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Chantoiseau est né de la volonté tenace d’une 
femme, Madeleine Seltzer, secondée par sa sœur 
Éveline. Issues d’une famille protestante alsacienne 
implantée en Algérie, elles vont consacrer leurs vies 
à une fondation destinée à bâtir un sanatorium pour 
infirmières tuberculeuses. C’est en mémoire de leur 
jeune sœur morte de cette maladie, que Madeleine 
l’appelera, en 1930, "Fondation Édith Seltzer".
Dans les années 50, la tuberculose ne nécessite plus 
de longs séjours sanatoriaux. 
Les "Fondatrices", mission accomplie, se retirent à 
Sanary où elles s’éteindront, en 1987 et 1990. Elles 

laissent à leurs successeurs un testament de tolé-
rance, d’écoute et de service envers les malades, 
dans les soins mais aussi dans leur rééducation pro-
fessionnelle.
Va suivre une longue période troublée par le manque 
de visibilité de l’avenir des établissements du Brian-
çonnais. Après des tâtonnements, Chantoiseau trouve 
sa voie et étend ses compétences grâce à des initiatives 
originales.
À plus de 90 ans, la Fondation a atteint une forme de 
sérénité, mais conserve l’enthousiasme juvénile des 
sœurs Seltzer.

HISTORIQUE

Chantoiseau Années 30

Madeleine et Évelyne Seltzer

Édith Seltzer
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GOUVERNANCE

Chers amis,
L’année 2025 a été marquée par une dé-
gradation de notre environnement géo-
politique, ainsi que par des contraintes 
fortes sur le plan budgétaire. Dans ce 
contexte, la Fondation a su faire preuve 
de résilience et a poursuivi sa mission 
au service des personnes les plus vulné-
rables de notre territoire.

I - L’élan retrouvé depuis 2023 : une 
Fondation en mouvement
Depuis 2023, notre Fondation a retrou-
vé une dynamique d’action et de projet 
qui force le respect. Cet élan est le fruit 
d’un travail collectif méthodique, en-
gagé et profondément ancré dans nos 
valeurs fondatrices.
Cette stratégie de développement a 
permis de consolider notre présence 
territoriale et nos partenariats ins-
titutionnels. De nouveaux projets 
structurants dessinent la Fondation de 
demain dans la perspective de notre 
centenaire en 2030. La dynamique de 
partenariats et de modernisation de 
nos établissements en est l’illustration 
la plus visible, et l’expression d’une 
ambition bien plus large : celle d’offrir 
à chaque personne accueillie les meil-
leures conditions de prise en charge.
Cet élan, nous le devons à l’ensemble 
des acteurs de notre écosystème : nos 
professionnels, nos administrateurs, nos 
partenaires, et bien sûr les personnes 
que nous accompagnons au quotidien.

II - Le renouvellement de la gouver-
nance : une force pour l’avenir
L’arrivée de nouveaux administrateurs
Depuis 2023, 4 nouveaux administra-
teurs ont rejoint le CA1. Chacun apporte 
des compétences, des regards et des 
expériences qui enrichissent nos déli-
bérations et renforcent la pertinence 
de nos orientations stratégiques.
Ce renouvellement progressif de notre 
instance décisionnelle est une chance. 
Il garantit la continuité de notre mission 
tout en insufflant la vitalité nécessaire 
à l’adaptation aux défis contemporains 
du secteur sanitaire, social et médico- 
social. Que mes collègues du conseil 
soient remerciés pour l’investissement 
désintéressé dont ils font preuve.
Hommage à Christiane PILET
Le mandat de 3 ans des membres du CA1 
est arrivé à échéance en ce printemps 
2026. L’ensemble du conseil a été re-
conduit pour un nouveau mandat, à 
l’exception de Christiane PILET, notre 
présidente d’honneur, qui a souhaité 
démissionner.
Je souhaite à cette occasion lui rendre un 
hommage solennel et chaleureux, pour 
l’ensemble de son œuvre à la Fondation.
Après avoir été étudiante, puis exercé le 
métier d’infirmière, elle est devenue ad-
ministratrice en 1989 puis Présidente de 
1991 à 2020. Christiane PILET a consa-
cré plus de 3 décennies de sa vie à notre 
institution. Elle en a façonné l’identité, 

porté les valeurs et conduit le dévelop-
pement avec une détermination, une 
rigueur et un dévouement exemplaires, 
secondée par François BACH tout au 
long de cette période.
Sous sa présidence, la Fondation a connu 
une croissance remarquable, étendant 
son périmètre d’action, diversifiant ses 
services et acquérant ainsi une place 
de 1er plan au sein du tissu sanitaire, 
médico-social et social du territoire. 
Tout ce que nous sommes aujourd’hui 
lui doit une part essentielle, elle reste 
notre inspiratrice.
La vie du CA1 et du Bureau
Notre gouvernance a été active tout au 
long de l’exercice 2025, avec 4 réunions 
du CA1 et 9 réunions de bureau, assu-
rant un suivi rigoureux de la gestion de 
notre institution.

III - Les résultats de l’exercice 2025 : 
un sursaut collectif remarquable
L’exercice 2025 s’achève sur un déficit 
budgétaire de 570 000 €. Je ne minimise 
pas cette réalité. Le contexte national du 
secteur, marqué par des tensions per-
sistantes sur les financements publics, 
des réformes tarifaires en cours et des 
charges structurellement croissantes, 
pèse sur nos équilibres financiers. La 
décision de l’État d’abroger notre exo-
nération de taxe foncière est une nou-
velle contrainte à prendre en compte 
sur 2025 mais que nous entendons bien 
contester.

de la Présidente
RAPPORT MORAL

1 Conseil d'Administration
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GOUVERNANCE Cependant, et c’est l’essentiel de ce que je 
veux retenir ici, l’exercice 2025 aura égale-
ment été celui d’un sursaut remarquable 
en fin d’année. Sous l’impulsion de notre 
directeur général, nos professionnels, 
dans chacun des établissements et ser-
vices, ont fait preuve d’une mobilisation 
collective impressionnante autour des 
orientations du Plan Performance 2030. 
Cette capacité à se rassembler autour de 
l’essentiel, à agir avec un sens aigu des 
responsabilités, témoigne de la qualité et 
de l’engagement de nos équipes.
Je saisis cette occasion pour adresser 
à l’ensemble des professionnels mes 
sincères félicitations et ma profonde 
gratitude. Je peux témoigner de leur dé-
vouement quotidien au service des per-
sonnes accueillies et de leur sens de res-
ponsabilités dans les moments difficiles.
Ce sursaut collectif nous autorise un op-
timisme raisonné pour l’exercice à venir. 
Des mesures correctives ont été enga-
gées et le CA1 reste très vigilant quant 
au redressement de notre trajectoire 
budgétaire.

IV - Un rôle territorial majeur et 
reconnu
La Fondation Édith Seltzer est le 1er em-
ployeur privé du département. Outre 
sa portée économique, cette réalité tra-
duit la confiance que le territoire nous 
accorde et la responsabilité qui nous 
incombe. Chacune de nos décisions a 
un impact direct sur des centaines de 
familles, sur l’équilibre du tissu social 
local et sur l’attractivité du territoire.
Nous avons ainsi une exigence d’exem-
plarité, de fiabilité et d’anticipation. 
Nous devons être à la hauteur de la 
confiance que les pouvoirs publics, les 
familles et les professionnels placent 
en nous.

V - L’engagement bénévole : une force 
vive irremplaçable
Notre Fondation ne serait pas ce qu’elle 
est sans l’engagement désintéressé et 
constant de nombreux acteurs béné-

voles. Je veux leur rendre, à chacun, 
un hommage sincère : 
D’abord, à nos administrateurs, qui 
consacrent un temps précieux, une ex-
pertise acquise et une énergie constante 
au service de notre gouvernance.
Ensuite, aux représentants des usagers 
et des familles, dont la présence dans 
nos instances garantit que la voix des 
personnes accompagnées est entendue 
et prise en compte dans toutes nos dé-
cisions.
Enfin, je souligne le rôle des bénévoles 
de terrain, qui par leur présence quo-
tidienne au côté des résidents et des 
bénéficiaires, donnent corps à cette 
solidarité humaine qui fonde l’action 
de notre Fondation.
Cet engagement bénévole est une ri-
chesse incomparable, un fondement 
de notre légitimité et un signal fort de 
la vivacité de notre projet. Soyez assu-
rés que le CA1 est pleinement conscient 
de cette dette de gratitude.

VI - Le réseau de partenariat : une 
alliance stratégique confirmée
L’année 2025 aura marqué une étape 
décisive dans nos relations avec les as-
sociations AEIH2, gestionnaire de l’IME3 
et du SESSAD4 Jouclaret, et VVCS5. Ce 
que nous vivions comme une proximité 
naturelle, une convergence de valeurs 
et une collaboration de terrain, a pris 
une forme plus intégrée.
En admettant la Fondation comme 
membre de droit de ces structures et 
en nous confiant la direction opération-
nelle de leurs activités, nos liens sont 
désormais indissolubles. Ils se fondent 
sur un partage de valeurs, de missions, 
et de projet au service des personnes 
vulnérables. Désormais, nous avan-
çons ensemble vers un avenir com-
mun. Cette formalisation au travers de 
la création de FEDORA6, notre entité 
commune, constitue un point d’appui 
solide pour les projets que nous enten-
dons développer conjointement dans 

les prochaines années.
Je salue chaleureusement les dirigeants 
et les membres de ces 2 associations.

VII - La réforme statutaire : adapter 
notre gouvernance aux enjeux de 
demain
La Fondation a engagé une réflexion 
de fond sur l’évolution de ses statuts. 
Cette démarche, menée avec méthode 
et en lien avec les autorités de tutelle, 
répond à un enjeu simple mais vital : 
garantir la pérennité et la vitalité de 
notre gouvernance.
La réforme en cours vise 3 objectifs 
principaux : faciliter le renouvellement 
des membres du CA1, rééquilibrer les 
différents collèges qui le composent 
pour se mettre en conformité avec les 
statuts types des fondations reconnues 
d’utilité publique et diversifier la com-
position du CA1 en donnant une part 
plus large à nos partenaires.
Nous vous présenterons un texte dans 
les prochains mois.

En conclusion, l’exercice 2025 a connu 
des difficultés que nous sommes en train 
de surmonter. Cela témoigne d’une Fon-
dation qui croit en elle-même, qui sait se 
relever et qui ne perd pas de vue le sens 
de sa mission.
Nous entrons dans l’exercice 2026 avec 
une gouvernance renouvelée, des par-
tenariats consolidés, des projets ambi-
tieux et une équipe de professionnels 
dont l’engagement n’est plus à démon-
trer. Nous y entrons également avec la 
mémoire vive de tout ce que nos pré-
décesseurs nous ont transmis, et la res-
ponsabilité d’être dignes de cet héritage.
Je remercie chacun et chacune d’entre 
vous pour votre confiance et votre en-
gagement au quotidien.
Ensemble, continuons à être une ins-
titution utile, exigeante et humaine au 
service des plus vulnérables.

