de messide protection est important

Les résidents en EHPA placés sous un régime deqgiat juridique représentent 26% de I'ensemble des
patients : la mesure est assurée pour 10% parasoeiation, pour 9 % par la famille, pour 4 % par u
tuteur privé (professionnel ou bénévole hors fapiit pour les 3 % des cas restants, la mesuasastée
par un prépose de I'établissement ou d’un autigissgment, par un CCAS etc.

Au regard des variables évaluatives du niveau de péautonomie de la grille AGGIR (voir supra), 76
des résidents sont considérés comme dépendardgjalds n’étaient que de 68 % fin 2003.
Un tiers le sont modérément et relevent des GIR 8,anais43 % le sont fortement — GIR 1 et 2.

En USLD accueillant des personnes n'ayant plus tdfeamie et dont I'état de santé nécessite une
surveillance constante, 8 personnes sur 10 soGiRRriou 2.

La proportion des personnes dépendantes atteittt 83ns les EHPAD.
A l'inverse, les personnes en Foyer-logement shutépautonomes (6 sur 10 sont en GIR 5 ou 6).
La quasi-totalité (90 %) des résidents classés # G ou 2 ont des problemes de cohérence et

d’orientation dans le temps et dans I'espace. &uks moitié des personnes en GIR 3 ou 4 a deblé®u
du comportement et d’orientation.
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Eépartition des personnes dgées par GIR
selon la catégorie d'établissement

UELD non EHPAD

EHPAD

Malson de refralte
non EHPAD

Logem ent Foyer
non EHPAD

Ensemble
des etablissements
[EHFAD, non EHFAD

D% 20% 40% 60% 0% 100%

WMER1=tGRI @GR2etGIR4 OGRI=1GRE

Chamyp : Poitou-Charentes
Source : Enguéte EHPA 2007, DEEES, DEASS Pottou-Charentes

Part des résidents avant une perte d'autonomie totale ou partielle
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almematon > 1oilefte almermation” - - ioietie
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Champ : Portou-Charentes
Source : Enguéte EHPA 2007, DREES. DRASS Podstou-Charentes

Cette tendance a I'alourdissement de la charge liéela dépendance en établissement va s’accentuer
avec l'augmentation du nombre de personnes agées’ationgement de la durée de la vie

1.4.2.2. Les personnes handicapées

S’agissant des personnes handicapée&ource enquéte CREAHI-DRASS Octobre 2009)

Cette enquéte a été réalisée aupres des 150 s¢ambdints medico-sociaux de la région susceptibles
d’accueillir des adultes en situation de handio@péficiant d’'une mesure de protection.

Au 18 décembre 200%6 questionnaires ont été retoursést un taux de retour de 37 %

Les établissements suivants ont été ciblés pour té&sr cette étude :

16 17 79 86| PC| %
ESAT 10 16 6 12 | 44 | 29%
FAM 3 4 3 1 11 | 7%
SAMSAH 0 3 2 0 5 3%
MAS 1 5 3 3 12 | 8%
MAPHA 1 5 6 0 12 | 8%
EEAH 0 3 0 3 6 4%
FO 13 16 14 17 | 60 | 40%
TOTAL 28 52 34 35 | 150
19% | 35% | 23% | 23%

17



Les établissements de Charente-Maritime, départequeécompte le plus grand nombre d’établissements,
ont davantage répondu a I'enquéte.

On noteune légére surreprésentation des trois départemen(l16-17-86) ; a I'inverse le département
des Deux-Sevres est Ilégérement sous représenté.

LE DEPARTEMENT D'IMPLANTATION DE L'ETABLISSEMENT O U DU SERVICE

Les effectifs totaux des personnes accueillies etleffectifs des personnes bénéficiant d’'une mesure
de protection, au sein des établissements ayant apdu a I'enquéte

Nb Ets % de
Effectif ayant réponse
total pers répondua |par
Effectif sous % sous 'enquéte rapport
total pers mesure de | mesures total cat
accueillies | protection | protection Ets
ESAT 1439 932 65% 20 45%
FAM 291 104 36% 6 55%
FO 476 421 88% 14 23%
MAPHA 14 14 100% 1 8%
MAS 305 281 92% 9 75%
SAMSAH 22 14 64% 2 40%
EEAH 87 20 1 ss eff 2
NON RENS 56 55 98%
TOTAL 2690 1841 68% 56 37%

2690 personnes sont accueillies dans les 56 étadiments ayant repondu a 'enquéte.
68% des personnes accueillies ont une mesure defaction, soit 1841 personnes.
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L’AGE DES PERSONNES EN SITUATION DE HANDICAP
BENEFICIANT D’'UNE MESURE DE PROTECTION

M plus de 65 ANS
W 55-64ANS
O45-54ANS
EEAH O35-44 ANS
020-34 ANS

NON RENS

SAMSAH 5

was | —

MAPHA

FO — TG

3

FAM s

ESAT BO

-
£

= =
0 50 100 150 200 250 300

EN EFFECTIF

La densité de protection est variable selon le tgstructures d’accueil.
Ce constat semble logique :
- Globalement une population protégée plutdt jeuna€e20 et 45 ans)
- Les groupes d’actifs en ESAT entre 20 et 55 anslsen représentés
- On note une diminution sensible des classes d'agérieures a 55 ans : 2 hypothéses : un relais
des établissements pour personnes agées ou des?déce
- La densité de protection peut étre connectée avtuk de protection des personnes agées jeunes
en établissements type EHPAD. Selon I'enquéte ER2BAY7, trois quart des résidents agés de
moins de 65 ans ont une protection juridique. G&aplique souvent par leur trajectoire — 16 %
des résidents de moins de 75 ans viennent d'uriisseiment psychiatrique ou pour adultes
handicapés.

LES PERSONNES EN SITUATION DE HANDICAP BENEFICIANT
D’'UNE MESURE DE PROTECTION

plus de 65
20-34 ANS 35-44 ANS 45-54ANS 55-64ANS ANS TO TAL
ESAT 261 247 280 52 5 845
FAM 39 48 37 27 28 179
FO 193 164 116 60 2 535
MAPHA 0 0 5 9 0 14
MAS 96 83 100 26 3 308
SAMSAH 5 4 5 0 0 14
EEAH 38 0 0 0 0 38
NON RENS 38 5 0 0 0 55
TOTAL
/AGE 670 551 543 174 38 1976
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LES EFFECTIFS ADULTES HANDICAPES ACCUEILLIS PAR L ES ETABLISSEMENTS
BENEFICIANT D'UNE MESURE DE PROTECTION

VIENNE

DEUX SEVRES

CHARENTE M

B EFF SS MESURE PROTECTION
B EFF TOTAL ACCUEILLIS
I

CHARENTE

I 1
0 200 400 600 800 1000 1200
EN EFFECTIFS

Le nombre de personnes handicapées accueillies emaldissement bénéficiant d’'une mesure d
protection est plus important dans le département @ la Vienne que celui de Charente-Maritime 3
effectifs totaux comparables.

Par contre, les départements de Charente et DeuxA8eés se situent dans une proportiorn
équivalente.

En pourcentage : 78% des personnes handicapées aeitlies en établissement ont une mesure ¢
protection en Charente, 60 % en Charente-Maritime,72 % en dans les Deux Sévres et 73 % dans
Vienne.

1%}

|

le
la
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Qui assure les mesures de protection ?

ETABL PRIVE SANTE

ETAB PUBLIC SANTE

0SS REP
ENON
Ooul

PREPOSE ETAB

PERS PHYSIQ

PERS MORALE ASSO°

1 T T T T T T
0 10 20 30 40 50 60

EN EFFECTIFS

Majoritairement ce sont les associations (51 choixt les personnes physiques agréées (42 choix) qui
exercent l'activité tutélaire.

Les préposés d'établissement semblent moins solté&s : avant la réforme, les établissements
n'avaient pas d’obligation de désigner un préposé.

Nous ne disposons pas des réponses concernant éasilles.

LE NOMBRE MOYEN DE PERSONNES EN SITUATION DE HANDIC AP
BENEFICIANT D’'UNE MESURE DE PROTECTION PAR TYPE DE PRESTATAIRES DES MESURES

LES "PRESTATARGS RESMERVRES

ETAB PUB SANTE

PREPOSES ETAB MEDICO SOC

PERS PHYSIQUES

PERS MORALES/ASSO°

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60

MOYENNE DES EFFECTIFS

Le nombre moyen de personnes handicapées suivieparestataires est relativement proche, ostillan
entre 37 et 42 personnes accompagnées.

Ce sont les préposés des établissements médiausgapili « suivent » en moyenne pleis de mesures
de protection a exercer (44 en moyenne).
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LA MOYENNE DES EFFECTIFS ACCUEILLIS ET DES USAGERS BENEFICIANT D’'UNE MESURE DE PROTECTION
PAR TYPE D'ETABLISSEMENT OU SERVICE

EMoyenne des usagers sous mesure protection
B Moyenne des effectifs accueillis

MAPHA

SAMSAH

ESAT

FO

FAM

MAS

0 10 20 30 40 50 60 70 80
EN EFFECTIF

Les Maisons d’Accueil Spécialisé et les Foyers @ationnels sont des établissements ou la plupart de
personnes en situation de handicap ont une mesupeatection. Plus le degré de dépendance s’éléve,
plus la probabilité de mettre en place une mesangrdtection existe.

92% des personnes accueillies en MAS et 85% des pennes accueillis en Foyer Occupationnel
bénéficient d’'une mesure de protection.
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1.4.2.3. Les ressources des personnes protégees

NIVEAU DE RESSOURCES DES PERSONNES SOUS MESURE DE PROTECTION
EN 2008 EN POITOU-CHARENTES

50,000 - = e === == BB BT H e mrroe = reoe e e e e e e e e e

47,50% 1
45,00% -
42,50%
40,00% 41
37,50% -
35,00% -
32,50% + - - -
30,00% |
27,50% 4 - - -
25,00% + — - -
22,50% - - -
20,00% + - - -
17,50% + - - -
15,00% -
12,50% J:r ---
10,00% 4.
7,50%
5,00% -
2,50% -

0,00% 4+—

- [@<ou= AAH

+ |l > AAH et<ou= SMIC brut

7,22%

2,45% 1,97%
1.29% ¢ 4704

0,26% 0,15%

1

Source : enquéte DDASS (données mandataires ingilgictt services tutélaires)

1 |O0>SMIC brutet <ou=a 1,2 SMIC
: /0> 1,2 SMIC brut et < ou= a 1,4 SMIC brut

. |l> 1,4 SMIC brut et <ou = a 1,75 SMIC brut
=S 1,75 SMIC brut et < ou = a 2,5 SMIC brut
. |l> 2,5 SMIC brut et < ou = a 4 SMIC brut

+ |O>4 SMIC brut et < ou = a 6 SMIC brut

. |M>6 SMIC brut

En 2008, plus des % des majeurs protégés avaieniveau de ressources compris entre le montant de
I'AAH (652,60 € au 01/07/08) et le montant du Smmensuel brut (1321,05 € au 01/07/08).

La majorité des personnes protégées a peu de ressms.

87 % vivent avec, au plus, 1321 € brut par mois.

En général, la population bénéficiaire de 'AAHé&ed d’'un dispositif de protection plus ou moinsrébu
selon le degré d’autonomie.

Les personnes accueillies dans les établissementshandicapés adultes sont la plupart du temps au
moins bénéficiaire de 'AAH, voire plus.

Cela rejoint le constat fait par I'enquéte du CREAMIon lequel les personnes lourdement handicapées
en structures types MAS ou FO, bénéficiaires ddHAont un régime de protection a pres de 100 %.

A linverse, les personnes en ESAT peuvent dispdaer degré d’autonomie qui leur permet de gérer
leurs ressources, dont celles provenant du tragas mesure de protection particuliéere.
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[l DIAGNOSTIC
11.1. Etat des lieux

[1.1.1. Organisation de I'offre

Localisation du domicile des mandataires prives
au ler juillet 2009
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Quelgques observations

Une offre, en termes dmicile des mandataires, présentant des caractéristignanenes quant a la
localisation géographique et I'importance numérique
- une concentration dans les villes, chefs lieux &wdement ou dans les secteurs péri urbains
- des zones géographiques désertes souvent en éeruayphénomene de vieillissement et de
dépeuplement — Nord Charente, Sud Charente-Maritfoed Deux-Sevres, Nord Est et Sud
Vienne.

Selon les départements

Charente l'offre est présente dans une zone entre Angoel&t Cognac, par contre dispersée voire
absente dans le nord Charente

Charente Maritime I'offre est importante sur le secteur de La Rallehet la facade atlantique.
A l'intérieur des terres, seule Saintes dispose&l'offre de service conséquente.
Le sud Charente Maritime est vide.

Deux Sevres I'offre est regroupée a Niort et ses environgsdas communes rurales alentour.
Au nord, les prestataires sont présents danslles die Parthenay, Bressuire et Thouars exclusimeme

Vienne: 'offre est concentrée sur Poitiers et les comeasupériphériques.

Les autres communes, Loudun et Chatellerault sayenmement dotées.
Offre dispersée dans le sud Vienne.

La zone d'intervention géographique peut étre plussaste mais nous ne disposons pas d’éléments
statistiques sur les périmetres d’attractivité de baque mandataire privé.

Il faut donc considérer avec prudence I'hypotheseug le professionnel intervienne prioritairement a
proximité de son domicile / cabinet.
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Localisation des services tutélaires
au 1er février 2010
(sieges sociaux + antennes et permanences)
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Localisation
des préposés d’établissement
au 1er février 2010
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Localisation
des préposés d’'établissement et des services tutélaires
au 1er février 2010
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Quelques constats

Les préposés d’établissements sont désignés dasgletures accueillant les personnes pour une
durée longue, a savoir les établissements hospiakyant des services psychiatriques pour
adultes, des services de long s€jour ou des uhitégimer.

Quelques EHPAD dans le Nord des Deux Sevres orerégat désigné des préposés pour la
protection des personnes agees accueillies. Ngiomgette situation reste rare de méme que dans
les établissements importants accueillant des peesohandicapées adultes.

