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Le Projet de Fondation est actualisé avant chaque Projet
d’Etablissement, élaboré par les membres du Conseil d'Ad-
ministration qui déterminent la politique de la Fondation, il
clarifie les engagements pour les années qui suivent.

Le Projet de la Fonda)tion, réalisé en octobre 2013, précédait
I'écriture du Projet d’Etablissement 2014-2018.

Celui-ci, grrété en 2017, contribuera a orienter les choix du
Projet d’Etablissement 2019-2023.

Le Projet de Fondation s'appuie sur l'histoire et les valeurs
héritées des fondatrices et des administrateurs qui ont ceuvré
au développement de la Fondation.

Il pose les bases pour établir un projet d’établissement réso-
lument humaniste.

Il fixe des orientations conformément & ce choix et décline des
éléments de gouvernance adaptés a ces valeurs, repéres du-
rables dans un environnement social et économique qui se
modifie rapidement.

Enfin le projet s'intéresse a 'évaluation des actions mises en
ceuvre dans I'établissement afin que celles-ci répondent aux
exigences voulues.



. L'héritage : identité et histoire

Identité

La Fondation Edith SELTZER, reconnue d’utilité publique le 15 mars 1931, a eu pour objet premier
le soin et |a réinsertion des soignantes, en particulier les infirmiéres, atteintes de tuberculose dans le
cadre du sanatorium de Chantoiseau.

Les missions de la Fondation Edith SELTZER s’inscrivent dans 'accompagnement des personnes en
situation de dépendance, handicap, exclusion et maladie a tous les ages de la vie.

Parallélement, et depuis sa création, la Fondation assure des missions de formation et d’éducation
qui complétent 'accompagnement et contribuent a 'autonomie des personnes.

Les statuts de la Fondation Edith SELTZER ont été fixés par l'arrété du 30 anvier 2008 :

Article 1

« La Fondation Edith SELTZER, créée en 1930, a pour ob-
Jjet d’assurer une mission de soins, d’accompagnement, de
réinsertion et de formation, notamment aupres de personnes,
malades, handicapées, en difficultés sociales.

Les activités de la Fondation sont exercées dans un esprit
de neutralité confessionnelle et politique. Personnels et
administrateurs sont rassemblés autour de valeurs de service
aux personnes accueillies, dans le respect de tous les béné-
ficiaires, avec une exigence de compétence et de probité, et
dans une recherche éthique constante ».

Chantoi_‘_'seau-.-. annéés_'"ffiéb AT {




Le Bois de I'Ours - années 1930




La diversification, la régionalisation, I'extension des années 2000

En 2003, la Fondation, répond a la demande locale des familles de personnes handicapées. Elle
ouvre un Foyer en 2006 avec trois possibilités de prise en charge : foyer occupationnel, foyer d’ac-
cueil médicalisé et foyer d’hébergement. Le Foyer de Vie est installé dans un nouveau batiment en
février 2008. Une extension ouvre en 2015.

En 2008, la Fondation Edith SELTZER et I'AIECT fusionnent leurs activités sanitaires et médico-
sociales. Les autorisations du Centre Médical le Bois de I'Ours sont transférées par I'Agence Régio-
nale de I'Hospitalisation a la Fondation Edith SELTZER par arrété du 18 octobre 2007. Le Centre
Médical Chant’Ours nait de ce regroupement au 1¢" janvier 2008. Le Conseil d’Administration de la
Fondation integre des administrateurs issus de 'AIECT.

Les projets d’établissement 2009-2013, puis 2014-2018, ont été orientés sur un élargissement
des réponses aux parcours de santé des Hauts Alpins au travers de filiéres hospitalieres, médico-
sociales et sociales avec une évolution vers des plateformes et le développement d’hopital et
d’accueil de jour ainsi que de services a domicile :

+ Les personnes agées avec |'obtention de lits de spécialité en
Soins de Suite et de Réadaptation (SSR) gériatrique en 2010, un
Accueil de Jour Alzheimer créé en 2004 pour 10 places avec une
Plateforme d’aide et de répit pour les aidants des Hautes Alpes.
Les formations d’aide-soignant, d’assistant de vie et d’auxiliaire
de vie sociale complétent cette filiere avec le portage de repas
diététiques a domicile.