Christiane BARRET, 
Présidente de la Fondation

1 Conseil d'Administration 2 Association pour l’Accueil, l’Éducation et l’Inclusion des personnes en situation de Handicap 3 Institut Médico-Éducatif 4 Service 
d'Éducation Spéciale et de Soins À Domicile 5 Vivre sa vie chez soi 6 FÉDération des ORganismes Affiliés à la Fondation Édith Seltzer
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CONSEIL D’ADMINISTRATION
ACTUALISÉ AU 24 AVRIL 2026

PRÉSIDENTE
Christiane BARRET
Ancienne Préfète de Région.
Collège Personnes qualifiées

VICE-PRÉSIDENT
André AOUN
Ancien Directeur de l’ARH d’Alsace (ex ARS). Ancien membre de l’IGAS.
Collège Personnes qualifiées

VICE-PRÉSIDENT
Jean-Louis MONTESINOS
Médecin Radiologue.
Collège Personnes qualifiées

SECRÉTAIRE GÉNÉRAL
Guy BOUDET
Ancien chef de bureau à la DGOS Ministère des Solidarités et de la 
Santé. Directeur d’hôpital honoraire.
Collège Personnes qualifiées

TRÉSORIER
Olivier ROGUET
Directeur Financier Association AURORE.
Collège Personnes qualifiées

MEMBRE DE DROIT
Monsieur Le Préfet des Hautes-Alpes

COMMISSAIRE AUX COMPTES
Fabienne FACHE Cabinet ARAGOR

REPRÉSENTANTS DES USAGERS
Élisabeth FINE UDAF 05
1 poste à pourvoir

DIRECTION GÉNÉRALE

Jean-Luc DALMAS
Directeur Général.
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COLLÈGE PERSONNES QUALIFIÉES 
1 poste à pourvoir

Giovanni MUSI
Ancien banquier. Pasteur.

Zeina MANSOUR
Ancien Directrice du Comité Régional d'Éducation pour la Santé PACA. 
Ancienne Vice-présidente du Haut Conseil de la Santé Publique.

Irène PHILIP
Médecin cancérologue retraitée. Experte en qualité.

Jean-Louis LABORDE
Président de section honoraire de la Chambre 
Régionale des Comptes.

Joëlle CHENET
Administratrice Civile retraitée. 
Ancienne Commissaire à la prévention et à la lutte 
contre la pauvreté auprès du Préfet de la Région PACA.

Régis POLVEREL
Psychiatre spécialisé "enfants et adolescents" retraité.

COLLÈGE PARTENAIRES INSTITUTIONNELS 
1 poste à pourvoir

COLLÈGE AMIS DE LA FONDATION
1 poste à pourvoir

Dominique BENOÎT
Ancien Responsable de l’Intervention sociale du 
Département des Hautes-Alpes (secteur Nord).
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ORGANIGRAMME
ACTUALISÉ EN MAI 2026

Organigramme Juin 2026

Secrétaire Général Exécutif
P. COUTABLE

Présidente Conseil d’Administration
C. BARRET

Directeur Général
J-L DALMAS

Assistante de direction
D. ROLLAND

Cellule Projets & Développement
C. CHAILLOUX / M. PIERMEE

Cellule Communication
L. CARMONA / D. MICHAUX

Département d’Information Médicale
Dr E. PIERANTONI

PÔLES MÉTIERS

IFSS & CFA Seltzer
Directrice
C. MATHIEU

ESRP Seltzer
Directeur
C. PRETTE
Responsable Service 
médico-psycho-social
H. PECHARD
Responsable Service 
pédagogique et 
administratif
C. RUFFONI

Seltzer Compétences
Directrice
C. MATHIEU
Responsable
M-P BASSA-PANICOT

FORMATION

MECS L’Envol 
Internat
Accueil Modulable 
Accomp. Jeunes Majeurs

Filière Enfance
Responsable

JD. GIRARD

Filière PDS
Responsable

C. AINE

ACT

LHSS & LHSS Mobiles

Filière Asile Intégration
Responsable

N. EDDABDOUBI

CADA

ASBPI - AVDLBPI

Filière Logements

Résidence Accueil
Paramar
Chef de service
R. DE MARIA

Résidence Épicéa

Résidence Peupliers

MÉDICO-SOCIAL
Directrice V. VIONNET

SOCIAL
Directrice I. BARRIOL

SANITAIRE 
Directrice A. RICHETON

Centre de santé Chantemerle
Coordinatrice L. BASSI

Centre de santé Chant’Ours
Coordinatrice L. BASSI

Centre de santé Handiconsult 05
IDE Coordinatrice A. MICHELIS

Médicobus
IDE Coordinatrice S. LAROCHE

CSAPA
Cadre de santé M. JOANNY

Publics à difficultés spécifiques

PÔLES SUPPORTS

QUALITÉ

Responsable Qualité
G. ASTIER

Responsable Paie
C. SAVO

RESSOURCES 
HUMAINES

Responsable RH
S. ROUSSELET

FINANCES

Responsable Comptabilité
En cours de recrutement

Chargée d’Audit & 
Contrôle de gestion

M. GUION

Responsable UPC
En cours de recrutement

Responsable Restauration
S. FINE

Responsable Logistique
L. ACHARD

SERVICES GÉNÉRAUX

Responsable Ser. Techniques
D. FAURE-MATHIEU

INFORMATIQUE

Responsable Sécurité SI
E. BOERO

SÉCURITÉ SYSTÈMES 
D’INFORMATION

Responsable 
Infrastructure

P. VAILLS

Centre médical Chant’Ours SMR
- SMR Polyvalent
Cadre de santé F. NOVEL
IDE Coordinatrice A. BLEIN-CANAC
- SMR Gériatrie
Cadre de santé F. NOVEL
- SMR Conduites addictives
Cadre de santé M. JOANNY
- SMR Maladies métaboliques & 
Hôpital de jour
Cadre de santé V. GIRAUD
IDE Coordinatrice T. COULOMB
- Psychiatrie
Cadre de santé S. MARTIN
IDE Coordinatrice C. KROGERUS
- Service Socio-thérapeutique
Responsable M. SCHANG
- Admissions
Responsable D. DELEZENNE
- Services Hôteliers
Responsable V. JOYEUX

Pharmacie

Équipes transversales : Rééducateurs, Éducatifs, Assistants sociaux, CESF, 
Psychologues, Secrétaires médicales, Agents de service hospitalier

Maison Sport Santé
Cadre de santé S. MARTIN

Foyer 
Monique ESTACHY
EANM - EAM - SAMSAH
Cheffe de service
EANM 
E. MARCHAND
Cadre de santé
EAM - SAMSAH
A. LERETOUR
Coordinatrice
EANM-EAM
M. RIOU

Filière Handicap
Responsable
L. GUITTON

Accueil de jour
S. WEISS-PERREAU

PFR Aidants
Responsable
I. PAPIN BERKHOUT

Dispositif 
Territoires Aidants
Référente
S. QUEMERE

Filière Pers. Âgées
Responsable

T. LEONE

Directeur SI
H. DUMONT

Fond de dotation Association La Guisane 
SMR Pédiatrie enfants et adolescents
Directrice E. PETIT

Le Jouclaret
IME - SESSAD
Gestion déléguée
V. VIONNET
Directrice
Minerva ZENATTI
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Le 9 juin 2026,
L’année 2025 a été marquée par de fortes turbulences 
budgétaires. Nous ne sommes pas seuls dans cette si-
tuation. L’ensemble du secteur privé non lucratif alerte 
les pouvoirs publics sur les difficultés qui s’accumulent. 
Dans ce contexte, et avec courage, les professionnels de 
la Fondation ont à cœur de "tenir la barre" et de per-
mettre à nos établissements de poursuivre leur mission : 
prendre soin des plus vulnérables d’entre nous.
L’année s’est partagée en deux semestres aux résultats 
contrastés. 
Le 1er semestre a vu notre activité globale se ralentir 
et nos dépenses s’envoler. À l’opposé, le 2nd semestre 
a vu notre activité se redresser et nos résultats nous 
rapprocher de l’équilibre. Dans le même temps, des 
événements très forts ont ponctué l’année renforçant 
la vision d’une Fondation résolument tournée vers 
son centenaire en 2030.

I - Une activité 2025 en léger repli
Le 30 juin 2025 notre activité globale était en recul de 
7 % par rapport à 2024. En particulier le Centre Médical 
souffrait d’une diminution du nombre de journées de 9 % 
spécialement en psychiatrie (- 12 %).
Mais le 31 décembre 2025, nous pouvions constater 
que la baisse d’activité avait été réduite pour s’établir 
à - 2 %. En d’autres termes, l’activité du 2nd semestre 
2025 était supérieure de 5 % à celle du 2nd semestre 
2024. Ce redressement est le fruit d’efforts très im-
portants produits par tous. C’est une voie de passage 
indispensable pour la pérennité de notre Fondation.
Si nous regardons cette activité par pôle les résultats 
sont contrastés.

Le Centre Médical, le Pôle Formation et la Filière Han-
dicap sont plutôt orientés à la baisse. A l’inverse, la 
Filière Personnes Âgées et le Pôle Social connaissent 
une progression de leur activité.
Le Centre Médical, qui représente la moitié de notre 
chiffre d’affaires est revenu à son niveau de 2024, avec 
une perte de 0,41 % soient 200 journées environ. La ré-
ouverture de lits en psychiatrie est le principal facteur 
expliquant ce redressement.
Le Pôle Médico-Social enregistre un repli de 4 % (- 1054 
journées) principalement du fait de la baisse d’activi-
té au sein de la Filière Handicap. La Filière Personnes 
Âgées étant plutôt orientée à la hausse.
Le Pôle Social en revanche connaît une forte pression de 
fréquentation dans tous les dispositifs : Filière Enfance 
(+ 17 %), Centre d’Accueil de Demandeurs d’Asile (+ 9 %), 
Appartements de Coordination Thérapeutique (+ 24 %) 
ou Lits Halte Soins Santé (+ 6 %).
Enfin, le Pôle Formation connaît une année délicate 
caractérisée par une forte baisse de fréquentation 
de l’ESRP1 Seltzer (- 30 %) et de l’IFSS2 Seltzer (- 7 %). 
Fort heureusement ces dispositifs sont financés par 
dotation et la baisse d’activité a peu de répercussions 
budgétaires à court terme.
Il sera très important pour l’année 2026 que se pour-
suive la dynamique engagée sur le 2nd semestre 2025.

II - Une trajectoire financière nous rapprochant de 
l’équilibre
2025 se conclut par un déficit ramené à 570 000 € soit 
1,5 % de notre chiffre d’affaires très loin des chiffres que 
nous avions anticipés au vu des résultats constatés au 30 
septembre 2025. À cette époque nous estimions que l’an-
née se terminerait sur une perte de 1,3 millions d’euros.

Le Mot du Directeur Général

1 Établissement et Service de Réadaptation Professionnelle 2 Institut de Formation Sanitaire et Sociale
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Même si ce résultat est encore insuffisant, il nous rap-
proche de notre objectif de retour à l’équilibre dès 2026, 
mais il témoigne encore d’une grande fragilité.
Plusieurs éléments expliquent le redressement constaté. 
En septembre 2025, nous avons élaboré un plan de 
redressement dénommé "Performance 2030" dont les 
résultats sont désormais perceptibles. Dans ce cadre, 
la Fondation a négocié et perçu des financements 
complémentaires de l’ARS1 (200 000 €) et du Conseil 
Départemental (300 000 €).
Nous avons constaté par anticipation une recette excep-
tionnelle émanant de l’Assurance Maladie, que nous 
réaliserons en 2026, à hauteur de 400 000 €. 
Le redressement d’activité a également permis de limi-
ter la diminution des recettes d’exploitation.
En revanche, la Fondation a subi des hausses de charges 
importantes, dont certaines totalement imprévues. 
Ainsi l’État a supprimé l’exonération de la taxe foncière, 
dont nous bénéficions depuis la création, et les dé-
penses de personnel ont progressé de 5 % du fait d’un 
accroissement des effectifs et d’une augmentation de 
nos charges sociales. À titre d’exemple, nous subissons 
en 2025 l’effet année pleine de la suppression des exo-
nérations de charges liées aux zones de revitalisation 
(ZRR) dont nous bénéficions depuis de nombreuses 
années (surcoût 2025 de 100 000 €).
En conclusion, nous terminons l’année avec un résultat 
déficitaire, ramené dans des proportions acceptables. 
Ce résultat demande à être confirmé et amélioré en 
2026 par un véritable retour à l’équilibre.
Je sais tous les efforts demandés à chacun et chacune 
et les attentes. Je peux dire que la Fondation a retrouvé 
une trajectoire favorable, de la confiance et la capacité 
de rester pleinement maitre de son destin.