La situation de l'offre de service est en cours dieicturation.Des discussions entre les
établissements d’accueil permettent d’envisager Ianutualisation de ce type de service et
I'organisation technique et financiére sous forme @ convention entre les établissementgoir
perspectives)

Les services tutélaires (siege social) sont eni @xatusivité situés aux chefs lieux de département
(sauf 3services en Charente-Maritime). La zone couverte Ipaservice est plus importante
puisque, dans certains cas, il existe des antatélesalisées.

Par ailleurs, les délégués se déplacent auicile des personnes protégées, élargissant ansi |
zone d’attractivité.

Les zones non couvertes : essentiellement sud Vienet nord Charente

[1.1.2. Moyens financiers mis a disposition

La Loi a procédé a une refonte du dispositif darfitement. Les services mandataires judiciaires a la
protection des majeurs sont désormais soumis agbesrébudgétaires applicables aux établissements
sociaux et médico-sociaux.

La régle de base est le financement par le prdtégaéme avec exonération pour les personnes ayant
un niveau de revenus égal au minimum vieillesseA®RA).

Le financement public est subsidiaire et dépend da nature des prestations sociales servies a la

personne:

financement par I'Etat des tutelles et curatelles gersonnes qui ne bénéficient d’aucune
prestation sociale ou qui recoivent une prestasociale a la charge du département (RMI,
APA, PCH) ;

financement par la sécurité sociale des tutellesatelles et mesures d’accompagnement
judiciaire des personnes qui bénéficient d’'une tatEs sociale (AAH, Minimum vieillesse,
prestations familiales) sauf si celles-ci sont élarge du département ;

financement par le Département des MAJ des persogquierecoivent une prestation sociale a
la charge du Département (RMI, APA, PCH).

Le financement public est rationalisé et objectivé

Le financement de I'Etat est versé sous forme d'dogation globale de fonctionnement aux
services tutélaires et la tarification des presteti fournies par les mandataires personnes
physiques, se fait sous forme d’un forfait mensuel.
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= Les codts de fonctionnement sont évalués par caigoer avec les valeurs nationales,
régionales et départementales des indicateurs féeemée spécifiques au secteur tutélaire
(article R-314-193-1 et 2 du Code de I'action sleciet des familles ; arrété du 20 décembre
2007 pris en application de l'article R314-29 dumeéCASF) ;

4 indicateurs de référence :

Poids moyen de la mesure Cet indicateur permet d’apprécier I'activité desvaes en fonction de la
lourdeur de prise en charge des mesures. Il seleadn divisant le total des points d'un service lsu
total des mesures exercées en moyenne dans I'aboggairement au nombre de mesures cet indicateur
permet d’évaluer la charge réelle de travail dwiser

Nombre de points par ETP :Cet indicateur permet d’apprécier les moyens esqgmeel d'un service
tutélaire par rapport au nombre de points gérédepservice et de mesurer la charge de travaibgse

sur chaque ETP. Il se décline également par cagdderpersonnel : les délégués et les autres pekson

La valeur de cet indicateur doit étre appréciéemoient au regard de la valeur du poids moyen de la
mesure majeur protégé.

Valeur du point service : Cet indicateur permet de comparer les charges lgi®bd’'un service
mandataire en neutralisant I'hétérogénéité des rassurises en charge

Nombre de mesures "moyenne" par ETP Cet indicateur a pour but d’apprécier le nombraendgsures
par ETP sur la base d’'une mesure dont la lourdeyoride en charge est moyenne au niveau natioetl. C
indicateur permet de comparer les services paroragpune référence nationale relative a la chdme
travail qui pese en moyenne sur chaque ETP.

Dotation Etat 2008 Dotation Etat 2009 Evolution 09/08
Services tutélaires | Services tutélaires | Personnes Privées TOTAL Services tutélaires
Charente 257775811 € 1975 018,88 € 97 878,82 € 2072897,70€ -23,38%
Charente-Maritime 3529 601,96 € 4020 216,41 € 104 614,15 € 4124 830,56 € 13,90%
Deux-Sévres 2783702,00 € 1874 568,50 € 19 667,76 € 1894 236,26 € -32,66%
Vienne 3080 252,60 € 1392 095,08 € 86 553,10 € 1478 648,18 € -54,81%
TOTAL 11971 314,67 € 9261 898,87 € 308 713,83 € 9570612,70 € -22,63%

On constate qu’en 2009, la baisse des dotations/Etsées aux services tutélaires est effective tiaus

les départements de la région sauf en CharentdiiviariPour ce dernier département, la hausse est
essentiellement "mécanique”. Quatre services dtamm expérimentation Dotation Globale de
Financement depuis 2006. La dotation Etat a augmeatr la simple application des nouvelles
dispositions de la réforme des tutelles qui défmitépartition de la DGF entre les différents fioaurs
publics.

L’'arrété du 3 novembre 2009 a fixé les dotationgiaales limitatives relatives aux frais de
fonctionnement des services mandataires judici@inasprotection des majeurs et les dotations nédgs
relatives au financement des personnes exercatne andividuel I'activité de mandataire judiciaieela
protection des majeurs.

Pour le Poitou-Charentes : 9 261 899 € pour lescy ; 292 733 € pour les mandataires privés.
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[1.1.3. Organisation judiciaire

11.1.3.1 Localisation des Tribunaux dans la région et missions de la justice

» Cartographie des juridictions

Deux-Sévres
- oy o,
<4 Thoua%?\é‘OUdun\ L.
', Bressuire % b
Les départements 17, 79 et 86 ['L. E; Chate"erau.l!\,\_ Vienne
dépendent de 2 1
la Cour d’Appel de Poitiers ¢ Parthen@(u o R
J i Poitiers b
) ; :
_ _ 5 Montmorilloh
R - T Niort k;} al
U ¢ 3
gy S Melle
La Rochelle e \7
. A S . (Civray~
D @RI rt T D - :
| T St-Jean-d'Angé]y sl S F
V4 3 r Ruffec Confolens;
Marennes o =
L Saintes®; ' 4
Royan z o
b Cognac

. h Angouléme ‘(-"/ Charente
Charente-Maritime Jonzac,

C I‘iérbezieux-St-Hilaif; Le département de la Charente
o dépend de la Cour d’Appel
‘ - de Bordeaux
[ Suppressions au 31.12.2009 e _ g = A

. Maintien (nouvelle carte judiciaire) Source : Cours d’Appel de Poitiers et Bordeaux (26 octobre 2009)

A noter au f janvier 2011, la disparition des TGI de Bresseir®ochefort.

» Le réle des acteurs judiciaires

* Le Juge des tutelles plusieurs missions :

- Organiser le régime de protection : ouvertureapuvellements, modifications ou fermeture de meesur
de protection, définition du régime de protectichpix du mandataire (familial ou MJPM), prise de
décision sur les demandes émanant de la persormegaelle ou en tutelle, arbitrages...

- Contréler I'exécution des mesures de protection (constats effectués lmgetravailleurs sociaux,
hopitaux, bailleurs sociaux...), visite de la persarprotéger

- Sanctionner le mandatairgorononcer des injonctions contre les personnes chargées de protection,
dessaisir un mandatairede sa mission s’il constate un manquement.

* Le Greffier en Chef a pour mission de contrbler les comptes de gedtiansmis par les
mandataires familiaux ou les MJPM. Il joue un réémtral dans Iaise en ceuvre du mandat de
protection future (production de piéces médicale et administrative).
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» Le Procureur de la Républiquevoit le périmétre de ses missions s’accroitre :

- du fait de la suppression de la saisine d’officejudie, il devient le « filtre » de tous les
signalements ;

- il donne son avis sur l'ouverture des mesures dateption.; sur les demandes
d’habilitation en qualitt de MJPM ou de DPF; sw Versement dindemnités
complémentaires ;

- il établit la liste des médecins agrées ;

- il gerel'état des bienset la fermeture des lieux inoccupés.

Il exerce unesurveillance généralesur les mesures de protection et participe@uiréle des MIPM et
des DPF.Il peut a ce titre demander la radiatdinn MJPM ou d’'un DPF
11.1.3.2 Pratiques et constats dans chaque département

m En Charente

Une réunion avec trois juges des tutelles dont ieerésidente du Tribunal d’'Instance a permis
d’apprécier le dispositif départemental.

» Observations générales

Les juges font observer que la réforme est miseearire sur le terrain depuis un an mais que I'impact
n’est pas encore perceptible.

Les conditions juridigues nouvelles : nécessitéendaertificat médical pour une mesure de protection
judiciaire, filtre et saisine par le procureur derépublique, avis du parguet...occasionne une ictibru

du dossier de deux mois environ. A l'issue, le jugdonne la mesure en tenant compte de l'offre de
service territoriale.

Au regard de la population éligible, surtout lesspanes agées, les juges privilégient les tuteumslifiux
ou les personnes qui entretiennent des liensgit®at stables » avec la personne.

La professionnalisation de I'exercice ne doit pasilggier I'aspect administratif au détriment daspect
humain.

» Les observations particuliéres et la pratique desuges

" La population éligible risque de changer progregsient. Les personnes relevant de minimas
sociaux ont un profil pour bénéficier, a termenuesures de protection.

Nous sommes dans une période intermédiaire cexgligae la transformation en masse des TPSA en
MAJ.

Progressivement, les mesures « sociales » vienangaicter le dispositif et les MAJ prendront levaie
place.

Pour les personnes relevant de mesures plus lquidgsact de la réforme est neutre.

" Les pratiques varient selon les magistrats ettadgalité de I'offre,
Ainsi, 'absence de mandataires privés dans le @brarente implique de confier les mesures aux Gesvi
qui sont sectorisés,
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Mais le choix du mandataire résulte également diilgte la personne a protéger. La préférence alkbert
vers les services (« le prét-a-porter ») ou vesM8PM (« le sur-mesure »),

> Les recommandations

. Il est important de conserver une offre multipleatiée,

" L’offre doit étre organisée par zone et tenant cientg plus possible de la proximité afin de
développer une vraie présence aupres de la perpootégée,

" Adapter I'offre a de nouvelles pratiques (mutudi®d et a de nouvelles formes juridiques
(sociétés de moyens) en développant une qualsémée contrdlable par les juges,

" Veiller a une proportion de mesures variable siemandataires : 40 pour un délégué au sein
d’un service, moins pour un MJPM, plus pour un pe&pd’établissement,

" Personnaliser la prise en charge et éviter len<tuver » des délégués dans certains services.

" Enclencher une vraie dynamique avec le Conseilrgépéur le développement du dispositif
MASP.

m En Charente-Maritime

» D’une rencontre avec un substitut du Procureur aehBfort organisée autour du théme du role
du Parquet, il ressort :

* pouvoir exclusif d’établir la liste des médecinpents (psychiatres, Iégistes) :
La liste est régulierement actualisée apres avi®odire des médecind.€s praticiens doivent suivre des
formations particulieres dédiées a ces expertiesont répartis sur tout le territoire et appelasse
déplacer au domicile du majeur).

* avis conforme pour les MJPM apres établissemetd tiste préfectorale,

e enquétes pénales (sur des détournements par ejaraptiuisant a 6ter des précédentes listes les
noms de certains mandataires,

* poids de la réforme en Charente-Maritime qui regmésun travail a temps plein sur les mesures et
le renouvellement intégral des 2 500 mesures poig.2
Durée des mesures :
80% des mesures sont renouvelées au bout de 5 ans
Le renouvellement au bout d’'un an n’a lieu que dades cas tres particuliers
Certaines mesures peuvent également étre prises3foans (majeur jeune et sans espoir de retour a
une meilleure situation physique ou mentale)

* pour les MAJ, monopole pour saisir un juge en c¢ashetec d’'une MASP apres saisine du Conseil
Général,

» depuis la réforme, le parquet est devenu « la dateiage », le filtre puisque la saisine d’offae
juge a été supprimeée,

* le travail d’instruction du Parquet s’arréte a Bexen de I'absolue nécessité de la proportionnalité
de la mesure (adaptation de la mesure a I'étamajeur): identification de la personne a protéger
et de son entourage, de ses capacités financipagsn{oine), de problématiques particulieres
justifiant le prononcé d’'une mesure de protection.

Avant la réforme, les mesures étaient soumisesandions d’altérations mentales ou corporellesiet
prodigalité ; aujourd’hui, cette derniére notion disparu au profit de criteres comme la subsidiarité
(nature du régime matrimonial), 'opportunité oupgaoportionnalité.

Si le dossier est complet, le Parquet le renvoigige des tutelles pour audition des parties
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* Le Parquet peut également étre saisi par des msituiionnels mais ne dispose pas de moyens
financiers propres pour diligenter des enquétesakasclui permettant d’avoir connaissance des
éléments relatifs au majeur et a son contextes'appuie sur les familles quand elles sont
structurées ou dans le cas contraire sur les C®AFitaux, médecins traitants, force publique
(police, gendarmerie),

* Le Parquet suit généralement les avis des jugestudeBes qui, par souci de neutralité, ne
précisent pas le type de mesure de protectionméga

» En Charente-Maritime, les mesures sont confiégwrienité a un tuteur familial sauf s’il 'y a page
famille, ou pas de candidat au sein de la familisida famille est en situation de mésentente.

Quand la mesure est confiée a un tiers :

- la mesure est confiee a un MJPM, personne moraédjil y a de lourds problémes juridiques ou
des procédures en cours a mener a bien et dars cpacce que les services disposent de juristes.

- La mesure est confiee a un MJPM personne physaygqu’il faut privilégier 'accompagnement
car, en général, les personnes physiques visitestfigquemment leurs protégés et ont moins de
mesures.

- Dans le cas ou la personne est en établissememtepesé est le plus souvent choisi sauf si des
connaissances techniques et juridiques sont némesada bonne conduite de la mesure quand des
procédures compliquées sont a envisager, la messtralors confiée a un MJPM, personne
morale.