+ Les personnes en situation de handicap : le Foyer devient un
pole d'accueil pour les personnes du territoire en hébergement
permanent, accueil temporaire, accueil de jour et accompagne-
ment a domicile avec I'ouverture d'un Service d’Accompagnement
Médico-Social pour Adultes Handicapés (SAMSAH) en 2011. La
formation d’aide médico-psychologique compléte cette plateforme,
répondant a des situations d’autonomie trés diverses. Les forma-
tions en reclassement professionnel des travailleurs handicapés
s'étoffent encore pour former des secrétaires médicales, des tech-
niciens administratifs sanitaires et sociaux, des réceptionnistes en
hotellerie et des gestionnaires de paie.

+ Les malades chroniques : le Centre Médical Chant'Ours a été
autorisé en 2010 pour les spécialités Soins de Suite et Réadap-
tation en maladies digestives, diabéte et nutrition avec 'ouverture
en 2013 d'un plateau clinique pour 'Hdpital de jour en diabétologie
nutrition et 5 programmes autorisés d’Education Thérapeutique. En
2012, sont créés 9 Appartements de Coordination Thérapeutique
(ACT) sur Gap et Briangon a I'attention des malades chroniques en
situation de précarité. Le portage de repas diététiques se renforce
en 2011 avec l'ouverture d’'une cuisine centrale. En 2015, quatre lits
identifiés de soins palliatifs (LISP) sont autorisés en SSR.



+Les personnes atteintes d’addictions : le Centre Médical
Chant’Ours obtient une spécialisation SSR de niveau 2 en 2010
et construit une nouvelle unité au Bois de I'Ours. Un Centre de
Soins et de Prévention en Addictologie (CSAPA) est ouvert en
2011 sur Embrun et Briangon, puis dans les autres villes du Nord
05, regroupant les soins aux toxicomanes, les consultations
d'alcoologie et de tabacologie et d’autres addictions sans subs-
tances.

* Les personnes atteintes de troubles psychiques : sont re-
connus 40 lits d’hospitalisation en santé mentale adulte. Une
Résidence Accueil Paramar de 24 logements accompagnés est
ouverte en 2015 a Laragne.

+ Les personnes qui n’ont pas accés aux soins de proximité
(primaires ou spécialités) : la Fondation a ouvert en 2014 un
Centre de Santé avec des consultations médicales spécialisées,
diététiques et infirmiéres sur le Bois de I'Ours, puis en 2016 pour
les résidents et vacanciers de la vallée de la Guisane/Serre Che-
valier deux antennes au Monétier-Les-Bains et a Chantemerle
en réponse a la désertification médicale.

+ Les enfants en difficultés sociales : la Fondation crée en 2013
la Maison d’Enfants & Caractére Social L Envol, un accompagne-
ment de jeunes majeurs et un accueil modulable sur le Nord 05.

*Les personnes migrantes avec un Centre d’Accueil pour
Demandeurs d’Asile (CADA) de 60 places a Briangon et L'Ar-
gentiere-La-Bessée.




L’environnement
et la responsabilité sociétale

Depuis 1998, la formalisation des démarches
qualité et gestion des risques a touché le sec-
teur hospitalier avec la premiére accréditation
en 2000, puis les certifications toujours obtenues
sans réserve a Chant'Ours. 10 ans plus tard, le
secteur médico-social connait lui aussi des cycles
d’évaluations internes et externes. Au-dela de ces
démarches, c'est un mode de management par la
qualité qui s'est instaureé.