III - Une Fondation tournée vers 2030
2025 nous a permis de réaliser des avancées majeures 
dans un contexte difficile. Le cap 2030 est conservé. 
Ces évolutions ont été réalisées en renforçant notre 
offre interne et en augmentant sensiblement nos par-

tenariats extérieurs.
En interne, nous avons obtenu l’autorisation d’ouvrir 
un Centre de Santé dédiée aux personnes en situation 
de handicap sur la ville de Gap, Handiconsult 05. Nous 
avons également inauguré les tournées du Médicobus 
financé par le Conseil Régional, la Mutualité Sociale 
Agricole et l’ARS1. Nous avons, le 1er octobre dernier, 
adhéré à la Charte Romain Jacob pour l’accès aux 
soins des personnes en situation de handicap et nous 
sommes chargés par cette association d’animer cette 
politique au niveau départemental. 
Nous avons poursuivi nos investissements dans l’immo-
bilier et le numérique même si le rythme a été ralenti du 
fait des tensions budgétaires. Pour rappel, nous avons 
adopté en 2024 un Plan d’Investissement pluri-annuel 
dans notre Système d’Information de 6 millions d’euros 
sur 4 ans. Ne plus investir condamnerait nos établisse-
ments à une mort lente. Notre approche est donc pru-
dente mais volontariste.
En externe, nous avons concrétisé plusieurs accords 
de partenariat au travers de la création de FEDORA2, 
une fédération regroupant la Fondation, l’association 
gestionnaire de l’IME3 Jouclaret, le SMR4 pédiatrique 
La Guisane et l’association Vivre sa Vie Chez Soi à l’Ar-
gentière-la-Bessée. Ces regroupements préservent 
les identités juridiques tout en étendant notre rayon 
d’action territorial et fonctionnel. La Fondation et ses 
partenaires peuvent donc parler d’une voix plus forte 
aux autorités de tutelle et aux autres établissements 
avec qui nous collaborons. 
En consolidant la Fondation, nous consolidons la situa-
tion de chacun d’entre nous. Surtout, nous étoffons notre 
capacité de réponse aux besoins du territoire haut-alpin.

2025 n’est pas une année noire. Elle aurait pu l’être. 
La mobilisation de tous a permis qu’elle ne le soit pas. 
Nous en avons tiré beaucoup d’enseignements. Sachons 
les mettre à profit pour retrouver un équilibre durable 
et porter nos ambitions vers 2030.

Jean-Luc DALMAS, Directeur Général

1 Agence Régionale de Santé 2 FÉDération des ORganismes Affiliés à la Fondation Édith Seltzer 3 Institut Médico-Éducatif 4 Soins Médicaux et de 
Réadaptation
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Produits d’exploitation
38 774 K€

Établissements 
et services

25

Salariés
485 ETP

674 lits et places
54 ménages

55 logements

Emprise foncière
(propriétés)

20 ha de terrains
35 649 m2 

de surfaces bâtiments

CHIFFRES CLÉS
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CHIFFRES CLÉS PÔLES D’ACTIVITÉ
  ACTUALISÉ EN FÉVRIER 2026
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Investissements
1 404 421 €

Effectifs
485 CDI
76 CDD

dont 8 contrats aidés

Collaborateurs cadres
90 CDI

Collaborateurs non cadres
395 CDI

RAPPORT 
FINANCIER
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PASSIF
2024 2025

FONDS ASSOCIATIFS 29 884 29 758

RÉSULTAT DE L’EXERCICE 132 -567

PROVISIONS ET FONDS DÉDIÉS 3 295 2 916

DETTES 20 871 24 007

      Emprunts bancaires 14 698 16 351

      Découverts bancaires 0 0

      Autres dettes 6 172 7 656

PRODUITS CONSTATÉS D’AVANCE 211 100

TOTAL DU PASSIF 55 603 56 215

ACTIF
2024 2025

IMMOBILISATIONS NETTES 43 939 41 549

      Incorporelles et corporelles 40 694 39 327

      Financières 3 245 2 222

STOCKS ET CRÉANCES 4 030 5 633

TRÉSORERIE 6 193 8 818

      Placements 1 309 1 209

      Disponibilités 4 884 7 609

CHARGES CONSTATÉES D’AVANCE 231 214

TOTAL DE L’ACTIF 54 393 56 215

BILAN SIMPLIFIÉ (EN K€)
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CHARGES
2024 2025

Charges d’exploitation 36 224 38 598

Charges financières 372 351

Charges exceptionnelles 0 43

Report en fonds dédiés 469 540

TOTAL DES CHARGES 37 065 39 532

PRODUITS
2024 2025

Produits d’exploitation 35 397 38 430

Produits financiers 109 132

Produits exceptionnels 1 223 58

Utilisation des fonds dédiés 468 344

TOTAL DES PRODUITS 37 197 38 965

RÉSULTAT COMPTABLE 132 -567

RÉSULTAT (EN K€)
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12/2023 12/2024 12/2025 Evolution 
N / N-1

Centre Médical
 . SSR HC PA 8 218 7 667 7 532 -1,76%
 . SSR HC Polyvalent 10 625 9 413 8 226 -12,61%
 . SSR HC Maladie métabolique 15 960 15 466 15 135 -2,14%
 . SSR HC Addictologie 5 683 5 550 5 686 2,45%
.  SSR HDJ Maladie Métabolique 589 614 517 -15,80%
.  SSR HDJ Addictologie 0 0 2
 . Psychiatrie 12 931 11 109 12 519 12,69%

s/total 54 006 49 819 49 617 -0,41%

Pole formation
 . ESRP (Internes - Externes) 20 589 23 175 16 181 -30,18%
 . IFSS 19 030 20 845 19 346 -7,19%
 . SELTZER Compétences 1 229 1 039 1 562 50,34%

s/total 40 848 45 059 37 089 -17,69%

Filière Personnes Agées
 . ADJA (Internes - Externes) 2 016 2 430 2 548 4,86%
 .Plateforme des Aidants (file active) 701 682 813 19,21%

Filière Handicap
 . Foyer d'Hébergement (interne + hors les murs) 3 103 2 928 2 737 -6,52%
 . Foyer Occupationnel Externe 2 542 2 562 2 440 -4,76%
 . Foyer Occupationnel Interne (dont 2 places d'AT) 8 272 8 147 7 881 -3,27%
 . Foyer d'Accueil Médicalisé 5 110 5 055 4 951 -2,06%
 . SAMSAH 7 268 7 429 6 940 -6,58%

s/total 26 295 26 121 24 949 -4,49%

Filière Enfance
 . MECS et appartements semi-autonomie 3 993 4 221 5 497 30,23%
 . Accueil modulable 5 156 4 975 5 196 4,44%
 . Accompagnement jeunes majeurs 463 486 660 35,80%

s/total 9 612 9 682 11 353 17,26%

Filière Intégration
. Centre d'Accueil demandeurs d'asile (CADA) 20 443 19 619 21 456 9,36%

Filière Sociale
. Résidence Accueil PARAMAR 9 047 9 132 8 948 -2,01%
. Lits Halte Soins Santé LHSS 1 561 1 685 1 795 6,53%
. Appartements de coordination thérapeutique ACT* 6 153 9 186 11 413 24,24%

s/total 16 761 20 003 22 156 10,76%

TOTAL DES JOURNEES 169 981 172 733 169 168 -2,06%

CSAPA Consultations 2 952 2 896 3 264 12,71%
Centre de Santé Consultations 11 320 12 358 14 055 13,73%

Repas 238 331 237 230 246 794 4,03%

ACTIVITÉ 2025
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CENTRE MÉDICAL CHANT’OURS - SOINS MÉDICAUX ET DE RÉADAPTATION

SMR Polyvalent
FAITS MARQUANTS

BILAN DE L’ACTIVITÉ

 — Visite de certification V2020 par la Haute Autorité de Santé 
en février 2025 avec confirmation de la qualité des soins
 — Participation de l’équipe soignante au colloque "30 ans 

de soins palliatifs dans les Hautes-Alpes"
 — Formation continue des soignants
 — Accueil d'étudiants stagiaires infirmiers, aides-soignants, 

accompagnants, de lycéens et de collègiens
 — Mise en place de nouveaux ateliers de rééducation plu-

ridisciplinaires (Kinésithérapie, Ergothérapie, Psycholo-
gie) : "Bouge ton stress", "Activité physique et douleur 
chronique", "Prévention des chutes et  relevé de sol", 
"Étirements dynamiques"
 — Groupe de travail autour des risques professionnels
 — Implication des soignants à la formation des profession-

nels remplaçants présents tout au long de l’année pour 
pallier aux absences 
 — Réception du nouveau plateau technique offrant aux 

patients une rééducation optimale et de bonnes conditions 
de travail pour l’équipe
 — Participation à la mise à jour du Document Unique autour 

des risques professionnels
En lien avec les soins palliatifs :
 — 	Visite de la cellule d’animation régionale de soins palliatifs 

PACA1 : présentation de nos activités
 — Déploiement de "l’alimentation plaisir" et nouvelles pro-

positions
 — Augmentation de la prise en charge en hypnose et en 

aromathérapie

 — Maintien du taux d'occupation avec 1 score maximum sur les 
2 mois d’été et un plus bas en décembre (peu de demandes)  
 — Priorité accordée à plusieurs demandes d'hôpitaux en tension
 — Effectif soignant régulièrement en déficit : réduction des entrées 

pour préserver la sécurité et la qualité des soins
 — Patients de plus en plus âgés posant un questionnement éthique
 — Pathologies de plus en plus diverses (insuffisance cardiaque, 

chirurgie orthopédique…)
 — Patients du domicile permettant d’alléger la charge en soins
 — Augmentation de la durée de séjour due au manque de solution 

en aval que ce soit avec les aides à domicile ou les hébergements

 — Augmentation significative des patients : 9 en moyenne 
par mois
 — Accueil et accompagnement des patients : 38 séjours 

PMSI2 identifiés Soins Palliatifs
> 11 décès
> 11 retours au domicile
> 10 retours en hospitalisation
> 1 retour en SMR
> 4 sédations profondes et continues jusqu’au décès
 — 73 patients accompagnés sur le Centre Médical

 — Interventions non médicamenteuses déployées pour les 
patients afin de soulager leurs symptômes (angoisse, 
douleurs, anxiété, trouble du sommeil, nausée, agita-
tion, migraine) : 
> intervention externe d’une hypnothérapeute : 31 
patients suivis
> intervention en art-thérapie : 15 patients suivis
> intervention en aromathérapie et phytothérapie : 11 
patients suivis 
> intervention de l'association JALMAV3 : 24 visites

Soins palliatifs : Prise en charge pluri-professionnelle et lien avec les familles pour 4 lits identifiés (9 lits en réel)

1 Provence Alpes Côte d'Azur 2 Programme de Médicalisation des Systèmes d'Information 3 Jusqu'à la Mort Accompagner La Vie

2024 2025

Nombre de lits 27 27

Journées 8 464 8 226

Taux d’occupation 85,65 % 84 %

Durée moyenne de séjour 41,8 jours 41 jours
Transferts directs d'un 
hôpital 103 100

Transferts du domicile - 101
Nombre de séjours PMSI2 
Clos 219 231*

*avec séjours à cheval sur 2024/2025
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CENTRE MÉDICAL CHANT’OURS - SOINS MÉDICAUX ET DE RÉADAPTATION

1 Activités Physiques Adaptées 2 Indicateurs de Qualité et Sécurité des Soins 3 Comité de Retour d'EXpérience 4 Revue de Morbidité et de Mortalité 5 Éducation 
Thérapeutique du Patient 6 Évaluation des Pratiques Professionnelles 7 Comité d'Information Médicale 8 Prise En Charge Médicamenteuse 9 Commission Des Soins