D’autres critéres peuvent aussi intervenir :

- les publics particuliers avec de graves problénoetagx, des personnes a la limite de la rupture,
ou avec des problemes d’alcool ou de toxicomanm sonfies a 'UDAF ou 'ADPP-ADEI qui
ont du savoir-faire et du personnel spécialisé.

- la proximité géographique était retenue avant farmée, particulierement dans les zones rurales
du département, pour limiter les frais de déplacemé semble que désormais ce critere
n’intervient plus.

- Enfin, quelqgues MJPM ont trés peu de dossiers, srafenction de leurs compétences propres, ce
sont les dossiers les plus difficiles aussi biem Eu plan technique que sur le plan de
I'accompagnement, nécessitant un investissemeninmgortant.

Les magistrats tiennent a ce que l'offre soit diifgée et que les associations ne soient pasteatisin de
monopole. C’est d’ailleurs pour cette raison qgaeefa 'UDAF qui était le seul service tutélairequ’en
1991, les 3 autres associations ont été peu arpéa<s

m Dans les Deux-Sevres

Une rencontre avec un substitut du Procureur @gmdes tutelles permet de mesurer le disposit#ll

» Observations générales

Les mesures sont confiées de préférence a desatgste ou des mandataires proches de la personne a
protéger.

L’attribution aux familles doit tenir compte de haodification de la structure familiale : dispersée,
recomposée, vieillissante...

Le juge alerte sur le risque d’'un ratio de nomleeldssiers car nous ne sommes pas dans du traitdenen
masse. Au plus, faut-il que ce ratio soit réaltsest-a-dire un maximum de 40 en étant trés prdduct

Le but de la réforme est d’améliorer la qualité ptisse en charge : le mandataire devra rencontrer la
personne protégée au moins une fois par mois.
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> Pour I'heure les effets de la réforme ne sont paspceptibles

* Le nombre de tutelles ne devrait pas évoluer cataiit d'une mesure qui s’adresse a des cas
lourds pour lesquels les mesures sociales soranées.

* Les curatelles « a vocation sociale » pourroespaen MASP, mais cela dépendra de la politique
du Conseil Général.

 Les TPSA ont été transformées en MAJ mais pougétyatrévisées sous forme de MASP.

* Le recours au mandat de protection future est enttés embryonnaire : il pourrait apporter des
réponses aux pathologies dégénératives type Alateiaiest donc a suivre.

> Recommandations

» |l faut redéfinir le contenu du métier de prépo&ablissement, leur faire confiance, donner aux
établissements (dont médico-sociaux dépendantodadll Général) les moyens de ce poste.

» |l faut conserver la diversité de I'offre de serviafin de correspondre au mieux au profil de la
personne a protéger et sauvegarder la proximité.

* Le nombre de mesures attribuées individuellemertt &ve compatible avec une garantie de

qualité

m Dans la Vienne

Un entretien avec un juge des tutelles de Poitigrermis de faire les constatations suivantes

A Poitiers, la durée d'instruction d’'un dossier renta réception de la requéte et le jugement est en
moyenne de 3 a 4 mois.

Avant de prendre la décision ou non de la mesurtuiddle, le juge des tutelles transmet le dosaier
Parquet pour avis.

Au Tribunal d’Instance de Poitiers, les audiencesiéroulent 1 fois par mois avec une quarantaine de
dossiers audiencés. Sur la quarantaine de dossiagie mois, entre 0 et 10 se concluent par utiewwn

Le choix du tuteur par le juge

» Pratiques et constats avant la réforme

* Un certain effet filiere : les établissements adterg une population spécifique et se voient des
lors fréquemment confier des mesures idoines.

» Le profil financier du majeur protégé : avant léoréne et compte tenu de la disparité du mode de
rémunération du mandataire, le juge pouvait éméétde ne confier en majorité aux mandataires
privés que des mesures pour des majeurs possédaettain patrimoine.

* Le profil psychologique du majeur protégé, sa vidbdité . face a des personnes fragiles
nécessitant une prise en charge humaine et ragsularjuge pouvait privilégier le critere de la
proximité géographique et I'absence « d’anonymdi snandataire privé.

* La proximité géographique : critere important, ét¥ra la diversité des gestionnaires de mesures.

» Pratiques et constats depuis la mise en place deré&forme

La loi a voulu remettre la famille au cceur du dspbet faire de la mesure un dispositif subsigiaDans
les faits, la baisse des mesures n’est pas achaleconstatée (octobre 2009).
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Il faut aussi rappeler qu’il appartient au juge destutelles de décider et d’affecter les mesures de
protection, et que des lors, la profession de manttare judiciaire n’est pas une profession libérale
comme une autre.

 La fin du levier financier : compte tenu de I'hammation des modes de financement entre
services tutélaires et personnes privées, le ldinancier n'apparait plus comme un critére de
décision pour le juge.

» Ladiversité de I'offre reste un critére de chaipirtant.

» A contrario, une offre moindre peut permettre ureglleure connaissance des opérateurs.

» Importance du critére de proximité en directionrdpublic particulierement vulnérable.

Importance de la proximité géographique
Importance de la diversité de I'offre
Personnalisation de la prise en charge en fonctiatu degré de vulnérabilité de la personne
Un nombre de mesures assurées compatible avec Igemnce de qualité

[I.2. Premiers résultats ....premiéres tendances

Il est important de rappeler les définitions desunes afin d’apprécier leur volumétrie dans lagagi

= La tutelle est définie commde régime de protection le plus largedans lequel la
personne est représentée d’'une maniéere contingaemactes de la vie civile.

= La curatelle est prononcée pour la personne qui, sans étrediétes d’agir elle-méme, a
besoin, du fait de l'altération de ses facultés tales ou corporelles, d’étre assistée ou
contrélée d’'une maniére continue dades actes les plus importantsle la vie civile. La
curatelle peut étre adaptée par le juge dans te tkxl’ordonnance pour certains actes.

» La Sauvegarde de justicepeut étre ordonnée par le juge pour une persoone lds
facultés mentales ou corporelles sont altéréesmt ld situation nécessite upeotection
juridigue temporaire ou une représentation pour l'accomplissement dtine actes
déterminés.

» La MAJ (Mesure d’Accompagnement Judiciaire) s'est substituée a la Tutelle aux
Prestations Sociales Adultes depuis Ygdnvier 2009. « Elle devrait néanmoins connaitre
une application plus limitée compte tenu de I'extise du préalable obligatoire de la
Mesure d’Accompagnement Social Personnalisé (MASEgirculaire CIV/01/09 du 9
février 2009). Sa mise en ceuvre est dauasidiaire, elle n’est possible qu’en cas d'échec
de la MASP. Elle est limitée aux prestations s@siabans aucune des incapacités attachées
a la curatelle ou la tutelle. Elle a pour objetrdwblir I'intéressé dans la gestion de ses
ressources. Elle est soumisa@@atre conditions cumulatives: I'échec de la MASP, la
présence d’un risque pour la santé ou la sécueité ghersonne, I'impossibilité de confier
la gestion des prestations au conjoint et I'abserfmee mesure de protection juridique.

Elle est limitée a 2 ans, et peut étre renouvetéefois.
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[1.2.1 Au plan régional

Les chiffres indiqués résultent de données déclatiges des services tutélaires et des mandataires
individuels.

Code couleurs:

CURATELLE

TUTELLE

TPSA

SAUVEGARDE DE JUSTICE

AU 31/12/ 2007 :

CURATELLE 07 TUTELLE 07 TPSAO7 SAUV DE J 07

Source : enquéte DDAS@onnées déclaratives des mandataires individueleseservices tutélaires (hors préposés))

AU 31/12/ 2008 :

CURATELLE 08 TUTELLE 08 TPSA 08 SAUV DE J 08

Source : enquéte DDAS@onnées déclaratives des mandataires individuelsseservices tutélaires (hors préposés))
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PREVISIONS AU 31/12/2009 :

= 5%

165

CURATELLE 09 TUTELLE 09 TPSA 09 SAUV DE J 09

Source : enquéte DDAS@onnées déclaratives des mandataires individuelsseservices tutélaires (hors préposés))

Globalement, la répartition des mesures est stablévolue peu depuis 2007 a I'exception de la

Curatelle (+ 19 %) ; il y a un glissement vers tfas formes de protection. On constate logiquement
une baisse des TPSA en 2009. A linverse, on natelg nombre de sauvegardes de justice est en
hausse depuis 2008.

Un nombre de mesures relativement stable, autour d&2 000 mesures pour la région.

Une répartition entre les mesures stable depuis 200

[1.2.2 Pour chacun des départements de la région

Il est important de rappeler que les données des mres au 31/12/2009 sont des données
déclaratives a ce stade de la réflexion
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DEPARTEMENT DE LA CHARENTE

Evolution du nombre de mesures entre 2007 et 200

9 ( MJIPM + SERVICES TUTELAIRES)

Mesures au 31/12/2007 Mesures au 31/12/2008 Evolution Mesures au 31/12/2009 Evolution
Types de mesures MJIPM Services  |TOTALO7 MJIPM Services  |ToTALOS 2008/2007 MJIPM Services  |ToTALO9 2009/2008
CURATELLE 85 1472 1557 107 1518 1625 4,37% 109 1669 1778 9,42%)
TUTELLE 50 922 972 66 923 989 1,75% 72 945 1017 2,83%)
TPSA 0 355 355 0 317 317 -10,70%) 0 225 225 -29,02%)
SAUVEGARDE DE JUSTICE 2 53 55 10 49 59 7,27% 11 55| 66| 11,86%
TOTAL HORS SAUVEGARDE 135] 2 749 2 884 173] 2758 2931 1,63% 181 2839 3020 3,04%)
TOTAL GENERAL 137| 2802 2939 183] 2807 2990 1,74% 192 2894 3 086 3,21%)
Source : questionnaires DGAS remplis par les maaitks et transmis aux DDASS
Evolution du nombre de mesures entre 2007 et 2009 ( PREPOSES D'ETABLISSEMENT)
Mesures au Evolution Evolution
Types de mesures 01/01/2007TOTALO7 01/01/2008 [TOTALO8 2008/2007  |1/01/209 roTALO9 2009/2008
CURATELLE 134 134 149 149 11,19% 146 146 -2,01%
TUTELLE 230 230 218§ 218 -5,22% 221 221 1,38%
TPSA
SAUVEGARDE DE JUSTICE 2| 2 9 9 350,00% 8 8 -11,11%
TOTAL HORS SAUVEGARDE 364 364 367 367 0,82% 367 367 0,00%
TOTAL GENERAL 366 366 376 376 2,73% 375 375 -0,27%
Source : questionnaires DGAS remplis par les mandataires et transmis aux DDASS
Répartition domicile - établissement (hors sauvegar des de justice)
ANNEE 2007 2008 2009
LIEU D'EXERCICE Domicile Ets TOTAL Domicile Ets TOTAL Domicile Ets TOTAL
DONNEES BRUTES MJPM 78 57 135 98 75 173] 101 80 181
DONNEES BRUTES SERVICES 1929 820 2749 1945 813 2758] 2014 825 2839
DONNEES BRUTES PREPOSE{ 94 270 364 104 263 367 98 269 367
TOTAL 2101 1147 3248] 2147 1151 3298] 2213 1174 3387
Source : Annexe 2 DDASS
A noter que, pour les préposés, les mesures a doitdcsont gérées par les CH de Cognac et La Couronne
Répartition des mesures selon leur nature
ANNEE 2007 TOTAL 2008 TOTAL 2009 TOTAL
TYPE DE MESURE CURATELLE TUTELLE TPSA CURATELLE TUTELLE TPSA CURATELLE TUTELLE TPSA
MJIPM 85 50 0 135 107 66 0 173 109 72 0 181
SERVICES 1472 922 355 2749 1518 923 317 2758 1669 945 225 2839
PREPOSES 134 230 0 364 149 218 0 367 146 221 0 367
TOTAL 1691 1202 355 3248 1774 1207 317 3298 1924 1238 225 3387
REPARTITION 52% 37% 11% 54% 37% 10% 57% 37% 7%
Source : bilan 2008/annexe 3-agrégation activité-indicateurs
Inventaire de l'offre en 2009
Services gestionnaires
Gérants privés | 24
Tuteurs familiaux |lnconnu
Nombre d'établissements concernés 3
Préposés d'établissements concernés | 7|
Source : arrété départemental provisoire
Département de la Charente: mandataires privés et services tutélaires
100%
I o o o [ Département de la Charente: préposés
225
wwl | 178 || o7 | e | _| 100%
Wt ——-~- |- | === == -
o 146 221
0% ———- |- | === g -
60% + — -——- -——- -——- F—
317 OTOTALO9 70%
% o5l OTOTALO8
1625 59 ETOTALO7 60%
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20% 4+ — -——- -———| 35 -——- F— 30%
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10% 134 230,
10%
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DEPARTEMENT DE LA CHARENTE-MARITIME