Les années 2000 sont marquées par le dévelop-
pement du numérique avec des évolutions mar-
quantes sur le plan administratif, et notamment sur
le dossier patient, totalement informatisé depuis
2008, précurseur du déploiement des dossiers
informatisés dans les activités médico-sociales
quelques années plus tard. Avec une politique de
communication intensive, les sites intranet et in-
ternet, les réseaux sociaux, la radio et la télévision
locales sont aujourd’hui les nouveaux médias utili-
sés pour les professionnels et les usagers.

La Fondation SELTZER s'est, au fil des ans, en-
gagee dans une politique forte de développement
durable dans le respect du territoire ou elle est

Une évolution constante

L'histoire de ces 80 derniéres années montre la
force des valeurs qui ont présidé a I'évolution
constante de I'établissement pour s’adapter aux
besoins de santé publique ainsi qu'au contexte
sanitaire et social en maintenant « un esprit parti-
culier de réinsertion sociale ».

Les malades d’aujourd’hui connaissent souvent

devenue 'un des acteurs économiques majeurs
avec plus de 420 salariés permanents :

* Investissements dans I'économie de
I'énergie (isolation des béatiments) et dans
la production de chaleur par le bois (3.2
MW installés) et le solaire

+ Tri des déchets et compostage des biode-
chets généralisés

+ Politique des ressources humaines pour
la pérennisation des emplois, la prise en
compte des risques et la qualité de vie au
travail

+ Sécurisation du foncier pour offrir plus de
20 hectares d’espaces naturels préservés
et en partie aménagés pour les personnes
a mobilité réduite
La Fondation est aussi porteuse d’événements
sur le département a I'attention des profession-
nels et du public : forums de l'autonomie, confé-
rences sur le développement durable et sur les
soins accompagnés par une offre de Développe-
ment Professionnel Continu (DPC) agréée.

des situations de détresse, d’exclusion ou de
précarité qui sont proches de celles vécues, dés
I'ouverture, par les victimes de la tuberculose. Té-
moin de l'attachement des patients a cette mai-
son, 'Association des Amis de Chantoiseau et du
Bois de I'Ours regroupe aujourd’hui environ 320
membres.



l. L'actualitée :
une offre de services variée

La Fondation comprend aujourd’hui les établissements et services suivants situés dans les Hautes
Alpes et autorisés par les autorités compétentes :
Secteur Sanitaire

+ L e Centre Médical Chant'Ours, établissement de 130 lits et 10 places de Soins de Suite et de
Réadaptation autorisé pour les SSR polyvalents et les spécialités : « personnes agées polypa-
thologiques dépendantes ou a risque de dépendance », « maladies digestives, métaboliques
et endocriniennes » (hospitalisation complete et hospitalisation de jour), « addictologie ». Sont
également autorisés : 40 lits de psychiatrie générale adulte.

+Le Centre de Santé Chant'Ours avec ses trois sites de consultations externes médicales,
infirmiéres... sur la vallée de la Guisane.

Secteur Médico-Social
+ L e Centre de Rééducation Professionnelle Chantoiseau, établissement de 90 places.

+ L’Accueil de Jour Alzheimer (EHPAD) de 10 places et la Plateforme d’aide et de répit des
aidants sur I'ensemble du département.

+ Le Foyer pour personnes handicapées : foyer d’hébergement (10 places), foyer occupationnel
en internat (19 places), en accueil de jour (14 places), en accueil temporaire (2 places), foyer
d’accueil médicalisé (12 places), Service d’Accompagnement Médico-social pour Adultes
Handicapés (SAMSAH) de 10 places (Nord 05).

+ Le Centre de Soins, d’Accompagnement et de Prévention en Addictologie (CSAPA) pour le
Nord 05.

* Les Appartements de Coordination Thérapeutique (ACT) de 12 places a Gap et Briangon.

Secteur Social et Formation

+ LInstitut de Formation sanitaire et social (formations aide-soignant, auxiliaire de puériculture,
accompagnant éducatif et social, auxiliaire médico-psychologique) sur 135 places.