DÉMARCHE D’AMÉLIORATION CONTINUE DE LA QUALITÉ
 — Plusieurs patients traceurs, parcours patients ont été 

effectués
 — Recueil des IQSS2

 — Tour de piste, CREX3, RMM4, ETP5/EPP6

 — Participation à la journée instances (CIM7, PECM8, CDS9)
 — Déclarations d’Événements Indésirables : analyse des 

difficultés et mise en place d'actions correctrices

Psychologie
 — 124 patients suivis / 510 actes

> 146 séances collectives, 364 séances individuelles
Éducation sportive & Enseignement APA1

 — 924 actes : 347 séances collectives, 577 séances individuelles
Ergothérapie
 — 720 actes : prédominance du nombre de patients en ateliers 

collectifs et diminution des visites à domicile
Art-thérapie
 — 110 patients suivis / 113 actes : prise en charge de la douleur 

non médicamenteuse et/ou l'amélioration du bien-être physique 
et psychique du patient

Diététique
 — 167 patients suivis avec une prise en charge pour cancers, 

obésité, diabète, pathologies cardiaques, rénales, digestives 
et dénutrition
 — 2 172 actes réalisés

Kinésithérapie
 — 161 patients suivis / 2 032 actes

> 514 séances collectives, 1 651 séances individuelles, 165 actes de balnéothérapie
> vidéos d'exercices de rééducation envoyées à la sortie des patients pour une continuité des soins
> prospection auprès de chirurgiens du rachis pour prendre en charge des patients opérés ou douloureux chronique

Service Social
 — 70 patients pris en charge : accompagnement des patients et de leurs proches dans leurs problématiques sociales, 

administratives et medico-sociales, sécurisation des parcours de soins, anticipation des sorties et coordination des 
relais avec les partenaires internes et externes

"J’ai vraiment aimé pratiquer des exercices 
dans cet espace qui est très lumineux, spacieux, 
et adapté aux personnes en mobilité réduite. 
J’ai pu pédaler sur un vélo assis en m'imaginant 
balader dans la nature grâce à ces photos su-
blimes, représentant nos montagnes."
Gilles, patient du Centre Médical
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 — Service social : évaluation des besoins sociaux, admi-
nistratifs et médico-sociaux en lien avec les contraintes 
liées aux pathologies chroniques et à leur impact sur la 
vie quotidienne / anticipation des parcours et sécuri-
sation des situations sociales
 — Ergothérapie : prise en charge ayant pour objectifs 

la reprise de l'autonomie, l'équilibre, la stimulation 
cognitive et également le reprise de la marche du fait 
d'un manque de kinésithérapeute
 — Psychologie : prise en charge individuelle et/ou collective 

visant à renforcer la capacité à gérer la maladie, à amé-
liorer le bien-être psychique et émotionnel et à favoriser 
l’adoption de comportements alimentaires et de modes 
de vie plus équilibrés / lieu de parole où le patient peut 
évoquer son vécu, ses émotions et sa souffrance psychique
 — Kinésithérapie : prise en charge individuelle et/ou 

collective qui s'adapte en permanence aux besoins des 
patients avec des niveaux d'autonomie et de capacités 
physiques inégaux

 — Éducation sportive : ateliers équilibre et de propriocep-
tion, gym assise, vélo fixe, relaxation... avec une évolution 
de la patientèle, plus âgée et plus dépendante, qui néces-
site une adaptation des prises en charge
 — Diététique : priorisation sur la prévention et la lutte 

contre la dénutrition, l’optimisation des apports cal-
ciques, l’adaptation de la textures / attention particulière 
faite aux patients suivis en soins palliatifs pour satisfaire 
au mieux leurs envies / gestion de l’état nutritionnel par 
rapport aux maladies psychiatriques et aux effets secon-
daires des traitements

SMR Système Digestif - Endocrinologie - Diabétologie - Nutrition
FAITS MARQUANTS
 — Visite de certification V2020 par la Haute Autorité de Santé 

en février 2025 avec confirmation de la qualité des soins
 — Validation du DU1 de diabétologie pour un médecin
 — Validation du DU1 de réhabilitation cardio-respiratoire 

et maladies chroniques pour un médecin
 — Mise à jour des DUERP2 pour le Service Diététique et les 

unités de SMR SDEDN3

 — Formation ETP4 pour 3 professionnels 
 — Accueil de 27 stagiaires pour le Service Diététique et les 

unités de SMR SDEDN3 (4 de plus que l’an dernier) : 10 
IDE5, 3 AS6, 12 diététiciens et 2 lycéennes

 — Travail pluridisciplinaire des enseignants APA7, kinésithé-
rapeutes, psychologues et diététiciennes sur l’animation 
d’ateliers ETP4

 — Ressources Humaines :
> Départ d’un kinésithérapeute
> Arrivée d’une aide à l’autonomie à temps partiel

1 Diplôme Universitaire 2 Document Unique d'Évaluation des Risques Professionnels 3 Système Digestif - Endocrinologie - Diabétologie - Nutrition 4 Éducation 
Thérapeutique du Patient 5 Infirmier Diplômé d'État 6 Aide-Soignant 7 Activités Physiques Adaptées

CENTRE MÉDICAL CHANT’OURS - SOINS MÉDICAUX ET DE RÉADAPTATION

Nombre de 
séjour

Dureé moyenne 
de séjour File active

SMR SDEDN3
2025 546 27 jours 453 patients
2024 526 29 jours 453 patients

BILAN DE L’ACTIVITÉ

TAUX D'OCCUPATION 2024 2025

Secteur A 94 % 78 %

Secteur B 65 % 77 %

Secteur C 76 % 79%
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PERSPECTIVES

DÉMARCHE D’AMÉLIORATION CONTINUE DE LA QUALITÉ

 — Débuter les travaux du Secteur B
 — Enrichir l’équipe IDE6 et AS7 en lien avec l’augmentation 

du taux d’occupation et la mise en pratique de l'ETP2 : 2 
IDE6 et 2 AS7 par secteur
 — Recrutement d’un médecin sur le Secteur C
 — Arrivée d’une IDE6 Coordinatrice en mars 2026

 — Augmenter le nombre de programmes ETP2 en nutrition 
et en diabétologie
 — Stabilisation de l’équipe des rééducateurs avec le recru-

tement d’un temps plein de kinésithérapeute
 — Poursuivre la montée en compétences des équipes sur la 

prise en charge palliative, la prise en charge de la douleur…

 — Évaluations des pratiques professionnelles en routine : IQSS3, parcours et patients traceurs, préparation des piluliers, 
audit sur le circuit du médicament, audit sur la contention physique passive...
 — Participation des professionnels aux différentes instances (PECM4, ETP2/EPP5…)

1 Système Digestif - Endocrinologie - Diabétologie - Nutrition 2 Éducation Thérapeutique du Patient 3 Indicateurs de Qualité et Sécurité des Soins 4 Prise En Charge 
Médicamenteuse 5 Évaluation des Pratiques Professionnelles 6 Infirmier Diplômé d'État 7 Aide-Soignant

 — Prise en charge psychologique : 
> 276 patients
> 630 actes
> 20 séances collectives (atelier sur l’estime de soi)
 — Prise en charge en ergothérapie : 369 patients avec 

une augmentation des demandes d’évaluation initiale
 — Prise en charge en kinésithérapie : 

> 1 021 patients en individuel
> 3 454 séances
 — Prise en charge diététique : 1 170 patients pris en charge 

au Centre Médical
> SMR SDEDN1 : 573 patients ont bénéficié d’une prise 
en soin diététique
 — Programme d’ETP2 : 

> 99 pour la nutrition
> 46 pour la diabétologie
 — 140 patients accompagnés par le Service Social (338 

heures d’accompagnement

CENTRE MÉDICAL CHANT’OURS - SOINS MÉDICAUX ET DE RÉADAPTATION
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PERSPECTIVES

DÉMARCHE D’AMÉLIORATION CONTINUE 
DE LA QUALITÉ

 — Enrichir et stabiliser l’effectif IDE8 dédié à la prise en soin 
des patients en addictologie
 — Évaluer le fonctionnement de l’Hôpital de jour
 — Rencontrer nos principaux adresseurs : Hôpital d'Allauch, 

centre d'addictologie Les Arzeliers, Hôpital Montperrin, 
Clinique du Dauphiné…

 — Enrichir les ateliers proposés aux patients
 — Poursuivre la démarche d’amélioration de la qualité des 

soins : patient traceur, CREX16…
 — Poursuivre la formation des professionnels : bases et 

renforcement en addictologie, journées de la FNESAA9, 
thérapie virtuelle

 — Participation des professionnels aux instances (PECM14, 
ETP13/EPP15, Commissions des soins, Comité d'Informa-
tion Médicale…) : recueil d’information, mise en œuvre 
et évaluation des nouvelles procédures
 — Déclaration d’événements indésirables déclarés dont la 

majorité en lien avec le circuit du médicament

 — Augmentation de l’activité avec une implication constante 
de l’équipe et un lien étroit avec le service des admissions 
pour maintenir d'un taux d’occupation correct
 — Plus d’un tiers des patients originaires des Hautes-Alpes 
 — Motif principal d'admission : addiction à l’alcool 
 — Augmentation des patients ayant une addiction à la 

cocaïne/crack

 — Possibilités d'hospitalisations séquentielles : particulière-
ment pendant les fêtes de fin d’année afin d’évaluer les 
stratégies de changement avec le patient et les réajuster
 — Programmes d’ETP13 pour la quasi-totalité des patients

SMR Conduites Addictives
FAITS MARQUANTS
 — Croissance des demandes d’hospitalisation 
 — Poursuite du travail partenarial pour faciliter le parcours 

de soins des patients du territoire haut-alpin :
> en externe : ELSA1 du Centre Hospitalier de Briançon et 
du CHICAS2, équipe de psychiatrie du Centre Hospitalier 
de Briançon et du CHBD3, CSAPA4 Sud 05, ISATIS
> en interne : CSAPA4 Nord 05, SAMSAH5, ESRP6, LHSS7

 — Formation des professionnels : thérapie brève, faire face 
à l’agressivité, tutorat des stagiaires…
 — Implication des IDE8 à la formation de nouveaux profes-

sionnels dans un constant turn over

 — Implication du médecin du service au sein du conseil 
d’administration de la FNESAA9

 — Fort engagement des IDE8 et du médecin dans la formation 
des étudiants de l'IFSI10 et de l'IFSS11 Seltzer : animation 
de séquence pédagogique, participation aux analyses de 
pratiques, accueil dans le service
 — Ouverture en fin d’année de 3 places d’Hôpital de jour 

Conduites Addictives à moyen constant

1 Équipe de Liaison en Addictologie 2 Centre Hospitalier Intercommunal des Alpes du Sud 3 Centre Hospitalier Buëch Durance 4 Centre de Soins, d'Accompagnement 
et de Prévention en Addictologie 5 Service d'Accompagnement Médico-Social pour Adultes Handicapés 6 établissement et Service de Réadaptation Professionnelle 
7 Lits Halte Soins Santé 8 Infirmier Diplômé d'État 9 Fédération Nationale des Établissement de Soins et d’Accompagnement en Addictologie 10 Institut de Formation en 
Soins Infirmiers 11 Institut de Formation Sanitaire et Sociale 12 Provence Alpes Côte d'Azur 13 Éducation Thérapeutique du Patient 14 Prise En Charge Médicamenteuse 
15 Évaluation des Pratiques Professionnelles 16 Comité de Retour d'EXpérience

CENTRE MÉDICAL CHANT’OURS - SOINS MÉDICAUX ET DE RÉADAPTATION

BILAN DE L’ACTIVITÉ

2024 2025

Nombre de lits 18 18
Séjours 191 211

Taux d’occupation 84,5 % 87 %
Durée Moyenne de Séjour 28,6 26

Origine PACA12 69 % 67 %

Mémoire d’un séjour, "Greg l’alcoolique mais pas que ?"
Ce patient a tenu un journal tout au long de son séjour, 
afin de relater son introspection, son cheminement, défi-
nir ses propres objectifs avec l’aide de l’équipe, se saisir 
des outils et préparer sa sortie. Ainsi, il a produit un do-
cument de 139 pages à la hauteur d’un "Mémoire d’un 
séjour" tourné vers l’avenir.