Evolution du nombre de mesures entre 2007 et 2009 (  MJPM + SERVICES TUTELAIRES)
Mesures au 31/12/2007 esures au 31/12/2008 Evolution Mesures au 31/12/2009 Evolution
Types de mesures MJIPM Services TOTALO7 MJIPM Services [TOTALO8 2008/2007 MJIPM Services [TOTALO9 2009/2008
CURATELLE 119 2117 2236 137 2 359 2 496 11,63% 145 2 642 2787 11,66%
TUTELLE 79 1781 1860 83 1885 1968 5,81% 86 1955 2041 3,71%
TPSA 0 986 986 0 772 772 -21,70% 0 563 563 -27,07%
SAUVEGARDE DE JUSTICE 3 36 39 9 46 55 41,03% 8 56 64 16,36%
TOTAL HORS SAUVEGARDE 198 4 884 5082 220 5016 5236 3,03% 231 5160 5391 2,96%
TOTAL GENERAL 201 4920 5121 229 5062 5291 3,32% 239 5216 5 455 3,10%
Source : questionnaires DGAS remplis par les mandataires et transmis aux DDASS
Evolution du nombre de mesures entre 2007 et 2009 ( PREPOSES D'ETABLISSEMENT)
Evolution Evolution
Types de mesures Mesures au 31/12/2007 TOTALO7 esures au 31/12/2008 4O TALOS 2008/2007 Mesures au 31/12/2009 TOTALO9 2009/2008
CURATELLE 48 48 47 47 -2,08% 44 44 -6,38%
TUTELLE 175 175 166 166 -5,14% 162 162 -2,41%
TPSA 2
SAUVEGARDE DE JUSTICE 1 1 1 1 0,00% 0 -100,00%
TOTAL HORS SAUVEGARDE 223 223 213 213 -4,48% 206 206 -3,29%
TOTAL GENERAL 224 224 214 214 -4,46% 206 206 -3,74%
Source : questionnaires DGAS remplis par les mandataires et transmis aux DDASS
Répartition domicile - établissement (hors sauvegar des de justice)
ANNEE 2007 TOTAL 2008 TOTAL 2009 TOTAL
LIEU D'EXERCICE Domicile Ets omicile Ets Comicile Ets
DONNEES BRUTES MJPM 88| 110 198 111 109 220 118 114 232
DONNEES BRUTES SERVICES 3496 1387 4883 3479 1536 5015 3580 1579 5159
DONNEES BRUTES PREPOSES 0| 130 130 4 209 213 4 202] 206
TOTAL 3584 1627 5211 3594 1854 5448 3702 1895 5597
Source : Annexe 2 DDASS
Une répartition stable de 68% des mesures exercées a domicile et 32% en établissement
Répartition des mesures selon leur nature
ANNEE 2007 2008 2009
TYPE DE MESURE CURATELLE TUTELLE TPSA TOTAL CURATELLE TUTELLE TPSA ToTAL CURATELLE _I TUTELLE | TPSA ToTAL
MJIPM 119 79 0] 198 13 83 0] 220 145 86 0] 231]
SERVICES 2117] 1781] 986 4884 2359 1885 772 5016 2642 1955 563 5160
PREPOSES 28| 175 [} 223 47 166 [} 213 44] 162 q 206
TOTAL 2284 2035 986 5309 2543 2134 772 5449 283]] 2203] 563 559
REPARTITION 43% 38%) 19% 47%) 39%) 14% 51% 39%) 10%
Source : bilan 2008/annexe 3-agrégation activité-indicateurs
Inventaire de I'offre en 2009
Services gestionnaires
Gérants privés 51
Tuteurs familiaux inconnu
Nombre d'établissements concernés 5|
Préposés d'établissements concernés 2
Source : arrété départemental provisoire
Département de la Chte-Maritime: mandataires privés et services tutélaires
100%
Département de Chte-Mme: préposés
90% 563
a0% L — 2787 | _ _ _ _ _ 2041 _ _ | _____| 64 L --— 100%
% w0%+--41  |-=-=-—-—--] - ———-= H——
44 162
80%
60% 772, :
OTOTALO9 [ il SR Bt e -1
e
40% 55 50% a7 166
a0 — e -1 - _ L _ _ 40%
20% 986, 0% 1
10% 22 159 39 0% == 48 |T T s [T T T T T ]
10%
o j j j 0%
CURATELLE TUTELLE TPSA SAUVJES ;ﬁgg DE CURATELLE TUTELLE SAUVEGARDE DE JUSTICE
Tl de LA ROCHELLE* 31/12/2007| 31/12/2008( 30/06/2009
TUTELLE 160 155 18
CURATELLE 134 160 25
SAUVEGARDE DE JUSTICE 84 84 17
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DEPARTEMENT DES DEUX-SEVRES

Evolution du nombre de mesures entre 2007 et 2009 (MJ

PM + SERVICES TUTELAIRES)

Mesures au 31/12/2007 Mesures au 31/12/2008 Evolution Mesures au 31/12/2009 Evolution
Types de mesures MJPM Services TOTALO7 MJIPM Services TOTALO8 2008/2007 MJIPM Services  [TOTAL09 2009/2008
CURATELLE 34 1571 1605 32 1668 1700 5,92% 31 1799 1830 7,65%
TUTELLE 29 1064 1093 28 1096 1124 2,84% 27 1150 1177 4,72%
TPSA 0 351 351 0 267 267 -23,93% 0 150 150 -43,82%
SAUVEGARDE DE JUSTICE 0 31 31 0 32 32 0,00% 0 37 37 0,00%
TOTAL HORS SAUVEGARDE 63 2986 3049 60 3031 3091 1,38% 58 3099 3157 2,14%
TOTAL GENERAL 63 3017 3080 60 3063 3123 1,40% 58 3136 3194 2,27%
Source : questionnaires DGAS remplis par les mandataires et transmis aux DDASS
Evolution du nombre de mesures entre 2007 et 2009 (PR EPOSES D'ETABLISSEMENT)
Evolution Evolution
Types de mesures Mesures au 31/12/2008 TOTALO7 esures au 31/12/2009 JO TALO8 2008/2007 Mesures au 31/12/2009 [TOTALO9 2009/2008
CURATELLE 38 38 14 14 -63,16% 43 43 207,14%
TUTELLE 149 149 138 138 -7,38% 133 133 -3,62%
TPSA
SAUVEGARDE DE JUSTICE 0 0 5 5 3 3 -40,00%
TOTAL HORS SAUVEGARDE 187 187 152 152 -18,72% 176 176 15,79%
TOTAL GENERAL 187 187 157 157 -16,04% 179 179 14,01%
Source : questionnaires DGAS remplis par les mandataires et transmis aux DDASS
Répartition domicile - établissement (hors sauvegard e de justice) pour les privés, services et préposés
ANNEE 2007 TOTAL 2008 TOTAL 2009 TOTAL
LIEU D'EXERCICE Domicile Ets omicile Ets Comicile Ets
DONNEES BRUTES MJPM 26 37 63 24 36 60 23 35 58
DONNEES BRUTES SERVICES 2109 876 2985 2101 931 3032 2132 967 3099
DONNEES BRUTES PREPOSES 64 123 187 59 116 175 64 112 176
TOTAL 2199 1036 3235 2184 1083 3267 2219 1114 3333
Source : Annexe 2 DDASS
A noter que, pour les préposés, les mesures a doitgcsont exercées par les CH de NIORT et le CHNDS
Répartition des mesures selon leur nature
ANNEE 2007 2008 2009
TYPE DE MESURE CURATELLE | TUTELLE TPSA TOTAL CURATELLE | TUTELLE TPSA TOTAL CURATELLE | TUTELLE TPSA TOTAL
MJIPM 34 29 0 63 32 28 0 60 31 27 0 58
SERVICES 1571 1064 351 2986 1668 1096 267 3031 1799 1150 150 3099
PREPOSES 38 149 0 187 37 138 0 175 43 133 0 176
TOTAL 1643 1242 351 3236 1737 1262 267 3266 1873 1310 150 3333
PROPORTION 51% 38% 11% 53% 39% 8% 56% 39% 5%
Source : bilan 2008/annexe 3-agrégation activité-indicateurs
Inventaire de I'offre en 2009
Services gestionnaires
Gérants privés 34
Tuteurs familiaux |i_nconnu
Nombre d'établissements concernés 2
Préposés d'établissements concernés | 5
Source : DDASS
Dé des D privés et services tutélaires Département des Deux-Sévres: préposés
100% 100%
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DEPARTEMENT DE LA VIENNE

Evolution du nombre de mesures entre 2007 et 2009 (

MJPM + SERVICES TUTELAIRES)

Mesures au 31/12/2007 Mesures au 31/12/2008 Evolution Mesures au 31/12/2009 Evolution
Types de mesures MJPM|  Services TOTALO7 MJIPM Services [TOTALOS 2008/2007 MJPM Services TOTALO9 2009/2008
CURATELLE 89 1245 1334 99 1383 1482 11,09% 97 1457 1554 4,86%
TUTELLE 101 1057 1158 116 1275 1391 20,12% 113 1338 1451 4,31%
TPSA 0 223 223 0 190 190 -14,80% 0 114 114 -40,00%
SAUVEGARDE DE JUSTICE 1 42 43 7 69 76 76,74% 7 26 33 -56,58%
TOTAL HORS SAUVEGARDE 190 2525 2715 215 2 848 3063 12,82% 210 2909 3119 1,83%
TOTAL GENERAL 191 2567 2758 222 2917 3139 13,81% 217 2935 3152 0,41%
Source : questionnaires DGAS remplis par les mandataires et transmis aux DDASS
Evolution du nombre de mesures entre 2007 et 2009 ( PREPOSES D'ETABLISSEMENT)

Evolution Evolution

Types de mesures Mesures au 31/12/2007 TOTALO7 esures au 31/12/2008 §O TALOS 2008/2007 Mesures au 31/12/2009 TOTALO9 2009/2008
CURATELLE 206 206 233 233 13,11% 256 256 9,87%
TUTELLE 350 350 355 355 1,43% 364 364 2,54%
TPSA
SAUVEGARDE DE JUSTICE 16 16 19 19 18,75% 15 15 -21,05%
TOTAL HORS SAUVEGARDE 556 556 588 588 5,76% 620 620 5,44%
TOTAL GENERAL 572 572 607 607 6,12% 635 635 4,61%
Source : questionnaires DGAS remplis par les mandataires et transmis aux DDASS
A noter que, pour les préposés, les mesures a domic ile sont exercées par le CH LABORIT
La répartition domicile/établissement est conforme aux autres départements : 60/40
Répartition des mesures selon leur nature
ANNEE 2007 2007 2007 2008 2008 2008 2009 2009 2009
TYPE DE MESURE CURATELLE TUTELLE TPSA TOTAL CURATELLE TUTELLE TPSA TOTAL CURATELLE TUTELLE TPSA TOTAL
MJIPM 89 101 0 190 99 116 0 215 97 113 0 210
SERVICES 1245 1057 223 2525 1383 1275 190 2848 1457 1338 114 2909
PREPOSES 206 350 0 556 233 355 0 588 256 364 0 620
TOTAL 1540 1508 223 3271 1715 1746 190 3651 1810 1815 114 3739
PROPORTION 47% 46% 7% 47% 48% 5% 48% 49% 3%

Source : bilan 2008/annexe 3-agrégation activité-indicateurs

Inventaire de |'offre en 2009

Services gestionnaires

Gérants privés
Tuteurs familiaux

Nombre d'établissements concernés

Préposés d'établissements conce

mes

19
inconnu
8
4

Source : arrété départemental provisoire

Département de la Vienne: mandataires privés etser  vices tutélaires
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11.2.3 Pour les délégués aux prestations familiales (DPF)

Services DPF: flux des mesures sur 3 années

260

240 -
220 1 [ ] ]
200 -
180 ~
160 ~
140 ~
120 ~

@ Charente

O Chte-Maritime
O Deux-Sevres
O Vienne

100 +

80
60 +
40 +
20 +

Mesures Mesures  Sorties de Mesures Mesures Sorties de Mesures Mesures Sorties de
au 31/12/07 nouvelles mesures au 31/12/08 nouvelles mesures au 31/12/09 nouvelles mesures
07 07 08 08 09 09

Source : Annexe 6 fichiers indicateurs (DGAS)

Le public suivi dans le cadre de l'aide a la gestio budget familial il s’agit de familles bénéficiant de
prestations familiales pour lesquelles un accomgamgmt en économie sociale et familiale n’est pas
suffisant. Lesdites prestations * ne sont pas ey@@s pour les besoins liés au logement, a I'éatrea

la santé, a I'’éducation des enfants.

Une mesure judiciaire d’aide a la gestion du budasedilial, est prise par le juge aux affaires faaids

qui ordonne que les prestations familiales soient,tout ou partie, versées a une personne morale
gualifiée dite « déléguée aux prestations famiialeCette derniere exerce auprés de la familleaatien
éducative visant a rétablir les conditions d’unstigp autonome des prestations.

Le budget des services est arrété par les semémsicentrés de I'Etat (ex-DDASS).

En Poitou-Charentes, comme au plan national, Enfieur reste essentiellement la CAF pour 94 % des
familles ou la MSA pour 6 % des familles. Au plaational, 2,9 % des familles dépendent du régime
agricole.

On constate globalement une stabilité des mesuosmpcées (911 en 2007 ; 860 en 2008 ; 862 en 2009)
et une activité relativement équivalente selordigsartements si I'on observe les mesures en fimé'a.

Les sorties de mesure sont plus importantes ene@teaMaritime et en Vienne. A l'inverse, les Deux
Sevres affichent un nombre de mesures en progressgupérieures aux autres départements malgré une
population plus faible. Ceci est la résultante d'gituation sociale aggravée pour les familles.

Concernant les nouvelles mesures, on note unéveekttbilité.

* liste des prestations sociales concernées dagéciet n°2008-1498 du 22 décembre 2008

860 familles concernées en 2008 dans la région.
Un financement relevant a 94 % de la CAF.
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[1.2.4 Pour les tuteurs familiaux

Exercice des mesures : répartition départementale

CHARENTE: 37%

CHARENTE-MARITIME: 38%

DEUX-SEVRES: 30%

VIENNE: 32%

B Gestion Autre
Source : Ministére de la Justice (Année : 2007)
Echantillon : 885 ouvertures de régime de protagpiar les familles ; 1 638 autre

En 2007, la Charente et la Charente-Maritime sestdeux départements ou plus du tiers des mesnires o
été confiées a la famille du protége.

En Vienne et Deux-Seévres, un tiers des mesures @éfié a un membre de la famille.
L’aide aux tuteurs familiaux se décline en un déoitne information et un soutien technique.
A titre d’exemple, le collectif des associations services tutélaires de la Vienne a pour projet de

développer un service d’aide et de soutien auxtstamiliaux du département.

Le dispositif nécessiteran cadrage juridiquafin de permettre aux tuteurs familiaux d’exercer les
mesures pour lesquelles elles s’engagent.