+ Le Centre de Formation Continue : secteur tertiaire, formations courtes et Développement
Professionnel Continu (DPC).

+ Le Pdle Enfance avec une Maison d’Enfants & Caractére Social (MECS) LEnvol, un accueil
modulable de 21 places et un accompagnement jeunes majeurs de 3 places.

+ La Résidence Accueil Paramar de 24 appartements a Laragne.

+ Le Centre d’Accueil pour Demandeurs d’Asile (CADA) de 60 places a Briangon et L'Argen-
tiere-La-Bessée.

* Le portage des repas diététiques a domicile, en institutions et écoles.



Il. Le projet :
humaniste et engagé

Ce qui fonde notre action aujourd’hui

Dans un contexte d’épidémie majeure de la tuberculose et entre
les deux guerres mondiales, Madeleine et Eveline SELTZER
ont puisé la force de leur détermination dans I'histoire de leur
famille et dans leur foi chrétienne.

L'empreinte qu’elles ont laissée, a favorisé des innovations de-
puis 'ouverture en 1933.

Dés l'autorisation initiale, en sus des lits de traitement, des lits
visant a la réinsertion socio-professionnelle ont été installés,
afin qu’aprés les soins il y ait place pour un retour plus facile
des personnes dans la société en leur donnant des atouts pour
exercer un métier.

La direction de I'établissement depuis le début, puis la prési-
dence pendant 70 ans par des infirmiéres, ont maintenu un
esprit d’'ouverture pluri-professionnelle et globale : les activités
se sont étendues dans les champs de la formation profession-
nelle, du handicap, de I'enfance et de l'insertion sociale.

L'énergie de ces femmes a permis a linstitution d’aller de
I'avant en acceptant la nécessaire prise de risques en des
temps de guerre et d’engagements militants pour répondre
aux besoins essentiels : un toit d'abord, puis des soins et enfin
de la formation.

Aujourd’hui, aprés 70 années de paix et de progrés dans les
domaines de I'économie et de la santé, les besoins ont évolué
et les crises aussi. La Fondation poursuit ses actions dans le
sens de l'innovation choisi par ces pionniéres pour que nos
territoires, enclavés, en voie de désertification, puissent en-
core bénéficier de soins et donne a tous I'acces a un abri et
au savoir.

Dans un contexte de codifications des prestations, de maitrise
des dépenses publiques, ou les patients sont devenus des
« clients », la Fondation a maintenu une volonté tenace
d'écoute, d'ouverture et d'approche empathique dans la
construction pluri-professionnelle de solutions avec la per-
sonne accompagnée.

Madeleine et Eveline SELTZER
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Les engagements

1. Une vision globale centrée sur la
personne, ses ressources,
ses compétences

La Fondation, tout en reconnaissant ses fonde-
ments humanistes et chrétiens, développe au-
jourd’hui ses actions selon les principes de la
laicité garantissant la liberté de conscience et de
pensée.

La Fondation s’engage a promouvoir la dignité
des personnes accueillies, salariées ou parte-
naires. Elle respecte les lois et les libertés fonda-
mentales. Elle est attentive spécifiquement aux
besoins des personnes les plus vulnérables mo-
mentanément ou durablement.

La Fondation s’entoure de garanties éthiques en
favorisant les échanges et les débats et en travail-
lant & I'élaboration de décisions justes.

La Fondation intégre a ses principes d'accompa-
gnement la dimension spirituelle de la personne et
propose des actions dans ce sens.

La Fondation valorise les compétences et les res-
sources des personnes. Elle met en place des actions
de développement des potentiels.

2. Une construction collective de I'action

La Fondation favorise la co-construction au sein
des équipes professionnelles. Elle incite a parta-
ger les informations et les ressources et travaille a
maintenir un esprit de solidarité et de disponibilité.