PÔLE SANITAIRE 2025

23

CENTRE MÉDICAL CHANT’OURS - SOINS MÉDICAUX ET DE RÉADAPTATION

BILAN DE L’ACTIVITÉ

Psychiatrie

FAITS MARQUANTS
 — Arrivées en CDI d'un médecin généraliste à 0,8 ETP1 et 

d'un nouveau médecin psychiatre à 0,6 ETP1

 — Poursuite de la prise en charge qui s’articule notamment 
autour des ateliers thérapeutiques qui structurent le 
projet de soins personnalisés des patients :
> travail sur différents thèmes : mouvements corporels, 
concentration, communication

> gym douce, balnéothérapie, ergocycles, jardin théra-
peutique, atelier journal, atelier écriture, atelier poésie, 
atelier bien-être…
> médiation animale : équithérapie et canithérapie
> Éducation Thérapeutique du Patient : troubles de l’hu-
meur et atelier ressources et traumatismes

1 Équivalent Temps Plein 2 Comité de Retour d'Expérience 3 Indicateurs Qualité et Sécurité des Soins 4 Association de Formation et de Recherche des Personnels 
de Santé des Hautes-Alpes 5 Association Méditerranéenne de Psychothérapie Institutionnelle

 — Projet d’Hôpital de jour
 — Participation aux journées de l’AFREPSHA4 

et AMPI5

 — Participation à la formation OMEGA sur la 
gestion de la violence
 — Participation à la formation du GRIEPS sur 

la prise en charge des états limites Border 
line

DÉMARCHE D’AMÉLIORATION CONTINUE 
DE LA QUALITÉ
 — Réalisation de CREX2 et  recueil des IQSS3

PERSPECTIVES

Les Agents de Service Hospitalier font partie intégrante du ser-
vice de psychiatrie. Ils font un retour aux équipes au quotidien 
ce qui permet une prise en charge de qualité.
Leur présence quotidienne dans tous les locaux améliore la 
sécurité du service.
Ils animent un atelier : 
"Patients ASH". C'est un 
temps d’échange avec 
les patients au moment 
de la boisson chaude 
en début d’après-midi.
Ils participent aux for-
mations en lien avec la 
santé mentale.
Et ils sont garants de la 
propreté des locaux.
Merci à eux !

La prise en charge est pluridisciplinaire : somaticien, psychiatres, infirmiers, psychologues, kinésithérapeuthe, diététi-
ciennes, assistant d’éducation sociale, psychomotriciens, kinésithérapeute, éducateur physique et sportif, conseillère 
en économie sociale et familiale, agents de service hospitaliers, professionnels du Service Socio-thérapeutique et 
étudiants en cinquième année d’ostéopathie.
En plus des entretiens individuels, des ateliers thérapeutiques sont proposés aux patients.

 — Durée moyenne de séjour : 39 jours 
 — Taux d’occupation : 86 %
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CENTRE MÉDICAL CHANT’OURS - HÔPITAL DE JOUR

Nombre de 
séjour

Dureé moyenne 
de séjour File active

Hôpital de jour
2025 520 9 jours 41 patients
2024 616 9 jours 32 patients

PERSPECTIVES

BILAN DE L’ACTIVITÉ

 — Organiser une journée portes ouvertes à l'Hôpital de jour sur le thème de l’obésité
 — Continuer à augmenter le taux d'occupation

Hôpital de jour
Système Digestif - Endocrinologie - Diabétologie - Nutrition
FAITS MARQUANTS
 — Poursuite des nouvelles modalités de prise en charge 

modulables
 — Diversification des activités d'ETP1 avec la création de 

nouveaux ateliers : "L’appropriation de la maladie", "La 
gestion des émotions", "L’estime de soi"
 — Participation des patients aux activités physiques adaptées 

avec les usagers de la Maison Sport Santé
 — Organisation d'ateliers éducatifs pour les patients en 

hospitalisation complète

 — Poursuite des partenariats avec les IDE2 Asalées et avec 
le patient expert de l'Association des diabétiques 04/05
 — 3 stands de prévention auprès du grand public : 94 per-

sonnes touchées
 — Visite par les IDE2 auprès des cabinets médicaux, des 

mairies, des structures associatives et sociales pour 
faire connaître l'Hôpital de jour

1 Éducation Thérapeutique du Patient 2 Infirmier Diplômé d'État 3 Indicateurs de Qualité et Sécurité des Soins 4 Prise En Charge Médicamenteuse 5 Évaluation 
des Pratiques Professionnelles

TAUX D'OCCUPATION 2024 2025

Hôpital de jour 13 % 26 %

"Au-delà du questionnaire de sortie, 
je voulais encore témoigner de mes 
remerciements à toutes les personnes 
rencontrées lors de journées vécues 
ici : Chantal, Maria, Emmanuelle, Sé-
verine... et aussi Vincent et Maude en 
balnéo, et Julie... Sans oublier toutes 
les belles rencontres qui ont éclairé ces 
journées, entre les ateliers et activités 
partagés : Natalia, Sophie, Laurence... 
enfin toutes les ‘Drôles de dames et 
leur Charly’. Merci au Dr BRETAGNON.
Vous toutes et tous avez été une bulle 
d'oxygène dans ma vie... carrément 
des bulles de champagne !
J'espère avoir le plaisir et bonheur de 
vous revoir dans quelques mois.
Merci encore et toujours. Je vous assure 
de toute ma sympathie."
Évelyne, patiente de l'Hôpital de jour

 — Psychologie : prise en charge individuelle et/ou collective visant 
à renforcer la capacité à gérer la maladie, à améliorer le bien-être 
psychique et émotionnel et à favoriser l’adoption de comportements 
alimentaires et de modes de vie plus équilibrés 
 — Diététique : prise en charge éducative continue indispensable à la 

modification durable des habitudes alimentaires dans les pathologies 
chroniques : bilans nutritionnels individuels, suivis de consultations, 
ateliers collectifs

 — 41 entrées : 38 ETP1 obésité et 3 ETP1 diabète
 — 10 prises en charge en ambulatoire : 4 ETP1 nutrition et 6 ETP1 diabète
 — Prise en charge diététique : 40 patients / 692 actes soit 17 actes par 

patient sur la durée de leur séjour
 — Augmentation des réfections de pansements
 — moyenne de 3 mois pour un patient

DÉMARCHE D’AMÉLIORATION CONTINUE DE LA QUALITÉ
 — Évaluations des pratiques professionnelles en routine : IQSS3, parcours et 

patients traceurs...
 — Participation des professionnels aux instances (PECM4, ETP1/EPP5…)
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CENTRE MÉDICAL LA GUISANE - SOINS MÉDICAUX ET DE RÉADAPTATION PÉDIATRIQUE

 — Renforcer les actions de communication pour augmenter 
notre activité
 — Mettre en œuvre l’Hôpital de jour et les séjours à la semaine 
 — Stabiliser l’équipe IDE2

 — Consolider la réorganisation administrative et médico- 
sociale
 — Ajuster les ressources sociales au volume réel des besoins

 — Accompagner et soutenir les managers dans leur dévelop-
pement en mettant en place des dispositifs de coaching
 — Poursuivre le suivi des recommandations ARS5

 — Ancrer durablement les mutualisations engagées et en 
développer d’autres
 — Transformer l’innovation (IA4, partenariats) en leviers 

pérennes

DÉMARCHE D’AMÉLIORATION CONTINUE DE LA QUALITÉ

BILAN DE L’ACTIVITÉ

 — Actions mises en place suite au rapport initial de la visite de 
certification comportant 6 injonctions, 38 prescriptions et 
47 recommandations
 — 2 patients traceurs et 1 traceur ciblé sur le circuit du mé-

dicament en lien avec le référentiel de la HAS1

 — 1 simulation de gestion d’une urgence vitale permettant 
de vérifier le fonctionnement du déclenchement d’une 
alerte et la préparation des équipes à ce type d’événement
 — Scores 2025 des IQSS5 très satisfaisants : 88% de conformi-

té sur la qualité de la lettre de liaison à la sortie et 90% sur 
l’évaluation et prise en charge de la douleur

SMR La Guisane
FAITS MARQUANTS
 — Visite de certification V2020 par la HAS1 en janvier 2025 

avec confirmation de la qualité des soins
 — Changement de profil des patients avec des pathologies 

plus lourdes sur le plan mental et comportemental, et 
des besoins psychosociaux, éducatifs et familiaux
 — Ressources Humaines :

> embauche d’un pédiatre, d’une psychologue, d'une IDE2 
et d'une secrétaire facturation
> mutualisation avec les enseignants APA3 de la Fondation
> formation interne des équipes sur le thème de "La com-
munication non violente"

 — Naissance d'une IA4 locale et sécurisée : un outil interne 
au service de la qualité et de la coordination
 — Présence au Congrès Francophone d'Allergologie
 — Rénovation de l’appartement des familles pour améliorer 

l’accueil et la qualité de séjour
 — Participation des jeunes patients aux 10 000e rêves de l’asso-

ciation Les Petits Princes
 — Nouveau partenariat avec "Manger et Grandir" : mise en 

place d’ateliers d’éducation et relance de la dynamique sur 
la prise en charge nutritionnelle

1 Haute Autorité de Santé 2 Infirmier Diplômé d'État 3 Activités Physiques Adaptées 4 Intelligence Artificielle 5 Indicateurs de Qualité et Sécurité des Soins 6 Agence 
Régionale de Santé

PERSPECTIVES

 — Durée moyenne de séjour : 53,8 jours 
 — Taux d’occupation : 51,1 %
 — Nombre d’actes en psychomotricité : 7 851
 — Nombre d’actes en éducation physique et sportive : 719
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DÉMARCHE D’AMÉLIORATION CONTINUE DE LA QUALITÉ
 — 5 réunions d’analyses de pratiques en équipe animées par un psychologue
 — Analyses en équipe des déclarations d’événements indésirables 
 — Animation de 7 séances "Accueil Café" : lieu d’expression des usagers en complément de la boîte à idées et aux ques-

tionnaires de satisfaction

Centre de Soins, d'Accompagnement et de Prévention 
en Addictologie CSAPA Nord 05

FAITS MARQUANTS

 — Augmentation des demandes d’accompagnement et pé-
nurie médicale :
> forte implication de l’équipe paramédicale, éducative 
et sociale
> renforcement du travail en réseau avec la médecine 
de ville, la médecine hospitalière et les CMP1 
> augmentation des ETP2 infirmiers et recrutement d'un 
psychologue en CDD3

 — Augmentation des activités collectives (+ 50 %) : groupe 
de parole, sophrologie, art thérapie, activités artistiques, 
activités culturelles
 — Mise en place de "Point Écoute Jeunes" animé par une 

éducatrice au sein des deux lycées d’Embrun
 — Participation des professionnels du CSAPA à la journée 

régionale du réseau "ARCA sud" 
 — Mise à jour du DUERP4

 — Choix et initiation de la mise en œuvre d'un logiciel de 
DUI5

 — Installation dans les nouveaux locaux d’Embrun
 — Formation des professionnels : réduction des risques, 

entretien motivationnel, formation de base en addicto-
logie, éclairage de la psychanalyse, addictions sexuelles, 
renforcement compétences en Sophrologie, AFGSU6, 
prise en charge du tabac dans les CSAPA

Prévention
 — 15 actions en milieux festifs
 — 28 actions auprès des jeunes scolarisés, des jeunes en 

situation de handicap et en réinsertion
 — Actions de prévention dans le cadre du Mois sans tabac 

auprès des jeunes dans les lycées et auprès des profes-
sionnels et usagers de la Fondation