I1.3. La professionnalisation (sur échantillon)

[1.3.1. Le niveau de qualification des personnels intervenant dans la gestion des mesures de
protection

Code couleurs:

| Il |BTS, DUT, DEUG |

\Y BAC

Abandon de dipléme a la fin de la scolarité obligat  oire (16 ans)

La différence des années n’a pas d’impact sur legsultats.
Il est important de rappeler que les données chiffres sont déclaratives.
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[1.3.1.1 Niveau de qualification des intervenants dans les associations tutélaires en 2007

Région Poitou-Charentes

Source : Document activité indicateurs

30 % des intervenants sont bacheliers.

La moitié des intervenant possedent un BAC + 2upéseur.

Seul, un peu plus de 10% des délégués est titwairediplome équivalent ou supérieur a la licence.
A l'inverse, pres de la moitié des personnels aiuaau BAC ou inférieur.

3 % n’ont aucun dipléme.

Cette tendance se vérifie dans tous les départerderia région.

La Charente-Maritime détient le taux le plus élpwér les BAC +.

11.3.1.2 Niveau de qualification des mandataires personnes physiques en 2008

Région Poitou-Charentes

24%-

Charente Chte-Mme Deux-Sévres Vienne

Source : Annexe 2 Etat des lieux
Echantillon : 46 mandataires personnes physiquleardte : 8 ; Char-Maritime : 18 ; Deux-Sévres :\8enne : 12)
Soit un taux de réponse de 81%

Prés de la moitié des mandataires personnes plegsaqun dipldme de I'enseignement supérieur (dgal o
supérieur a la licence). On reste a un niveau éeeé 83 % de bacheliers. Dans le cas présent,le’es

groupe du niveau Licence qui est le plus importght %) ce qui atteste de la nature des cabimetsapt

en charge la protection des majeurs. Cela sembi®lmwer la thése d’'une ouverture d’un domaine

professionnel pour les dipldmés des matiéres usitagnes telles que le droit ou la sociologie.

Tous les mandataires personnes physiques de tanrégt au minimum un CAP ou un BEP.
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11.3.1.3 Niveau de qualification des préposés d’établissement en 2009

Région Poitou-Charentes

18% 24%

Source : Enquéte DDASS/DGAS septembre 2009

1/3 des préposés d’établissement n'est pas tieuthirBAC. La qualification est plus dispersée eldse
différents niveaux, aucun groupe ne dominant Viéetaent.

Prés de la moitié des préposés a un niveau BACAII B2, et 27 ont un niveau égal ou supérieur a la
licence.

Les mandataires individuels sont nettement plus dipmés (44 % ont un niveau supérieur ou égal a
BAC + 3), que les professionnels des associationsles préposes.

[1.3.2. Formation continue (services MJPM) par département

OBLIGATION DE FORMATION DES DELEGUES:

2009 2010 2011

16 17 79 86 | REGION]| 16 17 79 86 | REGION] 16 17 79 86 | REGION

Nombre de Délégués a former 35 0 40 24 99 22 94 54 28 198 4 0 40 4 48
Nombre de Délégués en cours de formation 32 53 12 22 119 10 77 53 28 168 2 57 39 4 102
Volume d'heures de formation 1263[2528] 504| 807 5102]| 3 388) 8 255 6294|4081 22 018] 378|3282|1180] 700 5 540

AUJOURD'HUI DANS LES STRUCTURES:

16 17 79 86 |REGION
Nombre de délégués : 45 96 65 57 263

On observe une vraie dynamique de professionnalisdans les services.
Les associations ont enclenché le processus dafiomude leurs agents dés I'année 2009.

En 2009, 2 établissements s’étaient portés candidatomme centres de formation en Poitou-

Charentes : le Lycée St Jacques de Compostelle deitiers qui a recu un avis favorable a la
délégation depuis le 2/11/09, et I'RTS de Poitieidont le dossier est en cours d’examen.
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Un coup d’'accélérateur est mis en 2010, considép@iits’agit également d’une année charniere gesir
associations en termes d’autorisation. A noter lgueélai a été prorogé d’'un an pour obtenir cette
autorisation, a savoir, le 31/12/2011.

Il est clair que I'exigence de disposer d’un perssrqualifié est une contrainte que les associatmmt
intégré. Elles ont compris que leur dossier de daelmad’autorisation ne serait recevable qu’a cette
condition.

Outre cette analyse, on peut penser que les assasiagaisissent I'opportunité qui leur est dondée
bénéficier d’'une formation diplomante qui répondews exigences.
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[l ADEQUATION OFFRE / BESOINS et PERSPECTIVES

[1l.1. Approche quantitative par rapport au nombre d’opérateurs .

Cette approche peut étre abordée selon 3 axes :
[11.1.1. La population & protéger
[11.1.1.1. Une définition légale
La loi n°® 2007-308 du 5 mars 2007 définit les papiohs justifiant d’'une protection juridique.
= En ce qui concerne les majeurs, il s’agit des perse bénéficiant :

- de mesures de protection juridique (sauvegardeistecg, curatelle, tutelle) a la suite du constat
médical de I'altération de leurs facultés mentalesorporelles de nature a empécher I'expression
de leur volonté et les mettant dans I'impossibiigépourvoir seules a leurs intéréts.

- Ou de mesures d’accompagnement judiciaire (MAJjteGaerniére mesure créée par la loi du 5
mars 2007 va progressivement remplacer la tutakepaestations sociales adulte (TPSA). Elle est
également prise lorsque la mesure d’accompagnesusial personnalisée (MASP) prescrite a
toute personne qui, percevant des prestationslescisit sa santé ou sa sécurité menacée par les
difficultés qu’elle éprouve a gérer ses ressouneesuffit pas.

Ces mesures sont ordonnées par un juge des tutElles sont proportionnées et individualisées en
fonction du degré d’altération des facultés perstias de l'intéresseé.

= En ce qui concerne le public suivi dans le cadréaige a la gestion du budget familial, il s’agit
de familles bénéficiant de prestations familialesiplesquelles un accompagnement en économie
sociale et familiale n’est pas suffisant alors psglites prestations ne sont pas employées pour les
besoins liés au logement, a I'entretien, a la santéducation des enfants. (MJAGBF).

Ces mesures sont ordonnées par un juge des enfants.

[11.1.1.2. Un constat de terrain

[11.1.1.2.1. Une approche globale de la population pouvant étre concernée

Pour positionner notre réflexion sur l'offre de \8ee nécessaire au regard des besoins, nous nous
référerons a des études récentes en matiere déchmat de dépendance liés au vieillissement de la
population.

A titre de mémoire, une étude de I'INSEE issueateguétes Handicap, Incapacité, Dépendance,

(HID — 1998 / 1999), établit un lien entre le haragh et les inégalités sociales. Ainsi, la prévatedes
incapacités est d’autant plus faible que le milgacial est élevé et la réponse apportée différente.
Certaines déficiences n’occasionnent pas pour bges incapacités nécessitant I'intervention destie
dans les milieux sociaux élevés. Par contre, oervbsdes cumuls de difficultés pour les milieuxigox
modestes.

Ce qui fait dire que « les écarts entre les caiégsocioprofessionnelles se creusent a chageaunigu
handicap comme si l'inégalité sociale cumulait sists a chaque étape du « processus de produtttion
handicap »
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On pourrait en conclure que
les personnes en situation de chémage, de minimag®sux, de handicap ou de dépendance
sont autant de populations fragiles qui peuvent relver un jour d’'un dispositif de
protection sociale ou juridique.

La fourchette pourrait s’établir entre :

Population percevant | nombre
le RMI 26 472
I'API 4 683
I'AAH 24 740
'APA 37 184
Total 93 079

Sgurces: INSEE (ELP 2007) DRASS, CAF, MSA)

Soit environ 93 000 personnes ayant des ressoassesées par des minima sociaux ou des revenus de
compensation de leur fragilité.

Que I'on peut rapprocher de la population bénéfieide la CMU.C : 98 435.

Sachant gu’une partie de cette population seulenedte de mesures de protection.

En 2009, le total régional des mesures de jusisaraes par :

Nombre
Les services et les mandataires privés 14|713
Les préposés 1395
Total régional 16 108

Un total del6 108qui représente entre 60 % et 65 % des mesurdsuatts par les magistrats : c’est un
chiffre en deca de la réalité, les autres mesuéeéeg étant confiées a la famille (environ 40 % des
mesures nouvelles sont confiées aux familles e 208burce Ministere de la Justice).

Aujourd’hui, par extrapolation, on peut dire que le chiffre « approchant » du nombre total de
mesures prononcées dans la région serait entre 2d®bet 27 000.

Cela représenterait entte7 % et 1.9 % de la population a partir de 17 ans (recensem@dé 2 1 405
606) ce qui est assez proche de I'étude statistigu2001 du Ministére de la Justice (1 % des ptusdl
ans / recensement 1999) compte tenu du vieillissedela population.

Considérant qu’une seule mesure est prononcéeépfibiaire et qu’il 'y a pas de doublon, la mesur
serait égale au bénéficiaire.

Il s’agit d’'un postulat.

Cela signifierait qu’entre 24 % et 27% des personne fragiles pour des raisons de handicap, de
dépendance ou économiques sont sous régimes de potibn (24 500 / 100 000).
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A horizon 2015, et compte tenu de la baisse de lagulation des 18 ans et plus, si I'on applique lgs
pourcentages de la fourchette entre 1.7 % et 1.9 % la population régionale majeure, soit selon
'INSEE (projections de population scénario centrplun total de 1 441 889 habitants en Poitoy
Charentes, nous aurions une fourchette de mesurestienée de 23 000 & 27 500 donc une relative
stabilite.

Néanmoins, cette approche globale comporte des tgiuisqu’elle s’appuie sur les extrapolations €
des estimations.

Elle doit étre pondérée en fonction de la constititn du groupe de population « majeurs ».

En effet, le vieillissement marqué de la populatioraura forcément une incidence forte quant ay
recours au dispositif de protection.

—

111.1.1.2.2. Les profils de population

Toujours en s’adossant aux études disponiblesjauceet en lien avec les observations faites supma,
peut affiner les orientations par catégorie de faifmn.

» Les personnes handicapées

Au 1% janvier 2008, le nombre de personnes percevantHi&A Poitou-Charentes est de 24 740 soit 18.4
/ 1000 habitant{ France entiere 16.9doo habitantg

Si I'on veut approcher le profil des personnes wéte I'AAH, on observe qu’en dehors des cas de-poly
handicap ou sur handicap, I'AAH est accordée awsqgmmes dont la déficience est intellectuelle ou
lorsqu’elles sont atteintes d’'une déficience ducphsme (ex : schizophrénie) ou de troubles de la
personnalité. Ces personnes ont un taux d’incapdeit80 % ou plus, ou un taux d’incapacité permanen
compris entre 50 et 80 %, si compte tenu de sowlibap, il est reconnu a l'intéressé une restriction
substantielle et durable pour I'accés a I'emploi.

« L’AAH est plus souvent accordée aux jeunes prdaprandeurs majoritairement handicapés depuis
'enfance. La surreprésentation du handicap intelkd parmi les jeunes primo demandeurs explique qu

39 % d’entre eux ont une protection juridique (feteu curatelle) ».
DRESS - Etude et Résultats n° 687 —avril 2009%p@mnse a la premiere demande d’AAH -

Il y a bien corrélation entre la gravité du handicp et la décision de mise sous dispositif de
protection.

A horizon 2015, 18 a 19 /1000 hab.des plus de 18 ans pourraient étre bénéficiairesed’AAH, soit,
entre 26 000 et 27 500 personneaicul sur la base des projections de populaticfSEE, scénario central).
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» Les personnes agées

Enwolution 20102020 du nombra de personnes Sg&es de 75 ans et plus

lermne 34 %

Charente-rantime :+8,1%;

Evwdulion en "a

.|_u.n:n.||
| JELEEE

[1.8; 30]

murs : irees- proje cions de orphale rafsrmani O Chareriss

Les études récentes portant sur la dépendanceétiinpour la France entiere, d’'un nombre de :

- 1 million en situation de perte d’autonomie aibhan 2020,
- 2 millions de personnes qui auront plus de 85ean2015

Si I'on intégre ces deux observations dans noexigfhs, cela signifie que cette classe d'age reteve
indéniablement de dispositifs de protection.

Selon une étude nationale récente, au 30 juin 2DQ9,7 000 personnes bénéficient de I'APA (+ 2.1 %
an) dont 402 000 pour des GIR 1 et 2 86i% des bénéficiaires (ePoitou-Charentes, le taux de GIR.1
et 2 est de 35.2 % / nombre de bénéficiaires deAAu 31 décembre 200&)n peut en déduire que ces
personnes peuvent relever d’'un dispositif de ptmec

Les bénéficiaires représentehB % des personnes de 60 ans et plus selon les esttedNISEE de la

population au T janvier 2009 France entiére (14.3 millions de penes potentiellement concernées dont
5.6 millions de plus de 75 ans).

Etude DREES N° 710 Novembre 2009 — L'APA et la RCBO juin 2009

Ainsi, il ne devrait pas y avoir flechissement delemande de la part de ces publics bien au cantrai
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= Les personnes de 60 ans et plus

Les chiffres globaux relatifs a 'APA en 2007 faiat de 37 184 bénéficiaires au 31 décembre 2081a. C
représente 8.3 % par rapport aux plus de 60 aaglaté du recensement donc un taux supérieur au tau
moyen France entiere.

Selon les projections INSEE, la population régierdg plus de 60 ans est estimée a 523 311 persannes
horizon 201 5sceénario central)

Ainsi, en appliquant le taux constaté en 2@Gnsa la population estimée des 60 ans et plus, le rmmb
global de bénéficiaires potentiels en Poitou-Chseserait de 43 435 personnes.

Il est a noter que la politique d’attribution de®iSeils Généraux peut modifier cette tendance tens
deux sens.

= Les personnes de 75 ans et plus

Dans la région Poitou-Charentes, nous ne dispopassd’études fléchées sur la dépendance. Les
projections de population INSEE donnent une estonatle la population dgée de plus de 75 ans de
202 049 en 2015.

Selon une projection de population 2010-2020 (afte), la proportion des personnes agees de 76tans
plus serait en évolution positive de 17,9 % aveplies fort taux pour le département de la Charente-
Maritime.