La Fondation prend les moyens de mobiliser les
salariés sur des projets novateurs et se préoccupe

La Fondation travaille avec des équipes bénévoles
qu’elle insére en complémentarité dans la vie de
I'établissement, au mieux des organisations.

La Fondation prend en compte les demandes
des usagers, accompagne les personnes et leur
entourage et dialogue réguliérement avec leurs
représentants.

La Fondation instaure un dialogue social ouvert,
notamment avec les représentants du personnel.
Elle se tient a I'écoute des besoins des salariés
et propose des moyens constructifs de résolution
des différends.

3. Un choix de développement éthique
et durable

La Fondation se tient en vigilance permanente sur
la qualité éthique des actions et des pratiques,
elle est attentive a la formation des acteurs dans
ce domaine, et organise la réflexion éthique dans
'ensemble de ses services.

La Fondation s’engage dans des projets de dé-
veloppement durable et forme les personnels en
ce sens.

La Fondation développe et encourage les réflexes
de la vie quotidienne pour le respect des res-
sources environnementales.

La Fondation veille a la qualité de ses prestations
et a celle de ses partenaires.

La Fondation se soucie de la pérennité de ses
choix et se situe comme acteur responsable du

présent et de I'avenir de la planéte.

i b
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4. Une volonté de partenariat et
d’alliance

La Fondation entretient avec les acteurs externes et
les partenaires des liens de solidarité et de coopéra-
tion.

La Fondation s’inscrit dans les réseaux existants
et met en place de nouvelles alliances en fonction
des besoins.

La Fondation facilite les échanges, les rencontres,
la découverte réciproque des professionnels et
des institutions.

La Fondation propose et étudie toute demande de
modification de son activité dans un esprit de ser-
vice et avec discernement.

La Fondation recherche des partenariats et des
alliances en instaurant une veille active sur les
évolutions (technologiques, sociétales...), et se
veut force de proposition.

Il revient au Conseil d’Administration
et a la direction d’ceuvrer pour que
ces engagements s’incarnent dans la
vie de I'établissement.




V. Les axes stratégiques,
la gouvernance

Les personnes accompagnées par les personnels de la Fondation présentent des difficultés ponc-
tuelles ou permanentes dans leur capacité de prendre soin d’elles-mémes.

Leur pathologie ou leur degré d’autonomie est trés variable et nécessite une analyse fine des besoins
prenant en compte les aspects médicaux, sociaux, psychologiques, et I'énergie disponible de la per-
sonne et de son entourage.

Dans le Projet d’Etablissement 2014-2018, sept « publics cibles » avaient été mis en évidence. Ces
publics et leur entourage restent prioritaires.

Ce sont :
* les personnes agées malades ou dépendantes
+ les personnes atteintes de maladies chroniques ou en fin de vie
* |es patients en post opératoire ou post hospitalisation
* les personnes atteintes de troubles psychiques

+les personnes en situation de vulnérabilité et qui ont besoin d’acquérir des compétences
nouvelles

+ les personnes en situation de handicap
+ les enfants en situation de difficulté sociale

S’ajoutent les personnes en situation d’exclusion sociale, puisqu’elles sont de fait fragilisées, pré-
sentent des risques sanitaires et psychologiques, et que la Fondation, sollicitée, les inclut désormais
dans ses publics prioritaires, ainsi que les personnes aidant leur entourage.
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Les axes stratégiques

1. Maintien des activités médicales,
médico sociales et de formation, et
orientation sur les besoins de la po-
pulation proche

La Fondation adapte ses activités aux besoins
de la population locale.

Elle poursuit ses activités de soins de suite, de
médecine et de soins palliatifs, en offrant des
séjours de réadaptation et de réinsertion aux
personnes.

Elle adapte ses formations a la demande des
populations locales, des entreprises et des au-
torités organisatrices.

Elle poursuit 'amélioration de I'accueil, des lo-
caux, de I'hotellerie, et s'engage sur la qualité
de I'ensemble de ses prestations.