Réseau
 — Renforcement du travail partenarial :
> en externe : Éducation Nationale, CSAPA de Gap, CPTS7 
du Briançonnais, dispositifs ISATIS, IME8 (Briançon, Sa-
vines-le-Lac), MDA9, Mission Locale, CISPD10 (Embrun, 
Savines-le-Lac), Mutualité Française…
> en interne : Filière Handicap, ESRP11, LHSS12

 — Signature d'une convention avec l’Éducation Nationale 
pour renforcer le lien entre leurs infirmiers et les Consul-
tations jeunes consommateurs du CSAPA
 — Signature d’une convention avec le TDB13 afin de faciliter 

un accès à la culture des usagers les plus désocialisés
 — Rencontres partenariales pour faciliter l’orientation vers 

le CSAPA et permettre l’orientation des personnes vers 
d’autres dispositif d’aides (ELSA14 et professionnels de 
psychiatrie du Centre Hospitalier de Briançon, CMP1 Petit 
Nice d'Embrun, Équipe ISATIS…)
 — Participation à plusieurs instances sur le territoire no-

tamment les CISPD10 d’Embrun, de Briançon et du Guil-
lestrois-Queyras
 — Participation des professionnels aux réunions préfec-

torales organisées dans le cadre de la "lutte contre les 
violences conjugales, sexistes et sexuelles"
 — Rencontre annuelle avec la coordinatrice TREND PACA15 

(Tendances récentes et nouvelles drogues) de l’Observa-
toire Français des Toxicomanies

1 Centre Médico-Psychologique 2 Équivalent Temps Plein 3 Contrat à Durée Déterminé 4 Document Unique d’Évaluation des Risques Professionnels 5 Dossier Indivi-
duel de l'Usager 6 Attestation de Formation aux Gestes et Soins d'Urgence 7 Communauté Professionnelle Territoriale de Santé 8 Institut Médico-Éducatif 9 Maison 
Des Adolescents 10 Conseil Intercommunal de Sécurité et de Prévention de la Délinquance 11 Établissement et Service de Réadaptation Professionnelle 12 Lits Halte 
Soins Santé 13 Théâtre du Briançonnais 14 Équipe de Liaison en Addictologie 15 Provence Alpes Côte d'Azur

 CENTRE DE SOINS, D'ACCOMPAGNEMENT ET DE PRÉVENTION EN ADDICTOLOGIE

Stand Trad'In Festival
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PERSPECTIVES

 — Poursuivre le déploiement du nouveau logiciel de DIU1

 — Augmenter et stabiliser les effectifs pour répondre aux 
besoins de la population nord Haut-Alpine (+ 0,80 ETP2 
psychologue et 0,50 ETP2 éducateur)
 — Installer le CSAPA de Briançon dans les nouveaux locaux 

partagés : un bâtiment neuf au cœur de ville
 — Mener un projet avec le TDB3 et les personnes accueillies 

avec une artiste sur le thème de L’Amour

 — 	Démarche Qualité : 
> suivre et enrichir le programme d’amélioration par le 
suivi des recommandations de bonnes pratiques et l’ex-
ploitation des déclarations des évènements indésirables 
et organiser des évaluations de pratique professionnelle 
sous forme d’usager traceur 
> poursuivre les Analyses de Pratiques en Équipe et mise 
en œuvre des actions du DUERP4

1 Dossier Individuel de l'Usager 2 Équivalent Temps Plein 3 Théâtre Du Briançonnais 4 Document Unique d’Évaluation des Risques Professionnels

 CENTRE DE SOINS, D'ACCOMPAGNEMENT ET DE PRÉVENTION EN ADDICTOLOGIE

2024 2024

File active 552 629

Nbre de consultations 2 896 3 264

Médecin addictologue 797 478

Psychologue 537 830

Infirmière 949 1 307

Assistante sociale 260 224

Éducatrice 353 425

Accueil téléphonique 2 139 1 415

Consultations jeunes 
consommateurs

151
File active : 108

161
File active : 120

Accueil des familles ou 
proche

43
File active : 47

55
File active : 47

Ateliers collectifs 95 192

BILAN DE L’ACTIVITÉ

 — Augmentation de la file active : + 13 % 
> 207 nouveaux patients
 — Augmentation des consultations : + 12 %
 — 53 % des demandes de consultation ont pour origine 

la consommation d'alcool
 — 11 % des demandes de consultation ont pour origine 

l'usage de la cocaïne/crack avec une augmentation 
des demandes d'accompagnement : + 6 points
 — File active de patients fumeurs : + 2 %
 — 85 ateliers d’art-thérapie à Briançon et Embrun (5 à 7 

patients en moyenne à chaque séance)
 — 15 ateliers "Carton" / 32 séances de sophrologie / 10 

ateliers "Relaxation intégrative" / 8 groupes de parole
 — Délai d’attente pour un premier accueil : 1 semaine
 — Délai d’attente pour un premier rendez-vous psycho-

logue : 2 mois

Témoignage - Consultation Entourage : 
"Rien que le fait de pouvoir dire tout ça, d’être entendue et comprise, ça me permet de 
mieux vivre le quotidien avec ma fille, et de retrouver du plaisir dans nos relations. Les 
échanges m’aident à vider ce que j’ai besoin de dire, puis à trouver des solutions pour 
que tout ne tourne pas autour de ce qui me pose problème"

Témoignage - Usager : 
"Depuis que je viens au CSAPA, avec l’accompagnement psychologique, l’art thérapie, 
les ateliers manuels carton, la sophrologie, et toute l’écoute des professionnels, même 
les rencontres avec d’autres, je n’ai plus envie de me mettre dans le corps ce que j’y mettais avant. Je ne bois plus d’alcool, je 
fume beaucoup moins de pétards, en fait, je me veux du bien maintenant. J’ai commencé à perdre du poids, et je redécore ma 
maison, je fabrique des choses pour rendre ma maison belle… Et je sais maintenant que je suis capable."

Œuvre d'un usager
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MAISON SPORT SANTÉ

Maison Sport Santé du Grand Briançonnais

PERSPECTIVES

FAITS MARQUANTS

 — Mise en place du programme passerelle travaillé en 2025 qui consiste à réaliser des bilans des capacités physiques et 
à proposer des séances d’essais dans les structures et associations partenaires
 — Développement du réseau sport santé sur le Grand Briançonnais

 — Développement du réseau sport santé sur le Nord du 
département
 — Sensibilisation auprès des clubs et associations pour 

s’identifier sur "Mon Sport Santé PACA1"
 — Accueil de stagiaires
 — Continuité des programmes "Je bouge pour ma santé" 

et "Maladies chroniques" 
 — Accueil, orientation et réalisation de bilans des capacités 

physiques

 — Participation aux Journées Prévention de la CPTS2 et de 
la Mutualité Française, aux Rencontres Régionales des 
MSS3 et à la Journée Nationale des MSS3

 — Nouvelles actions :
> séances de sport santé en entreprise pour la station 
de Puy Saint Vincent
> séances de sport santé pour le SMR4 pédiatrique La 
Guisane
> atelier prévention chute pour les séniors

1 Provence Alpes Côte d'Azur 2 Communauté Professionnelle Territoriale de Santé 3 Maison Sport Santé 4 Soins Médicaux et de Réadaptation

BILAN DE L’ACTIVITÉ

 — 175 personnes ont commencé un programme en 2025 : 
144 nouvelles personnes et 31 personnes qui ont refait un 
programme
> 94 pour le programme "Sport Santé Maladie Chronique"
> 51 pour le programme "Je bouge pour ma santé"
> 30 pour le programme "Je m’évalue en Sport Santé"

Jérôme MONTAIGU, Éducateur sportif à la Maison Sport Santé, a réalisé deux parcours sport 
santé avec l’aide de l’équipe. 
Ces deux parcours ont pu aboutir avec l’appel à projets "Les jeux me bougent" et ont été ins-
tallés en juin 2025.
Ces parcours proposent deux boucles, à faire à son rythme. Le départ se fait devant l'accueil 
de Chantoiseau. Deux tables d'orientation sont disponibles au départ des parcours avec toutes 
les informations.
Tout le monde peut les utiliser !
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CENTRES DE SANTÉ

Consultations 
2024

Consultations 
2025

Centre de santé Chantemerle
Consultation Angiologie

8 591
242

9 151
804

Centre de santé Chantemerle

Consultations aéronautiques - 9

ORL3 - Polygraphie du sommeil 1 006 1 027

Nutrition
Consultations Diététicienne

27
113

47
90

Cardiologie 2 583 2 908

Médecine MPR4 149 19

Total Consultations spécialisées 3 878 4 100

Centres de santé & Consultations spécialisées

PERSPECTIVES

FAITS MARQUANTS

BILAN DE L’ACTIVITÉ

Centre de santé Chantemerle
 — Augmentation du nombre de la patientèle médecin traitant

Centre de santé Chant'Ours - Consultations spécialisées
 — Formation des assistantes médicales à la prélecture des polygraphies du sommeil pour permettre le développement 

de l’activité et répondre à la demande  
 — Développement des examens en cardiologie avec l'acquisition de deux HOLTER ECG supplémentaires
 — Travail sur l'orientation des appels reçus au secrétariat afin de libérer du temps pour la préparation des plages de 

consultations

Centre de santé Chantemerle
 — Développement des consultations Echo-Doppler et Pa-

thologies vasculaires par le médecin et avec l'aide d'une 
2e assistante médicale
 — Développement des consultations patientèle chronique 

du cabinet par l'infirmière du dispositif Asalée
 — Départ d'une assistante médicale en cours d'année
 — Démarrage, en décembre, de l’activité du Médicobus des 

Hautes-Alpes, cabinet médical itinérant

Centre de santé Chant'Ours - Consultations spécialisées 
 — Arrêt des consultations en Médecine Physique et Réadap-

tation en février
 — Augmentation des consultations de suivi en cardiologie 

par l'infirmière Asalée IPA1

 — Arrivée d’une assistante médicale en CDI2 pour permettre 
le développement des préconsultations de cardiologie

1 Infirmier en Pratique Avancée 2 Contrat à Durée Indéterminée 3 Oto-Rhino-Laryngologiste 4 Médecine Physique et Réadaptation
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HANDICONSULT 05

Handiconsult 05

PERSPECTIVES

FAITS MARQUANTS

Structuration de l’offre
 — Clarification du positionnement du dispositif comme acteur spécialisé handicap et rupture de soins
 — Ajustement des critères d’orientation
 — Poursuite du développement des soins de spécialité 
 — Déploiement des logiciels métier : sécurisation des dossiers patients, optimisation de la facturation, meilleure traçabilité 

des actes, pilotage plus précis

Renforcement des ressources humaines
 — Recrutement d’un psychologue et augmentation du temps dentaire
 — Plan de formation du personnel
 — Renforcer les partenariats médicaux et médico-sociaux
 — Améliorer la réorientation des patients selon leurs profils
 — Accroître la notoriété du dispositif auprès des prescripteurs

 — Ouverture du dispositif et installation progressive à la fois 
en physique sur la ville de Gap mais aussi dans l’offre de 
soin du territoire
 — Début de l’activité en septembre dans des locaux tem-

poraires pour engager rapidement les premières prises 
en charge comme demandée par l’ARS1

 — Emménagement dans les locaux définitifs en décembre : 
amélioration des conditions d’accueil, stabilisation de l’or-
ganisation et meilleure visibilité territoriale

1 Agence Régionale de Santé

BILAN DE L’ACTIVITÉ

 — Montée en charge progressive et cohérente avec une ouverture 
récente et un fonctionnement encore en phase d’installation
 — 109 dossiers patients reçus 
 — Organisation de 4 journées de déplacements dentaires 
 — Activité majoritairement dentaire (≈ 95 % des consultations)
 — Patientèle composée majoritairement d’adultes
 — Profils accueillis chez les enfants :