Si on appligue le taux actuel des bénéficiaireBARRA de 75 ans et pluges.ss /1000) NOUS aurions
40 325 personnes relevant de 'APA.

Ainsi en déclinant ces deux approches, nous pawgriire que régionalement nous pourrions identifrer
besoin de protection dans une fourchette de :

Population de 60 ans et plus Population de 75 amsplus

Projections INSEE 2015 523 311 202 049

(scénario central)

Bénéficiaires APA 43 435 40 325
(indice de 8.5 %) (indice de 199.58 /1000)

GIR.1 et 236 %/ APA selon l'étude
nationale DRESS) 15 637 14 517

— Sur les40 325personnes de 75 ans et plus ayant 'APA, 36 %itaumaGIR 1 et 2 soit enviroh4 517
personnes qui pourraient relever d’'une mesure ategtron
— Sur lesA3 435personnes de 60 ans et plus ayant I'APA, 36 %itaumaGIR 1 ou 2 soit enviroh5 637
personnes qui pourraient relever d’'une mesure ategtron

Ainsi, on peut en déduire qu’entre 14 500 et 15 70fersonnes maximum de 60 ans et plu
pourraient relever d’un dispositif de protection.

Le raisonnement s’appuie sur des indices qui peuversensiblement bouger en fonction des
politiques menées par les différents partenaires ogernés par I'APA.

Il faut donc considérer les résultats chiffrés aveane trés grande prudence.

Cependant, I'observation des tendances actuelles rpeet de dire qu’il y aura augmentation des
situations de dépendance liées au vieillissement tiepopulation et aux conségquences des maladies
dégénératives.

[72)
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[11.1.2. L’offre de prise en charge

Il s’agit d’évaluer la réponse quantitative a landede en tenant compte des incidences de la réfdeme
2007.

[11.1.2.1 Les mandataires (terme générique)

Au 31 décembre 2008, la région Poitou-Charentesptori8 services tutélaires et 128 mandataires
individuels inscrits sur les listes provisoires aépmentales.

SERVICES :

Nombre de mesures| Nombre de Ratio

au 31/12/2008 délégués

dans les

Services
Charente 2 857 45 63,49
Char-Maritime 5070 101 50,19
Deux-Sevres 3089 37 83,49
Vienne 2917 57 51,18
13 933 240 58,05

Source : Enquéte budgétaire DGAS/DDASS juillet 2009

Dans le département de la Vienne et, depuis leeBtembre 2009, il n'y a plus que 7 services tutéai

le CCAS de Chatellerault ayant stoppé son actetitéansféré la gestion des 7 mesures a I'ATRC.

Eu égard au nombre important de services MJPM (¥)agsurent pour certains le suivi d'un nombre
relativement faible de mesures, une réflexion pouftre engagée afin d'étudier d'éventuels
rapprochements entre services. Il conviendra aldrdentifier si pour des raisons qualitatives
(mutualisation des moyens et des compétences) értomomiques (viabilité financiere, économie
d'échelle) de tels rapprochements peuvent étresages tout en tenant compte de I'évolution davigit
des services.

INDIVIDUELS :
Nombre de mesures| Nombre de Nombre de % de Nombre de
au 31/12/2008 mandataires | mandataires | mandataires | mesures/manda

inscrits sur la inscrits exercant taire

liste concernés par| réellement

provisoire les mesures | des mesures

exercées au ler juillet

2009

Charente 189 24 16 67% 11,81
Char-Maritime 237 51 18 35% 13,17
Deux-Seévres 63 34 13 38% 4,85
Vienne 222 19 15 79% 14,80
711 128 62 48% 11,47

Source : Enquéte budgétaire DGAS/DDASS juillet 2009

1°" constat: Au plan régional, seuls 48 % des mandataires persomes physiques inscrits sur les listes
départementales ont réellement exercé des mesur€g taux tombe a 35 % en Charente-Maritime et
a 38 % dans les Deux-Sevres.

2°™ constat: Evolution du nombre de mandataires privés compte t& réforme

Au 1% janvier 2010, selon les informations recueillies :
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En Charente 7 mandataires privés ont I'intention de pourseiieur activité apres le 31 décembre 2011.

Dans les Deux-Sevre$ mandataires privés poursuivront leur activjiéea le 31 décembre 2011.

En Charente-Maritime 33 mandataires devraient arréter leur activité.

En Vienne 6 mandataires privés veulent poursuivre leuvaéti6 arréteront au 31 décembre 2011. Au 13
novembre 2009, 2 n’ont pas répondu.

Nombre de | Nombre de Nombre de
mandataires | mandataires | mandataires
inscrits sur la| exercant |ayant l'intention

liste réellement | de poursuivre

provisoire |des mesures| leur activité*
Charente 24 16 7
Char-Maritime 51 18 18
Deux-Sevres 34 13 5
Vienne 19 15 6
128 62 36

* compte tenu de la réforme

Au 1% janvier 2010 :

28 % des mandataires inscrits sur la liste provisoé souhaitent poursuivre leur activité au-dela du
31 décembre 2011.
Ce taux passe a 58 % si I'on s’en tient aux manddtas exercant réellement des mesures.

3°M constat: Les demandes nouvelles d'inscription sur l&|{stpproche quantitative des perspectives)

Au 1% janvier 2010, et selon les informations recueilbeiprés des DDCS et DDCSPP de la région :

» Charente: 2 dossiers en instance

* Charente-Maritime : 10 dossiers en attente
» Deux-Séevres 0 dossier en attente

e Vienne: 2 dossiers en attente

Le profil professionnel des MJPM va changer du faitdes exigences posées par la Loi en matiére de
formation.
Par ailleurs, I'amélioration de la rémunération des mesures incite a la création d'entreprises
individuelles (type cabinet libéral).
En conséquence, la charge attribuée en nombre de suees accordées pourra étre ajustée a ge
nouveau mode de prestation.
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[11.1.2.2 Le rapport mesures / mandataires
Globalement, si I'on observe la mobilisation desf@gsionnels que ce soit au sein des services, des
établissements ou des mandataires individuelseilressort pas de «tension » flagrante quant a la
possibilité d’assurer la charge de travail confiéeles juges.

Au cours des échanges avec les professionnelsrdatél n'a pas été indiqué de difficultés pautiéres.

On peut donc en conclure, a priori, que l'offre aatelle suffit a assurer le fonctionnement du
dispositif tel que nous le connaissons.

Plusieurs inconnues et postulptuvent infléchir ce constat généraliste :

- La mise en ceuvre progressive des mesures « sogipipe MASP,

- Le changement de procédure juridigue avec la saigih «le filtre » du Procureur de la
République,

- Le financement des mesures et la répartition addage financiére entre les différents financeurs
dont la personne protégée,

- L’émergence d'un nouveau type d’opérateur: soci€@binet, auto entreprise...réellement
professionnalisé,

- Lareconduction des mesures de tutelle s’adressdes publics particuliéerement fragiles,

- La conversion d’'une partie des mesures de curateHeVIASP,

- Latransformation intégrale des TPSA en MASP.

Cela aurait pour conséguences éventuelles

- Un appel moins systématique a des dispositifs jaitles confiés a des services ou a des
mandataires,

- Une alternative sociale pouvant différer ou suppriom dispositif judiciaire,

- Une offre de prise en charge changeant sensibletegntofil

Ce qui nous ameéne a évoquer les pistes de travailiwntes :

* Hypothese 1

Selon les dossiers soutenus par certaines assosiajestionnaires de service de la région, un délég
peut gérer en moyenne de fagcon optimale 32 mesures.

Selon les travaux préparatoires aux décrets d'egpdn de la Loi, il était évoqué un maximum de 80
mesures (les textes définitifs n'ont pas retensezgél maximum).

Il s'agit plus d’'une approche «charge de travaduwe d'un chiffre opposable dans un contexte
d’autorisation ou d’agrément.

Ainsi, la médiane pourrait étre de 56 dossiers{82 / 2) que I'on peut ramener a 50.

Si on appliguait ce ratio de maniere systématiqaesdune approche strictement arithmétique, nous
obtiendrions :
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Ratio mesures (services + individuels) / délégudasbase des données chiffrées au 31/12/2008
(Source : enquéte budgétaire DGAS/DDASS juille®200

16 17 79 86 région
Nombre
de 3046 5 307 3152 3139 14 644
mesures

/so [ [ [ ]

Nombre
de 61 106 63 63 293
délégués

* Hypothese 2

Selon certains juges des tutelles, le maximum d&ines confiées par délégué serait de 40 a 50.

Si on appliguait ce ratio de maniere systématiqaresadine approche strictement arithmétique, nous
obtiendrions :

Déléqués + mandataires

16 17 79 86 région

Nombre
de 3046 5 307 3152 3139 14 644
mesures
/ 40

Nombre
de 76 133 79 78 366
délégués

Ainsi, on pourrait estimer correct, pour la gestiondes mesures au niveau régional,
entre 300 et 370 le nombre de mandataires (persorsiphysiques ; personnes morales)
nécessaires a la gestion des mesures.

Actuellement, I'existant couvrirait globalement lesbesoins. Cependant, ce constat devra intégrer
une flexibilité permettant de répondre aux besoinsles personnes a protéger selon des profils
particuliers.
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[11.1.2.3 Les préposés d'établissement

Ont pour obligation de mettre en ceuvre la fonctiomde mandataire judiciaire :

% Les établissemenfgublics sociaux ou médico-sociaux prévus aux 6° et 7°ahtidle L.312-1
CASF dont la capacité est supérieure au seuil dpld@fes autorisées au titre de I'hébergement (técre
n°2008-11 du 30 décembre 2008).

% Les établissementsublics de santé (art. L.162-22-6 CSS) et les hopitauaugdart. L.6141-2
CSP) qui dispensent :

- soit dessoins de longue duréecomportant un hébergement, a des personnes mh’'aganleur
autonomie de vie dont I'état nécessite une suarek meédicale constante et des traitements d’emtret
(2° de l'article L.6111-2 CSP),

- soit dessoins dans le cadre de la lutte contre les maladiesentalesqui comportent des actions
de prévention, de diagnostic, de soins, de réatiaptat de réinsertion sociale (art L.3221-1 CSP).

Les modalités de mise en ceuvre de cette obligatiau choix des établissements)

% Le 1°" alinéa de larticle L.472-5 CASF impose aux éisd#iments concernés de désigner un ou
plusieurs préposés (personnes physiques) en qdalt&IPM.

% Le Z™alinéa de l'article L.472-5 CASF autorise les éssements concernés a confier I'exercice
des mesures de protection a un service de maretajatliciaires a la protection des majeurs (personn
morale non dotée de la personnalité juridique) gais le cadre d'une structure dont ils sont
membres a savoir :

- un groupement d’intérét public,

- un groupement de coopération sanitaire,

- un groupement de coopération sociale ou médic@kocCi

% Le 3™alinéa de l'article L.472-5 CASF autorise égaletrams établissements a recoypay voie
de convention aux prestations d’'un autre établissement aydnnéme satisfait & cette obligation en
désignant un ou plusieurs agents ou en créantruitsehargé d’exercer les mesures de protection.

Les réflexions dans la région Contribution écrite de la Délégation Régionale AMJPM en date du
25 février 2010

Une réflexion est menée par un certain nombre kliésements afin de répondre de facon
mutualisée a l'obligation posée par la loi. Cellese heurte a des difficultés tenant aux choix ae |
structuration juridique a adopter mais surtout aifficultés de financement puisque que seule une
augmentation du tarif hébergement peut permettrdirdancer l'activité. Outre lintérét économique
évident de la mutualisation, la constitution d’gmps pluridisciplinaires est un gage de qualité rilgepen
charge et d’'indépendance.

» En Charente : Le Centre Hospitalier Intercommunal du pays de Cognacsous I'impulsion de
son Directeur se propose d’organiser au niveauedtesr sud et ouest Charente la gestion partagée de
protection des majeurs protégés en mutualisantmiegens afin de répondre a I'obligation pour les
établissements de soins et médico-sociaux de 8@&tiplus de disposer d’'un préposé a la gestion des
mesures de protection judiciaire.
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Le secteur comprendrait :

le Centre Hospitalier de Cognac, les Hopitaux diiGharente, I'HOpital local de Chateauneuf, la Mais
de Retraite d’Aubeterre et la Maison de Retrait€Halais : soit 650 lits.

Un seul Mandataire Judiciaire existait sur le ditleCentre Hospitalier de Cognac.

Ces établissements sont intéressés par un progirention qui leur permet de se mettre en coriférm
avec la loi sans création de poste.

Les établissements médico-sociaux territoriaux €dédpnt des CCAS) et les juges sont également
intéressés par ce projet de mutualisation.

» En Charente Maritime, le mandataire judiciaire participe aux actions aates :
- réunions pour informer le personnel de la misplane de la réforme ;

- différents conseils de vie socialeA®) ESAT, EPHAD) ;

- élaboration de conventions passees enti€elgtre Hospitalier de La Rochelle et différents
établissements : Hopital Local de Saint Martin, 8¢ai de retraite de Marans ;

- aides et conseils fournis a certaineslifesn;
- différentes réunions concernant I'animation

» En Deux-Sevresplusieurs projets de coopération inter-établissgsisont actuellement a I'étude

dans le sud Deux-Sévres pour permettre a de nomlEEPAD de répondre a I'obligation qui leur est
faite de mettre en ceuvre la fonction de MJPM atitpie leurs résidents.
L'un d’entre eux repose sur les compétences deukhqréposé du Centre Hospitalier de Niort qui
seraient mises a contribution dans le cadre d'wpeprisant a mutualiser les moyens entre EHPAD et
Unité de Soins Longue Durée hospitaliere et quirgauaboutir a la création d'un groupement de
coopération médico-sociale.

Des difficultés liées au financement, au recrutentenpersonnels qualifiés (avec CNC de MJPM), a la
création d’'un service de MJPM ont été rencontrées des travaux préparatoires a la mise en place de
cette coopération qui pourrait néanmoins aboutisda courant de I'année 2010.