Elle renforce sa capacité d’écoute des habi-
tants du département et de la région et met en
place des activités nouvelles adaptées aux si-
tuations locales.

Elle travaille a faire évoluer les modes d’hos-
pitalisation ou de séjour vers de la courte ou
trés courte durée et développe des solutions
ambulatoires pour suivre les personnes au plus
proche de leurs lieux de vie, tout en étant vigi-
lant & la continuité des parcours de santé.

Elle assure une fonction de veille quant a I'évo-
lution des problématiques locales.

2. Contribution au retour et au main-
tien a domicile des personnes par des
accompagnements contextualisés

La Fondation travaille a la structuration et
I'amélioration des parcours de soins.

Elle développe des actions en proximité des
populations soit sur des sites décentralisés,
soit au domicile des personnes.

Elle facilite les allers et retours des personnes
entre le domicile et I'hospitalisation en cas de
manque d’autonomie.

Elle établit et maintient des relations avec les
professionnels a I'extérieur de I'établissement
afin de co-construire les réponses soignantes
ou sociales.

Elle étend ses actions de prévention et d’édu-
cation dans le cadre du domicile ou de services
extérieurs.

3. Développement de partenariats et
d’alliances

La Fondation est favorable a tout échange avec
des partenaires, notamment les collectivités
territoriales, les associations, les entreprises.

Elle s’inscrit dans les réseaux existants et pro-
pose des modes de relations adaptés pour
augmenter les capacités et les compétences.

Elle recherche des possibilités de mutualisa-
tion ou de travail en commun sur des dossiers
partagés.

Elle s’ouvre sur des moyens modernes de com-
munication afin de faire circuler 'information.

La Fondation se rend disponible pour tout
échange avec les Organismes de Controle,
dans un esprit de coopération et de responsa-
bilité.

La Fondation crée des espaces d’échanges, de
formation et de communication sur I'ensemble
du département.



4. Renforcement de la place des usagers
La Fondation maintient I'écoute particuliére qu’elle a toujours eue pour ses usagers et leur famille.

Elle fait évoluer son cadre réglementaire en formalisant la participation de ces représentants au sein
d’instances (Commission des Usagers, Conseils de la Vie Sociale, Conseil d’Administration) et de
différents comités concernant I'hygiene (EOH), I'alimentation (CLAN), la douleur (CLUD) et les certi-
fications.

Elle tient compte des observations des familles et des représentants des usagers au sein de leurs
associations pour le développement de ses activités.

Elle sollicite, selon la réglementation, I'avis des usagers pour les réglements de fonctionnement, les
projets d’établissements et de services, les activités et le développement de nouvelles prestations.
Elle demande la participation des usagers pour I'étude des événements indésirables et des réclama-
tions.

5. Développement du réle des bénévoles

La Fondation est attentive a associer les bénévoles
a diverses activités : animation, bibliothéque, coor-
dination d’activités, accompagnement de patients
ou de résidents, cours de frangais...

Elle organise leur place selon une charte et une
convention individuelle.

Elle s’engage a développer leur formation et leur
participation a la vie de la Fondation.

6. Affirmation de la Responsabilité
Sociétale de I'Entreprise

La Fondation se reconnait dans la philosophie
« agir local, penser global ». Elle apporte sa contri-
bution en qualité d’entreprise au développement
durable.

La Fondation reconnait et assume ses responsabilités a I'égard de ses salariés. Dans sa politique
de recrutement comme dans la gestion des ressources humaines, elle s'engage pour la lutte contre
les discriminations, pour I'égalité hommes/femmes et pour l'insertion des travailleurs en situation de
handicap. Elle veille a I'articulation entre vie familiale et vie professionnelle. Elle favorise le droit d’ex-
pression et regarde comme un devoir la formation et la promotion de ses salariés.

La Fondation recherche les conditions d’'un débat social constructif et facilite les échanges en son
sein. Elle fonde son organisation sur les principes de délégation et de subsidiarité.