> troubles neuro-développementaux atypiques
> difficultés d’accès aux soins nécessitant une adaptation des 
pratiques
 — Profils accueillis chez les adultes :

> multi-pathologies
> troubles psychiques ou psychiatriques souvent associés
> parcours de soins fragilisés 
 — Deux principaux profils de patients :

> patients nécessitant une sécurisation et pouvant être réorientés vers le soin classique à terme
> patients en rupture ou en opposition aux soins pour lesquels le dispositif répond à un réel besoin spécifique et 
structurant

2025

Consultation Dentiste 54

Consultation Médecin 17

Consultation Sage-femme 6

Accompagnement psychomotricienne 
(Dentiste) 32

Accompagnement psychomotricienne 
(Médecin) 13

Accompagnement psychomotricienne 
(Sage-femme) 3

Renseignement psychomotricienne 12

Séance psychomotricienne 8
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Médicobus des Hautes-Alpes

PERSPECTIVES

FAITS MARQUANTS

 — Atteindre un objectif de 10 consultations par jour sur toutes 
les communes
 — Prospecter et déployer sur de nouveaux secteurs
 — Pérenniser une équipe médicale restreinte

 — Ouverture du dispositif le 24 novembre :
> équipe composée d'une assistante chauffeur à 80 %, un médecin et une secrétaire à mi-temps 
> déploiement sur des semaines de 4 jours et chaque mois : une semaine dans le Briançonnais et deux semaines dans 
le Laragnais
 — Dispositif innovant et expérimental proposé par l’Agence Régionale de Santé qui s’inscrit dans le cadre du plan "France 

Ruralités" : offre de médecine générale itinérante dans les zones rurales, en réponses aux difficultés d’accès aux soins 
des personnes isolées, notamment en affection de longue durée, sans médecin traitant.
 — Co-financement entre la Fondation Édith Seltzer et l’Inter-CPTS1 05 et coordination territoriale avec la CPTS1 Briançonnais- 

Écrins et la CPTS1 Buëch-Dévoluy

1 Communauté Professionnelle Territoriale de Santé

BILAN DE L’ACTIVITÉ

 — 12 communes visitées régulièrement 
 — 68 patients reçus en consultation 
 — Progression mensuelle observée dès le 2e mois
 — Partenariat actif avec les CPTS1 Briançonnais-Écrins et 

du Buëch-Dévoluy

"J’ai regardé pour avoir rendez-vous à Laragne- 
Montéglin mais les délais étaient trop long."
"Je suis pas mécontent de ne pas à avoir à attendre 
trois jours pour un rendez-vous. C’est ce que les gens 
attendaient."
Témoignages des 1ers patients du Médicobus 
(Article Dauphiné Libéré du 19/12/2025)
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PRISE EN CHARGE MÉDICAMENTEUSE 

Prise en charge médicamenteuse du patient
FAITS MARQUANTS
 — Arrivée d’un pharmacien en CDI1 à 60 % jusqu’en avril (dé-

mission) puis d'un pharmacien en CDI1 à 90 % en juillet
 — Un assistant partagé avec l'Hôpital de Briançon à 50 %  
 — Un pharmacien annualisé 14h /semaine
 — Un interne en pharmacie de 3ème année pour le semestre 

novembre 2025 / Avril 2026
 — Renouvellement du dossier de demande de poste d’Interne 

et de Docteur junior avant 2027

 — Consolidation et remotivation de l’équipe de préparatrices 
déstabilisée par plusieurs départs et la perte d’un ETP2

 — Visite de certification V2020 par la Haute Autorité de Santé
 — Évaluation RGPD3 conforme aux recommandations : Ges-

tion de l'analyse pharmaceutique et de la délivrance des 
médicaments, Gestion de la conciliation médicamenteuse 
et Gestion des commandes et approvisionnements

BILAN DE L’ACTIVITÉ

PERSPECTIVES

 — Sollicitation annuelle de la faculté de pharmacie et de l’association des internes en pharmacie de Marseille pour recruter 
des internes en pharmacie dans le cadre de l’agrément de terrain de stage : 1 interne de 3ème année en 2025
 — 	Formation auprès de 41 soignants sur les médicaments à risque en vue de la certification

 — Continuité des interventions auprès du personnel soignant : trousses d’urgence, cafés qualité, médicaments à risque, 
calcul de doses…
 — Redynamiser les réunions sur la prise en charge médicamenteuse

Axe 1. Management de la Qualité et de la sécurité de la prise en charge médicamenteuse

BILAN DE L’ACTIVITÉ

PERSPECTIVES

 — Émission de 16 fiches de signalement d’évènements indésirables internes concernant la prise en charge médicamenteuse
 — Présence d’un pharmacien à 7 COVIRIS4 pour présenter et analyser ces évènements

 — Analyses de causes profondes concernant les évènements indésirables graves associés aux soins liés aux médicaments

Axe 2. Promotion de la déclaration et de l’analyse des évènements indésirables

BILAN DE L’ACTIVITÉ
 — Mise en place d’une requête générant un rapport bi-hebdomadaire d’alerte de fin de traitement des médicaments 

stupéfiants
 — Analyse et validation pharmaceutique avant délivrance de 14 934 ordonnances (14 119 en 2024) pour 64 320 lignes de 

prescription soit une moyenne de 4/5 lignes de prescription par ordonnance
 — 212 interventions pharmaceutiques (Avis Pharmaceutique pour l’ANAP5) : création d’une requête générant un rapport 

hebdomadaire des avis pharmaceutiques dans le cadre de la mise en place de la Pharmacie clinique
 — Pas d’oppositions à la délivrance par la pharmacienne
 — Reconditionnement par Autoprint de 63 235 UCD6 de médicaments
 — Sur-étiquetage de 55 634 UCD4 de médicaments non identifiables par Eticonform

Axe 3. Sécurisation du circuit du médicament

1 Contrat à Durée Indéterminée 2 Équivalent Temps Plein 3 Règlement Général sur la Protection des Données Pharmacie à Usage Intérieur 4 Cellule Opérationnelle 
Vigilance et Risques 5 Agence Nationale d'Appui à la Performance 6 Unité Commune de Dispensation
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PRISE EN CHARGE MÉDICAMENTEUSE 

BILAN DE L’ACTIVITÉ
 — Incitation à la prescription de médicaments génériques et bio similaires en CME2

 — Gestion des stocks dormants

Axe 4. Efficience de la prise en charge médicamenteuse du patient

BILAN DE L’ACTIVITÉ

PERSPECTIVES

 — Réception de 15 alertes sanitaires émanant de l’ANSM3 ou de la DGS4 : aucune ne nous concernant / pas de retrait
 — Pas de déclarations de pharmacovigilance ni de matériovigilance

 — Sensibiliser le personnel soignant et les préparateurs à l’intérêt de déclarer

Axe 5. Vigilances sanitaires

BILAN DE L’ACTIVITÉ

PERSPECTIVES

 — Présentation des critères de priorisation de la conciliation médicamenteuse en CME2

 — Intégration d’un onglet "Conciliation médicamenteuse" dans le DPI5 afin de pouvoir saisir directement les données
 — Optimiser le paramétrage des fiches médicaments : si besoin, médicaments à risque, substitution

Axe 6. Lutte contre la iatrogénie médicamenteuse

BILAN DE L’ACTIVITÉ

PERSPECTIVES

 — 	Mise en place d’une alerte pour la réévaluation des prescriptions d’antibiotiques
 — Consommation d’antibiotiques : 59,7 DDJ/1000 JH6 (66,1 DDJ/1000 JH6 en 2024)
 — Indicateur ECDC7 : 20,7 % de part d’antibiotiques à large spectre (soit - 7,6 % par rapport à 2024)
 — Principales consommations : Pénicillines = 25,5 DDJ/1000 JH6 (- 32 %), Macrolides / Lincosamides / Straprogramines = 

7,4 DDJ/1000 JH6 (+ 30 %)

 — Présentation de la consommation totale d’antibiotiques en CME2 
 — EPP8 Justification et réévaluation de l’antibiothérapie avec la référente antibiothérapie

Axe 7. Améliorer le bon usage des antibiotiques

PERSPECTIVES
 — Suivi de la gestion documentaire
 — EPP1 : Préparation des piluliers, Connaissance des Médicaments à risque, Stockage dans les unités de soins, Prescription 

d’antibiotiques

1 Évaluation des Pratiques Professionnelles 2 Commission Médicale d'Établissement 3 Agence Nationale de Sécurité du Médicament et des produits de santé  
4 Direction Générale de la Santé 5 Dossier Patient Informatisé 6 Dose Délivrée Journalière pour 1000 Jours d’Hospitalisation 7 European Centre for Disease prevention 
and Control 8 Évaluation des Pratiques Professionnelles
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Actes Activités 
Patients pris 

en charge
Nombre 
d’actes

Séance collective d’information du patient Présentation du service, Inscription aux activités
Bibliothèque ambulante 729 1 951

Séance collective de réadaptation à la marche Sorties marche et marche en raquettes à neige 544 1 958

Réadaptation à la vie sociale par la participation à une 
manifestation sportive, culturelle et/ou de loisirs

Sorties bus, découvertes, piscine, activités ludiques, 
déambulation musicale, soirées films et documentaires, 
spectacles, bibliothèque…

857 3 697

Séance d’ateliers artistiques, culturels et/ou de loisirs Ateliers manuel, chant, potager 654 4 047
Séance collective de relaxation Yoga, marche zen 288 567

Service Socio-thérapeutique

PERSPECTIVES

FAITS MARQUANTS

BILAN DE L’ACTIVITÉ

 — Développement de l’activité Jeux de société
 — Ouverture du jardin potager aux multiples usagers de la Fondation 

et proposer y des activités extérieures (yoga, jeux de société…)
 — Participation aux projets de développement durable de la Fondation

 — Ouverture aux multiples bénéficiaires de la Fondation : 
> 0,1 ETP1 sur la Filière Handicap et 0,5 ETP1 sur l’ESRP2 

Seltzer en plus des 3,35 ETP1 sur le Centre Médical
> mise en place d'actions auprès des LHSS3 et de l’Accueil 
de jour Weiss-Perreau

 — 12 spectacles et 1 marché de Noël avec des artisans locaux 
ont été organisés
 — Reconduite de la soirée solidaire "Coussins Cœurs" mobi-

lisant salariés et usagers dans la fabrication de coussins à 
destination de personnes en post-cancer du sein

 — 1 049 patients pris en charge / 12 220 actes
 — 608 prises en charge pour les usagers de la Filière Handicap sur les 

activités intra-établissement 
 — 330 prises en charge pour les usagers de l'ESRP2 Seltzer
 — 18 expositions sur les sites de Chantoiseau et du Bois de l’Ours

Les activités, envisagées en complémentarité des soins permettent :
 — d'amener de la culture dans l’institution
 — de participer à l’éducation à la santé morale et physique avec un 

objectif de poursuite de l'activité à domicile
 — de s’ouvrir aux autres, de (re)créer du lien social

Il s'agit de donner de la vie aux soins.

Certaines activités sont dédiées à une unité de soins spécifique : potager, 
déambulation musicale, bibliothèque ambulante.