» En Vienne: Le Centre Hospitalier Camille Guérin :

» participe aux conseils de vie sociale des troiblissements d’hébergement ;

» est membre du bureau de I'association pour I'anonat soleil d’automne » ;

» aide les résidents de I'établissement sans famillproches (résidents bénéficiant de I'aide sociale
a I'hébergement mais qui ne relevent pas d’une reede protection).

Les préposés d’établissement apportent des réponsgecifiques a certains publics dont les malades
mentaux. Leur positionnement dans le dispositif d'fire répond a des caractéristiques particuliéres.

La dynamique locale, notamment au sujet de la mutdsation, doit étre encouragée et poursuivie en
I'attente des textes d’application.
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[11.1.3. L'impact des nouvelles mesures

La Loi du 7 mars 2007 enrichit le dispositif de nres nouvelles visant a cibler et personnaliseippae
en charge du majeur en difficulté.

Il s’agit :
- de ne pas juridictionaliser systématiquement ldgetmn offerte a la personne en introduisant la
faculté d’'un accompagnement social personnalisé
- de garantir les droits fondamentaux de la perspanene professionnalisation de 'accompagnant
- d'inscrire les mesures dans le cadre d’un suivicjade et social

111.1.3.1. La Mesure d’Accompagnement Social Personnalisé (MASP)

Le code de Il'action sociale et des familles instites mesures administratives d'accompagnemersl soci
personnalisé (MASP) devant étre menées par lestéépents aupres des personnes en grande difficulté
sociale avant qu'une mesure d’accompagnement fliidiquisse étre prononcée.

Définition de l'article L.420-1 du CASP

« Toute personne majeure qui percoit des prestatgmtiales et dont la santé ou la sécurité est g@ma
par les difficultés qu’elle éprouve a gérer sesspesces peut bénéficier d'une mesure d’accompagnieme
social personnalisé qui comporte une aide a laigaste ses prestations socialesun accompagnement
social individualisé. »

Ro6le du conseil général

- piloter la mise en ceuvre de la mesure d’accompagnesocial personnalisé ;

- conclure les contrats d’accompagnement social pasdisé ;

- mettre en ceuvre les contrats d’accompagnement| quaisonnalisé. Il peut a ce titre percevoir et
gérer les prestations sociales et les gérer notamnere payant en priorité le loyer et les charges
locatives ;

- déléguer par convention la mise en ceuvre des ¢smitidautres personnes morale ;

- prendre la décision de saisir ou non le juge peanahder le versement direct des prestations sseciale
au bailleur pour éviter une expulsion locative ;

- signaler au parquet la situation des personnes lgsquelles la mise en ceuvre de la MASP s’est
révélée inadaptée ou insuffisante et lorsqu’ilrestessaire de demander I'ouverture d’'une mesure de
protection ;

- contrdler des établissements sociaux et médicasrci

La MASP est un contrat passé entre le bénéficaite département d’'une durée de 6 mois renouelabl
pour un maximum de 4 ans (2 ans renouvelable }. folaccompagnement vise a rétablir les conditions
d’'une gestion autonome des prestations socialele fenéficiaire.

Il peut étre assuré par les services sociaux dartEpent ou un service délégataire par convention.

Dans la région, le dispositif est en cours de « cstruction ». Les options prises par les départements
sont sensiblement différentes : externalisation sdaleux départements, systéme mixte dans un
département, internalisation dans un département.

On observe une montée en charge progressive quigtodiminuer le nombre de mesures judicaires.
Pour I'heure, les effets ne sont pas mesurablestigaa/ement.

Les magistrats pourraient privilégier les MASP a@lice des curatelles a « vocation sociale ». \gioh

en cours de certains dossiers de curatelle poaceaisionner des mains levées au bénéfice de MASP.
Par contre, le dispositif ne semble pas convenirgmrsonnes ayant des problémes temporaires dé sant
ou dus au vieillissement.
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ETAT D’AVANCEMENT DE LA MISE EN (EUVRE DE LA MASP DA NS LA REGION

CHARENTE CHTE-MME DEUX-SEVRES VIENNE
Mise en ceuvre Ouverture du service ABS mise en ceuvre début 2009
effective des MASP (accompagnement

sans gestion,

ajustements a prévoir
avant mise en ceuvre
des MASP avec gestig

budgétaire et social)
a compter du 1/1/2009.

N

Difficultés éventuelles de
mise en ceuvre :

Impossibilité de
percevoir une fraction
des prestations dans I¢
cadre des MASP avec
gestion (circulaire
CNAF).

- Pas d’outils informatiques
adaptés

- Difficultés pour le payeur
départemental (suivi trés
rigoureux des opérations et de
comptes des bénéficiaires)

4

Externalisation ou non
du dispositif.

Si oui selon quelles
modalités.

Systéme mixte

- MASP sans gestion
gérées en interne,

- MASP avec et sans
gestion exercées par |
GIP Charente
Solidarités (gérant du
FSL) pour les
personnes en situation
d'expulsion ou avec
d'importants impayés
liés au logement.

Convention en cours pour
I'externalisation de la
MASP avec perception et
gestion des PF

h

Internalisation du dispositif

Délégation a 'UDAE la
Vienne des MASP
accompagnement et gestion
dans le cadre d'un marché
public

Modalités de coordination
avec la Justice
(réunions ; protocole ...) :

Réunions régulieres
avec le substitut du
Procureur durant les
premiers mois, charte
de collaboration en
cours de rédaction sur
le traitement des
situations de
vulnérabilité (incluant
les MASP)

La coordination avec la
justice en est a ses débutg
Une rencontre avec chaqu
magistrat a eu lieu en déb
d'année 2009 apres une
rencontre en fin d'année
2008 sous I'égide de la
DDASS.

Bilan de fonctionnement
avec les Parquets en fin
d'année 2009 ou tout déby
2010.

pas de protocole avec la
Justice

3 réunions organisées a
.linitiative de la DDASS.
eTravail de coordination a
instaurer

2 réunions en 2008 (juges,
greffe, vice-procureur) et 1
réunion en 2009.
Pas de protocole

Eléments guantitatifs :

Nombre de MASP 18 119 (49 encours et 70 | 67 (36 en cours et 31 signées) 185
depuis le 31/12/2009 : signés)

. MASP 2 (avec gestio 1 (5,5 %) 5 (4 %) dont 3 en cours ef 2 signées 52 (28%)

des PF) : signées

o MASP 1 (sans 17 (94,5 %) 114 (96 %) dont 46 en 27 signées 133 (72%)

gestion des PF) :

cours et 68 signées

Impact de la disparition
des TPSA

Faible orientation des
fins de TPSA vers le
Conseil Général

pas d'impact repéré

pas d’effet actuellement

Naifué précisément mais
faible en 2009.
L'impact sera plus important e|
2010.

Effectifs affectés
a la gestion du dispositif :

Moyens constants:19
personnes en interne,
en plus de leur charge
de travail habituelle
(pas de création de
postes) et 1 personne
GIP pour les MASP
avec gestion, en plus d
sa charge de travail
habituelle également
(capacité de 6 a 8
mesures).

16 postes

0]

8,4 ETP

1 coordonateur, ¥ secrétaire

gestionnaire, 1/3 temps, 6 CE{
a Y temps — 2éme Y tps pour
ESF

Nombre et ETP :

9 administratifs (1 attaché

Catégorie de
personnel :

Assistants socio-
éducatifs

territorial + 8 adjoints
administratifs a 50%)

+ 7 travailleurs sociaux a
temps plein (6 CESF +1A4

10 (dont 5 créations de poste)

10 postes - 9,9 ETP

~

9 assistants socio-éducatifs
1 Attaché
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[11.1.3.2. La Mesure d’Accompagnement Judiciaire (MAJ)

Définition de I'article 495 du Code civil :

« Lorsque les mesures mises en ceuvre en appticds articles L.271-1 a L.271-5 du code de l@acti
sociale et des familles au profit d’'une personngeon@ n’ont pas permis une gestion satisfaisante pa
celle-ci de ses prestations sociales et que saésaumtsa sécurité en est compromise, le juge debetit
peut ordonner une mesure d’accompagnement judecidestinée a rétablir I'autonomie de l'intéressé
dans la gestion de ses ressources ».

Il s’agit d’'un dispositif de protection judiciairqui peut succéder a la MASP en cas d'échec ou
d’'inadaptation.

L’objectif est de mixer gestion et éducation a &stgpn autonome des prestations uniquement par un
mandataire judiciaire donc un accompagnement temmegplus intensif du bénéficiaire.

La démarche est juridictionalisée : saisine pdPrigcureur de la République et décision prononcédepa
juge des tutelles.

Elle est exclusive de toute autre mesure de piote@idiciaire.ll s’agit bien d’'une mesure judiciaire
nouvelle qui répond a un besoin nouveau.

Elle est limitée dans le temps a 2 ans renouvedablec un maximum de 4 ans.

Actuellement, la MAJ est essentiellement utiliséequr remplacer les TPSA.
Il faut attendre la mise en ceuvre des MASP et leueffets pour voir émerger les MAJ telles que
prévues par la loi de 2007 donc pas avant I'anné@Z20.

111.1.3.3. Le mandat de protection future

Définition de I'article 477 du Code civil

« Toute personne majeure ou mineure émancipéaisant pas I'objet d’'une mesure de tutelle peut
charger une ou plusieurs personnes, par un mémelatade la représenter pour le cas ou, pour l'une
des causes prévues a l'article 425, elle ne potphis pouvoir seule a ses intéréts ».

« les parents ou le dernier vivant des pére etenée faisant pas I'objet d’'une mesure de curatellele
tutelle, qui exercent l'autorité parentale sur leanfant mineur ou assumant la charge matérielle et
affective de leur enfant majeur peuvent, pour l& @a cet enfant ne pourrait pourvoir seul a sesérits
pour l'une des causes prévues a larticle 425, giési un ou plusieurs mandataires chargés de le
représenter. Cette désignation prend effet a comgitejour ou le mandant décéde ou ne peut plus
prendre soin de l'intéressé ».

Cette disposition peut étre prise pour soi-mémpanr autrui et constitue une protection pour I'aken
Elle exige des conditions de forme (acte notariésous seing privé) et des conditions de fond (une
altération des facultés mentales ou corporellescakinent constatées).

Le mandataire est choisi par le mandant.
Interrogées, les chambres notariales de la régiomt pu fournir d’éléments permettant d’étayer Botr
réflexion.

Pour I'heure, et en I'absence de données statestiqur ce contrat, il n’est donc pas possible diesurer
les effets a terme.
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En conclusion, les réponses aux besoins « approctkvédépendront pour une large part :

- de la priorité donnée a la famille dans le choix duesponsable de la mesure de protection

- de l'effectivité donnée aux principes de nécessitée subsidiarité et de proportionnalité

- du recentrage du dispositif de protection juridiquesur les personnes réellement atteintes
d’une altération de leurs facultés mentales médicaiment constatée

- du temps et des moyens pour la mise en ceuvre deédéorme par les juges et le Parquet

- du développement de la MASP et de ses conséquenaasl’évolution des MAJ

[1l.2. Approche territoriale (cartes)

I11.2.1. L'offre

En Poitou-Charentes, il apparait que la couverturderritoriale est correcte et suffisante pour que Is
magistrats aient le choix du mandataire judiciaireen fonction de la mesure ordonnée.

Localisation du domicile des mandataires privés
au Ter juillet 2009

Nombre de mandataires
o
Q-
o >

Mandataires domiciliés
hors du département d'activité

Source : D.D.AS.S. de la région Poitou-Charentes

Localisation
des préposés d’établissement et des services tutélaires
au 1er février 2010
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® Préposés d’établissement
® Services tutélaires

Source : D.R.J.S.C.S. de la région Poitou-Charentes
Exploitation : Service Statistique - DRASS Poitou-Charentes

UDAF 86 omise sur la carte
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[11.2.2. Les modifications institutionnelles : Justice en€eils généraux

Il est encore prématuré pour évaluer l'incidengeatiécoupage de la carte judiciaire dans
la répartition des mesures sur les différentstteres.

[11.2.3. Le vieillissement de la population : une incidefm&de dans le dispositif

Les « certitudes » :

» La population agée de + 75 ans va progresser @e dici 2015.
» La population agée de + 75 ans se fragilise etssiteeune protection du fait de sa dépendance

physique et/ou psychique.

Ce qui implique de localiser cette population paidiir un service de proximite.
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Densité de la population
des personnes agees de 75 ans et plus
en Poitou-Charentes

Nombre d’habitants
ageés de 75 ans et plus
par km*

10146
s 19
48]

[2;4]

Source : Insee (Rp2006) - Exploitation D.R.A.S.S. Poitou-Charentes

On constate une concentration de population etaomeentration de l'offre de service dans les zones
urbaines : soins, social, économique...

A noter la spécificité des iles charentaises quiceatrent un nombre important de personnes agées, m
un déficit d’offre de service.

Il n'est donc pas étonnant que les opérateurs wosia@ient localisés dans ces zones géographiques.
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Proportion en pourcentage
de la population agée de 75 ans et plus

Bressuire

L 4 {
Angouléme

Nombre d’habitants
ages de 75 ans et plus
par rapport a la population totale

Wi 171
W13
Wie: 1]

[5:9]

Source : Insee (Rp2006) - Exploitation D.R.A.S.S. Poitou-Charentes

Il est intéressant de constater que :
* le pourcentage de population agée est particuliéneérfort dans les zones rurales. Le maintien a
domicile des personnes ageées est perceptible daampagnes.

* la zone géographique ou le pourcentage est le ipipsrtant est justement celui ou l'offre de
service est absente : Nord Charente, Sud Vierias ¢harentaises.

S'il existe a priori, une réponse géographique @elmande, il faut néanmoins veiller a ce que lap#ire
d’intervention des professionnels couvre aussiZeses rurales peu équipées (Nord Charente, Sud
Vienne ; fles charentaises)
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[11.3. Approche qualitative - Approche « métiers »
Professionnalisme-qualification des personnels qui exercent les mesures

La réforme de 2007 s’inscrit dans un mouvement igdérafe préservation des droits de la personne,
notamment, en situation de vulnérabilité.