Elle affirme sa place parmi les premiers employeurs du département et est en lien avec les établisse-
ments publics, prives et les entreprises de la région.

Elle développe son réle d'institut de formation menant a des métiers utiles dans un contexte mouvant.

forn Ledfars
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La gouvernance

La gouvernance de la Fondation est basée sur des principes forts, principalement dans les domaines

suivants :

Valeurs

*|e respect des personnes, la dignité et
'équité sont des valeurs primordiales
en management et s'affirment dans les
comportements

+la compétence professionnelle est exi-
gée et entretenue tout au long de la vie

+ |'efficience des décisions et des actions
est toujours recherchée

+ |a fiabilité, la loyauté et I'exemplarité sont
attendues de I'encadrement et de tous

*la solidarité et I'engagement sont au
cceur de la vie quotidienne de la Fonda-
tion

Décisions, délégations et responsabilités

* les prises de décisions se font au plus
proche des personnes qui auront a les
mettre en ceuvre (principe de subsidia-
rité)

+ |a créativité, l'initiative, I'implication sont
favorisées

+ les décisions sont prises par le respon-
sable aprés concertation et analyse

¢le document unique de délégation
(DUD), mis a jour périodiquement, est
établi entre le Conseil d’Administration
et la direction puis décliné pour chaque
niveau hiérarchique.

* le conseil d’administration se donne les
moyens de contréle et de surveillance de
la réalisation des objectifs

Approche métier

+les définitions d’emploi sont établies,
mises a jour et utilisées régulierement

* I'expertise est favorisée et entretenue

+ le travail en pluri professionnalité est re-
connu comme un gage de qualité

+les cadres développent les potentiels
dans leur équipe et veillent a I'équilibre
global des charges de travail

+ chaque professionnel se tient au courant
des recommandations de bonnes pra-
tiques et de I'état de I'art existant dans le
domaine qui le concerne

*les avantages et inconvénients de
chaque décision sont examinés au re-
gard des preuves et des faits connus et
des résultats attendus et produits

* |a qualité du travail est exigée et recon-
nue
La gouvernance met en relation le conseil
d’Administration, la direction, et I'ensemble
de parties prenantes.




Le Conseil d’Administration

I comprend 15 membres auxquels sont adjoints
2 représentants des usagers. Les administrateurs
viennent d’origines professionnelles diverses :
corps médical, paramédical, éducatif et adminis-
tratif des secteurs sanitaire, médico-social et so-
cial, personnes expertes, personnes ressources.
Il s’attache a définir les orientations de la Fon-
dation et les controles. Il est promoteur d'idées
nouvelles dans un souci constant d’éthique et de
qualité des prestations.

Les élus du personnel et les salariés

Les principes de concertation dans la clarté des
réles de chacun restent la base des relations entre
salariés, direction et Conseil d’Administration.
Les instances de représentation des salariés et
les échanges informels favorisent un dialogue
constructif.

L'information par la lettre interne « Grand Angle »,
le site intranet, etc. établissent entre tous un lien
réegulier. Chaque année, des événements per-
mettent la rencontre directe entre administrateurs
et salariés (assemblées générales, journées
portes ouvertes, groupes de réflexion éthique,
inaugurations, départs en retraite, médailles du
travail, fétes...)

Le directeur général

Il est le garant de I'application des décisions et
des orientations du Conseil d’Administration. Il
gére les structures et les services dans le respect
de la réglementation, assure le fonctionnement
global de I'établissement selon les statuts de la
Fondation et dans le cadre de sa définition de
fonction. Il est porteur de propositions issues de
I'établissement et du contexte territorial. Il anime
le dialogue social. Il impulse un mode de mana-
gement respectueux, stimulant et facteur de pro-
grés.

Les cadres de proximité

En charge d’une ou plusieurs équipes, ils gérent
ces équipes et sont en lien avec leur cadre de di-
rection. lls constituent un groupe d’encadrement
et mettent en ceuvre le projet d’établissement.
Leur implication sur le terrain est source de pro-
positions pour la direction, mais aussi porteuse
de messages, de valeurs, d’exemples auprés du
personnel et des usagers.
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La gouvernance se traduit également dans les
relations avec les partenaires :

Les organismes de contréle :

Ces partenaires sont d'abord institutionnels : finan-
ceurs, organismes de controle, planificateurs des
actions et services et pour la Fondation ce sont parti-
culierement I'’Agence Régionale de Santé PACA (hos-
pitalisation, personnes ageées, personnes handicapées,
besoins spécifiques et prévention), le Département des
Hautes-Alpes (personnes é&gées, personnes handica-
pées, enfance), la Région (formation professionnelle),
'Etat (logement accompagné, migrants, sécurité et se-
cours) au travers de la Direction Départementale de la
Cohésion Sociale et de la Protection des Populations
(DDCSPP), la Caisse Primaire d’Assurance Maladie
(CPAM), les Mutuelles. D’autres comme les Conseils
des Ordres, ont un réle de contrdle des professionnels.
Localement les communes et communautés de com-
munes sont des partenaires dans la gestion locale
de nos projets et de nos prestations (prestataires ou
clients).

Avec tous, nos relations doivent étre constructives et
respectueuses pour assurer un dialogue permanent
nécessaire a la réponse aux besoins des usagers, au
fonctionnement et au développement de nos activités.

Les autres partenaires

De méme autour des projets de vie des personnes ac-
cueillies nos relations sont fortes avec le service public
hospitalier, les services d’incendie et de secours, les
forces de I'ordre, 'Education Nationale, les maisons
des solidarités, la justice (enfants et adultes), etc.

Avec les associations, le travail se fait souvent conjoin-
tement autour d’actions ou au sein d’instances dépar-
tementales (conférence de territoire, Maison Départe-
mentale des Personnes Handicapées) et régionales
(Conférence Régionale de Santé et d’Autonomie).

Enfin les entreprises du batiment, de services et d'ap-
provisionnement, les banques, les professionnels libé-
raux etc... sont des prestataires quotidiens avec qui
la concertation et la négociation sont les clefs du bon
fonctionnement de nos établissements.




Les bénévoles

Les bénévoles sont impliqués dans des ac-
tions comme les visites auprés des malades.
Certains proches des personnes handicapées
accompagnent des sorties extérieures et des
voyages. Ces contacts et engagements doivent
étre encouragés et donner lieu a un vrai parte-
nariat précisé dans une charte des bénévoles,
signée par les deux parties.

La Fondation s’engage a contribuer a la for-
mation des bénévoles et a leur sécurité lors de
leurs interventions. Des parcours de Validation
des Acquis et de I'Expérience (VAE) pourront
étre soutenus pour la reconnaissance des com-
pétences déja acquises par certains d'entre
eux.
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V. Le suivi du projet, I'évaluation

Le Conseil d’Administration doit suivre les avancées du projet de la Fondation avec les salariés et
les bénévoles acteurs des programmes. Chaque année, un temps de rencontre est organisé.

L'évaluation est prévue dés 'élaboration de la mise en ceuvre des actions. Le rapport annuel d’acti-
vité présente un suivi global, détaillé de I'activité des services, de la satisfaction des usagers, de la
vie des instances, du dialogue social.

Le Conseil d’Administration est particulierement sensibilisé a la veille éthique, quant a I'évolution
des activités et des modes de gestion.

Le projet d’établissement 2019 / 2023 prend sa
source dans le projet de Fondation.
Il est composé des projets des différents Poles :

* Projet du Pole Médical

* Projet du P6le Formation

* Projet du Péle Social

* Projet du Pole Handicap

* Projet du Pdle Enfance

* Projet des services supports
complétés par une :

+ Synthése du projet d’établissement

Crédit photos :
Fondation SELTZER, Pixabay, Fotolia
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