Elle rappelle une certaine éthique, celle du respeda personne protégée.
Mais, ces garanties nécessitent une approche rémavia profession qui exige une formation adaptée.

La professionnalisation suppose d’associer ces dres : éthique et « métier ».

111.3.1. Un socle partagé de valeurs ou I'éthique professionnelle

» Dans le cas de figure qui nous intéresse, c'esedal protection juridique des majeurs, nous sosime
bien dans le cadre des droits de 'lhomme d’essereduel. Cela correspond aux besoins exprimés pa
la personne.

Cependant, cette conception univoque doit intéfjpeganisation sociale collective. Cela correspand
I'offre de service plurielle :

* les mandataires privés,
* les préposés d'établissements,
* les services mandataires.

Il est fondamental de concilier les deux aspecisdd respecter les principes posés par la Loi gunzer
2002 « de rénovation de I'action sociale et médiaoiale ».

L’article L.311-3du Code de I'Action Sociale et des Familles défeipt garanties a toute personne prise
en charge par des établissements et services satianedico-sociaux :

1° Le respect de sa dignité, de son intégrité addesprivée, de son intimité et de sa sécurité,

3° Une prise en charge et un accompagnement indilis® de qualité favorisant son développement, son
autonomie et son insertion...
4° La confidentialité des informations la concefnan

6° Une information sur ses droits fondamentauxestgdrotections particulieres légales et contralesiel
dont elle bénéficie, ainsi que les voies de recawsa disposition.

7° La participation directe ou avec l'aide de sa@présentant Iégal a la conception et a la mise ewree
du projet d’accueil et d’accompagnement qui la ane.

Cet article adapte les principes généraux dessdredonnus a tout citoyen a la situation spécifides
personnes fragiles et vulnérables qui tend a tlrehacun « une personne » et non simplement gemusa
soumis.

Il invite les professionnels a considérer chacumme une « personne singuliére » et a rechercher son
« consentement éclairé » chaque fois que celaosstipe.

Il rappelle I'exigence du secret professionnel naaissi de la discrétion professionnelle.
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L’'acces a l'information est également un des pomégeurs des lois de 2002 : la personne doit pouvoi
connaitre tout ce qui la concerne. Cela touche dmaine médical mais aussi social, éducatif ou
pédagogique.

Enfin, le 7° introduit une certaine « communautiétérét » entre la personne protégée et celle éearg
d’assurer la protection dans la définition du prajpéividualisé de vie ; il fait le lien avec I'espde la loi
du 5 mars 2007.

» La loi du 4 mars 2002 poursuit en approfondistamtroits des malades.
Elle reprend les axes fondamentaux.

L’article L. 1110-2 du Code de la Santé Publiqgyepedle « La personne malade a droit au respestade
dignité »

Successivement, les articles L.1110-4, sur le wisge la vie privée et le secret des informaticas |
concernant, et L.1111-2 sur le droit a I'informatigur son état de santé, adaptent les droits ésmacda
loi de janvier 2002 aux spécificités liees a latéaat la maladie.

Enfin, la Charte des droits et des libertés de la personmajeure protégéereprend I'essentiel des
garanties assurées a tout citoyen dont :

Article 3 — Respect de la dignité de la personrgeeton intégrité

« Le respect de la dignité et de l'intégrité deorsonne est garanti. Le droit a I'intimité eséperve.

Il est garanti a la personne la confidentialité @ecorrespondance privée recue a son attention lpar
mandataire judiciaire a la protection des majeuss.

L'observation de ces différents principes est mésudans le cadre d'inspections diligentées par les
autorités qui ont délivré l'autorisation de fonctier (L.133-2 pour les établissements relevantahseil
général) et plus généralement, sous l'autoritéréfep garant de I'ordre public, agissant au nontiEtat
(L.331-1 du CASF).

La démarche d’évaluation visée a l'artidle312-8 du CASF concerne les services agissant dans le
domaine de la protection des majeurs.

Il est dit « les établissements et services mentionnés a lartild12-1 procedent a I'évaluation de leurs
activités et de la qualité des prestations qu'iglident, au regard notamment de procédures, de
références et de recommandations de bonnes pratiguefessionnelles validées....Les résultats de
I'évaluation sont communiqués tous les cinq anauwadrité ayant délivré I'autorisation ».

La Loi prévoit le contréle des mandataires persermpig/siques.

L’article L.312-1dans le 14° prévoit explicitement :

« Les services mettant en ceuvre les mesures tecpoo des majeurs ordonnées par l'autorité jadiei
au titre du mandat spécial auquel il peut étreuacaans le cadre de la sauvegarde de justice ditr@au
de la curatelle, de la tutelle ou de la mesureabagpagnement judiciaire ».

Nous sommes dans le cadre de [I'évaluation interbgaioire des structures et opposable aux
professionnels desdites structures.
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[11.2. Des connaissances fondamentales dans différents domaines ou la formation requise
Une breve enquéte permet de situer la thématiqueatton au sein des institutions.

On observe que les savoirs sont tres nettemenentds dans les domaines « accompagnement social »
et moindre « juridique ».

Par contre, 'enquéte ne permet pas de connaigesgment le contenu de chaque bloc au regard des
exigences de compétences posées par la loi.

Ainsi, il semble acquis que la majorité des prafessels en exercice devront valider tout ou padlte
leurs savoirs par une formation diplomante.

Les besoins exprimés ne signalent pas de manqué#icatjyf dans des domaines innovants. lls restent
dans le cadre des disciplines majeures : juridejiesciale.

16 17 79 86 REGION
Profils professionnels de vos Délégués (en nombre):
Juridique/Droit/Economie 15 21] 25| 8 69
Accompagnement social 25 74 32 48 179
Autres (a préciser) 5| 5
Profils professionnels dont vous auriez le plus bes oin:

pour 3

Juridique/Droit/Economie 2|services 3
Accompagnement social 0 X 3

pas de réponse : 2
Autres (a préciser) services

Les bénévoles:

9
Nombre o[ pour 1 service 17 4 30
membres du
CAdela président
MSAIS: vice-pdt
définition de la |aide et soutien |trésorier
politique et des |a secrétaire
orientations l'accompagne |(pour 1 seule
Leur réle: générales ment social association)
Recoivent -ils une formation?
lj/an
en interne
oul sur l'actualité
NON NON NON

= Les principes de la formation
- l'architecture de la formation se présente souméode modules indépendants dont la personne

peut étre dispensée selon son cursus et ses corgemcquises,
- les référentiels de formation sont différents séémmesures de protection exercées.
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» Les différents modules selon les disciplines

Nous rappellerons uniquement les savoirs fondamgrjae doit posséder le titulaire de la formationm
pouvoir exercer.

» Les principes généraux portent sur la capacité a :

- savoir évaluer la situation de la personne agget,

- savoir élaborer et mettre en ceuvre un projetopeidisé d’intervention,

- connaitre les obligations en matiére de respest dfoits fondamentaux et de garantie des libertés
individuelles de la personne protégée,

- connaitre les principes de I'éthique professidierstu mandataire,

- sérier les limites et contours de son intervenda regard du mandat accordé.

Nous évoquerons les savoirs sous forme de « biBcempétence » :

- Environnementales et sociales

Les connaissances porteront sur les espaces gergennelle et sociale de la personne protégée.

= Savoir situer la personne protégée dans son cadontexte de vie

= Savoir intégrer les services ou aidants qui inegmwent aupres de la personne dans le
dispositif de protection

= Créer des relations positives et de confiance aga@ntourage (dont la famille)

- Psychologigues

Ce périmetre touche au « cceur » de la personre canmpréhension de ses capacités et des limites de
'autonomie. Il s’agira de :

= Connaitre et comprendre les caractéristiques s$péesf des personnes placées sous
protection juridique

= Savoir identifier une situation a risque

= Savoir faire face aux situations difficiles : catsf] agressivité, plaintes

» Maitriser des compétences relatives aux difficuli@ationnelles, comportementales ou
lies au vieillissement

- Juridigues

Les connaissances a acquérir se veulent surtatifyoea. Outre, les reperes généraux nécessaisagit
de permettre une réactivité immédiate du mandasaineegard d’une situation particuliere :

= Maitriser les bases |Iégales et réglementaires g¢eoliction et des droits des personnes
dans le domaine civil, administratif et de protestsociale dans le cadre de la réforme de
2007

= Connaitre les organisations judiciaires et socjidéss procédures et les opérateurs aupres
desquels il faut faire des démarches pour faireivbds droits des personnes

= Savoir déterminer précisément les contours de saiom en fonction du mandat confié par
le juge et justifier les actes pris

- Financiéres et gestion patrimoniale

Le volet gestion budgétaire et patrimoniale resteaxe fort des besoins de la personne protégée, pou
elle-méme mais également a I'’égard de son enviraenesocial et familial.
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Cela exige certaines connaissances élémentaires :

= Savoir évaluer, analyser et actualiser la situdtiotigétaire de la personne protégée afin de
prendre les mesures conservatoires nécessaires

= Savoir évaluer la situation patrimoniale et asslagrotection des intéréts patrimoniaux en
maitrisant les procédures et voies d’exécution

= Posséder des notions en matiére de |égislationldispatrimoniale, successorale et aider
aux placements conformes aux intéréts de la peesonn

kkkkkkhkkkkkkkkkkkkkhkkhkkik

Il s'agit d’un schéma de £ génération qui devra étre ajusté compte tenu du tage progressif de la
réforme.

Certaines recommandations pour I'avenir peuvent ét faites.

Il sera nécessaire d’approfondir I'approche territariale, pour vérifier si les cessations d’activités
annoncées ont bien eu lieu. Cette étude sera utilemt complétée par I'observation territoriale des
caractéristiques de la population (age, précaritéonditions de vie,...).

Un approfondissement de la connaissance de la poptibn relevant des dispositifs sociaux et
judiciaires devra pouvoir s’'appuyer sur des donnéesstatistiques résultant de systemes
d’'information fiables élaborés par les administratons responsables.

A l'occasion de cette révision, le croisement du nidbre de mesures (intégrant les MASP et
MAGBF), avec la nouvelle carte judiciaire permettra d’affiner la répartition territoriale et
populationnelle des besoins.

Une évaluation a mi parcours sera lI'occasion d’ameter certaines tendances et d’apporter des
ajustements en termes d’organisation des territoirg.

D’ores et déja, nous encourageons les acteurs a mneten place une organisation coordonnée de la
prise en charge en connectant les difféerents typedoffre susceptibles d’intervenir au cours du

parcours de vie de la personne. « Complémentarité doit étre le terme fédérateur entre les
partenaires du systeme de protection des majeurs etifficulté dans la région Poitou-Charentes.

kkkkkkhkkkkkkkkkkkkkhkkhkkk
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INDEX DES SIGLES MENTIONNES DANS LE DOCUMENT

A
AAH Allocation aux adultes handicapés
AGBF Aide a la gestion du budget familial
ALS Allocation de logement a caractere social
APA Allocation personnalisée d’autonomie
API Allocation parent isolé
APL Aide personnalisée au logement
ARS Allocation de rentrée scolaire
ASF Allocation de soutien familial
ASH Actualités sociales hebdomadaires
ASPA Allocation de solidarité aux personnes agees
B |
BEP Brevet d’études professionnelles
Ke |
CAF Caisse d’allocations familiales
CAP Certificat d’aptitude professionnelle
CASF Code de I'action sociale et des familles
CCAS Centre communal d’action sociale
CDC Caisse des dépots et consignations
CHS Centre hospitalier spécialisé
CHU Centre hospitalier universitaire
CNC Certificat national de compétence
COPIL Comité de pilotage
CPAM Caisse primaire d’assurance maladie
CRAM Caisse régionale d’assurance maladie
CREAHI Centre régional d'étude et d'acponr les handicaps et l'insertion
CROSMS  Comité régional de I'organisation socialenédico-sociale
D
DDASS Direction départementale des affaires sam@saet sociales
DDCS Direction départementale de la cohésion secial
DDPP Direction départementale de la protectionigsulations
DGAS Direction générale de I'action sociale
DGF Dotation globale de financement
DPF Déléegué aux prestations familiales
DRASS Direction régionale des affaires sanitairesoiales
DREES Direction de la recherche, des études, dali@tion et des statistiques
DRJSCS Direction régionale de la jeunesse, dessporde la cohésion sociale
E
EHPAD Etablissement d'hébergement porggmmes agées dépendantes
ESAT Etablissement et service d'aidele travail
ETP Equivalent temps plein
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F

FAM Foyer d'Accueil Médicalisé
FINESS Fichier national des établissements sanitaire®etsx
FNAT Fédération nationale des associations tutélaires
FO Foyer occupationnel
FSL Fonds de solidarité pour le Logement
ke |
GIR Groupe iso-ressources
I |
INSEE Institut national de la statistique et dasdéis économiques
(M |
MAJ Mesure d’accompagnement judiciaire
MAPHA Maison d'accueil pour personnesdieapees agées
MAS Maison d’accueil spécialisée
MASP Mesure d’accompagnement social personnalisé
MDPH Maison départementale des personnes handisapée
MJAGBF Mesure judiciaire d’aide a la gestion du patfamilial
MJPM Mandataire judiciaire a la protection des nuage
MR Maison de retraite
MSA Mutualité sociale agricole
P
PAJE Prestation d’accueil du jeune enfant
PCH Prestation de compensation du handicap
PRIAC Programme interdépartemental d’accompagnémes handicaps et de la perte
d’autonomie
R
RMI Revenu minimum d’insertion
RSA Revenu de solidarité active
S
SAMSAH Service d'accompagnement médico-$poiar adulte handicapé
SMIC Salaire minimum interprofessionnel de croissan
STATISS Statistiques et indicateurs de la santduetocial
ki |
TPSA Tutelle aux prestations sociales adultes
TPSE Tutelle aux prestations sociales enfants
I |
URAPEI Union régionale des associations de pardi@sfants inadaptés
UDAF Union départementale des associations fangsial
USLD Unités de soins de longue durée
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