SERVICE SOCIO-THÉRAPEUTIQUE

"Service socio-
thérapeutique,
Pneumatique
Cela fait penser à 
Astérix :
"Ils sont fous ces 
briançonnais."
Moi parano schizo-dépressif,
Cela m’a toujours fait rire.
Les dépressifs maintenant
Je rigole de moi, mais là je me moque
Mis à part cela
Socio-thérapeutique, c’est l’animation
Pour les pyromanes, il y a la pyrogravure
Pour les cœurs brisés, la mosaïque
Pour les jambes cassées, les sorties marche
Moi, des fois, je fais des dessins
Et aujourd’hui,
C’est un poème sur l’Animation
Je passe à l’action
Il y a plein de monde qui s’occupe de nous
Il y a Marie, Géraldine et Samuel.
Au début, c’était dur
Maintenant je vais mieux."
SD, patient du Centre Médical Chant'Ours

1 Équivalent Temps Plein 2 Établissement et Service de Réadapation Professionnelle 3 Lits Halte Soins Santé 4 Haute Autorité de Santé

DÉMARCHE D’AMÉLIORATION CONTINUE DE LA QUALITÉ
 — Identitovigilance vis-à-vis des patients
 — Participation à la visite de certification V2020 par la HAS4
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SERVICES HÔTELIERS

Services Hôteliers

PERSPECTIVES

DÉMARCHE D’AMÉLIORATION CONTINUE DE LA QUALITÉ

FAITS MARQUANTS

BILAN DE L’ACTIVITÉ

 — Diminuer le coût de l’affranchissement à l’heure du nu-
mérique 
 — Augmenter le chiffre d’affaires des accueils notamment sur 

les nuitées et repas invités de la chambre accompagnante 
 — Suivre mois par mois le coût des Ressources Humaines

 — Adapter le mémo nouveau salarié sur les impératifs du 
service des repas à Chantoiseau
 — Projet d’application de la norme CERTIBIOCIDE5

 — Présentation du fonctionnement de la restauration aux 
patients une fois par mois

 — Finalisation de l’application de la norme RABC3 sur les deux lingeries en lien avec l'Équipe Opérationnelle d'Hygiène et 
formation du personnel
 — Travail sur le tri des déchets

 — Absentéisme conséquent sur l’année 2025 : 1 120 jours 
d'absence tous services confondus (service-restauration, 
accueils, lingerie et nettoyage communs)
 — Arrivée d'1 renfort en CDD1 sur les services hôteliers et la 

cuisine : refonte de la traçabilité HACCP2 et formation des 
équipes, audits hygiène, démarche RABC3 et formation des 
lingères, gestion et service qualitatif lors d'événements, 
remplacements ponctuels
 — Visite de Certification en mars 2025 avec une mobilisation 

et engagement de toutes les équipes des services hôteliers
 — Mise en place d’un nouveau cycle de travail pour le serveurs 

du Bois de l’Ours : optimisation des postes et augmentation 
du temps du déjeuner (+ 30 minutes) pour les patients  

 — Mise en place de réunion trimestrielle avec le service 
diététique pour l’amélioration de la qualité du service 
en salle de restaurant du Bois de l’Ours 
 — Accueil des enfants de La Guisane pour les temps de 

repas (midi et soir) nécessitant une réorganisation du 
service et engagement des équipes face à un nouveau 
public (60 repas par jour sur 6 semaines)
 — Mise en place expérimentale d’un mémo nouveau salarié 

sur les impératifs du service des repas au Bois de l’Ours
 — Accueil de 3 stagiaires de l’ESRP4 Seltzer et 1 du lycée 

professionnel de Briançon
 — Participation au Duo Day : 2 personnes en situation de 

handicap accueillies

Lingeries
 — 58 017 kg de linge lavé en interne
 — Coût annuel de lavage du linge plat par une en-

treprise extérieure en baisse : 56 455 € (- 15,35 % 
rapport à 2024)

Services Repas
 — Nombre de repas accompagnés 

> 49 022 repas au self de Chantoiseau
> 41 642 repas en salle de restauration du Bois de l’Ours

1 Contrat à Durée Déterminé 2 Hazard Analysis Critical Control Points (Système d'analyse des risques et de maîtrise des points critiques) 3 Risk Analysis Bioconta-
mination Control (Analyse des risques de contamination microbiologique) 4 Établissement et Service de Réadaptation Professionnelle 5 Certificat individuel pour 
l'activité d’utilisateur professionnel et distribution de certains types de produits biocides destinés exclusivement aux professionnels

Accueils
 — Nombre de patients accueillis : 

> 715 à Chantoiseau et 765 au Bois de l’Ours
 — Baisse du chiffre d’affaires par rapport à 2024 : 

> Chantoiseau : - 9 % / Bois de l’Ours - 12 % 
 — 33 210 € d'affranchissement (- 2 % par rapport à 2024)

Chantoiseau Bois de l'Ours

Chiffre d’affaires 2025 65 618 € 39 390 €

dont TV 39 051 € 31 317 €

dont WIFI 4 076 € 4 451 €

dont lessive patient 4 755 € 2 700 €

dont chambre accompagnant 2 026 € 745 €

dont repas invité 1576 226 €
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2024 2025
ÉvolutionTaux de 

facturation
Taux de 

facturation

FOI1 - 22 places 97,6 % 95,4 % - 2,2 %

Accueil Temporaire - 2 places 39,8 % 30,4 % - 9,4 %

FOE4 - 14 places 74,7 % 71,4 % - 3,3 %

FH5 - 7 places 100 % 92,8 % - 7,2 %

FHM6 - 3 places 33,3 % 50,1 % + 16,8 %

PERSPECTIVES

BILAN DE L’ACTIVITÉ

Partenariat avec d’autres établissements et services
 — Élargir l’offre d’activité
 — Favoriser les échanges de pratiques professionnelles
 — Permettre des transferts d’usagers
 — Travailler sur la thématique de la VIAS3

Accompagnement
 — Améliorer la coordination des soins : convention avec un 

cabinet d'infirmiers libéraux et dépôt d'un projet pour 
financer du temps infirmier
 — Poursuivre l’apport d’un regard psychologique : analyses 

des pratiques professionnelles et demande d'un temps 
partiel de psychologue

Développement des compétences et formation
 — Monter en compétences les professionnels via des for-

mations, sensibilisations : gestion des troubles du com-
portement, communication alternative, autisme, VIAS³...

FOI1

 — 1 sortie
 — 3 entrées

FOE4

 — 1 sortie
 — 1 arrivée à temps partiel

Établissement d'Accueil Non Médicalisé EANM
FAITS MARQUANTS
 — Nombre croissant de personnes présentant des troubles 

psychiques associés ainsi que des troubles du comporte-
ment : plusieurs actes de violence de la part notamment 
d’une personne hébergée au FOI1

 — Travaux importants pour l’adaptation d’une salle de bain 
PMR2 au sein du FOI1 : incidence sur le taux d’occupation 
car logement inoccupé plusieurs mois
 — Formations des professionnels : communication alterna-

tive augmentée, troubles psychiques, droits des usagers, 
faire face à l’agressivité

 — Poursuite du groupe de travail sur la VIAS3 avec l'obten-
tion de 20 000 € suite à un appel à projet de la Fondation 
de France permettant : 
> le financement de formations de professionnels
> des rencontres entre résidents avec d’autres foyers
> l'organisation d'un séjour à Hyères et la participation 
au "Salon Amours et Handicaps" pour 6 résidents et 3 
professionnels : ateliers, visites de stands, jeux de rôle 
et soirée dansante

Sortie au ZOO de Turin - FOE4

Séjour à Paris - FOI1

FILIÈRE HANDICAP

1 Foyer Occupationnel avec Internat 2 Personne à Mobilité Réduite 3 Vie Intime, Affective et Sexuelle 4 Foyer Occupationnel Externe 5 Foyer d'Hébergement 6 Foyer 
d'Hébergement hors les Murs
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Résidence d’artiste Marionnette avec le TDB2

Sortie au restaurant

Sortie Handiski

FILIÈRE HANDICAP

1 Assistant de Soins en Gérontologie 2 Théâtre Du Briançonnais

PERSPECTIVES

Établissement d'Accueil Médicalisé EAM
FAITS MARQUANTS
 — Augmentation de l'âge des personnes accueillies qui 

entraine un travail de l'équipe sur des orientations vers 
des structures "Grand Âge"
 — Travail sur une offre d’activités plus large et plus inclusive : 

accompagnements individuels en extérieur favorisés pour 
des activités sociales ou culturelles (séjour en Italie, ski 
fauteuil, sorties marché de noël, spectacles...) 
 — Participation de l'ergothérapeute au projet de fabrication 

d'objets adaptés aux résidents avec une imprimante 3D 
avec le service informatique

 — Ressources Humaines :
> de nombreuses absences avec des difficultés de rem-
placement
> intervention d'une psychologue cognitivo-comporte-
mentale dans le cadre de l’analyse de la pratique
> formations des professionnels : communication alterna-
tive augmentée, troubles psychiques, droits des usagers, 
faire face à l’agressivité et une formation ASG1 pour une 
salariée

Partenariat
 — Poursuivre la diversification de l’offre d’activité pour les 

personnes accompagnées : en interne, en externe et 
avec le Service Socio-thérapeutique du Centre Médical 
Chant'Ours
 — Poursuivre le partenariat avec l’équipe mobile Personnes 

Handicapées Vieillissantes 
Accompagnement
 — Poursuivre les démarches d’orientation pour les per-

sonnes accompagnées qui ne relèvent plus d’un EAM du 
fait de leur handicap ou de leur vieillissement et dont le 
projet d’établissement ne pourra répondre aux besoins 
et attentes
 — Répondre aux besoins des personnes plus jeunes qui 

sont en attente de place : adapter la dynamique de 
l'EAM à ce rajeunissement du public
 — Rechercher des financements pour un projet de médiation 

équine

BILAN DE L’ACTIVITÉ

 — 1 sortie / 2 admissions

2024 2025
ÉvolutionTaux de 

facturation
Taux de 

facturation

98,7 % 96,9 % - 1,8 %
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DÉMARCHE D’AMÉLIORATION CONTINUE DE LA QUALITÉ POUR L'EANM, L'EAM ET LE SAMSAH

 — Mise à jour des plans d’action qualité 3 fois par an : 
> 13 professionnels formés ou re-sensibilisés à la gestion des risques et à la déclaration des évènements indésirables
> 30 % des actions menées à bien pour l'EAM, 48 % pour l'EANM et 57 % pour le SAMSAH
 — Traitement de l'ensemble des fiches d'évènements indésirables en COVIRIS7

Perspectives 2026
 — Poursuite de l’amélioration des repas par le biais des commissions restauration (repas à thèmes, thérapeutiques...)
 — Poursuite des actions en faveur de l’expression des personnes accompagnées : Conseils de la Vie Sociale, réunions 

des résidents
 — Poursuivre l’implication des professionnels lors des Comités Bientraitance, Valeurs et Sens, et Outils de la loi 2002-2
 — Co-construire le projet Vie Intime Affective et Sexuelle avec les personnes accompagnées
 — Mettre à jour des projets de service avec les équipes

 — Évolution de l’accompagnement, jusque-là plutôt orienté 
vers des prises en charge de pathologies psychiatriques 
et conduites addictives, vers des accompagnements 
éducatifs et de soins dans le cadre de pathologies neuro- 
dégénératives (sclérose en plaque, maladie de Charcot...) : 
> mobilisation des professionnels du soin (infirmiers, 
ergothérapeutes) avec des besoins complexes en termes 
de coordination des soins et adaptations
> accompagnement sur le plan émotionnel et mobilisa-
tion du psychologue : perte rapide de l'autonomie allant 
jusqu’à l’accompagnement vers la fin de vie

 — 16 personnes en attente de suivi en 2025 :
> délai moyen d’attente de 260 jours
> travail de priorisation des situations fait avec la MDA1 
lors de l'Équipe de Pluridisciplinaire d’Évaluation et au 
regard des urgences identifiées
 — Stabilisation de l'équipe en 2024 mais des absences en 

2025 qui ont déstabilisé le fonctionnement du service 
(ex : annulation de 2 groupes d’expression)

Service d'Accompagnement Médico-Social 
pour Adultes Handicapés SAMSAH
FAITS MARQUANTS

PERSPECTIVES

 — Rencontres partenariales (réseau SLA2, CSAPA3, ACT4, MDS5, dispositifs 
d’hébergement inclusifs, colloques...)
 — Poursuite des actions en faveur de l’expression des personnes accompa-

gnées : groupe d’expression, sensibilisations des professionnels, réunions 
d’équipe et analyse de la pratique sur des thématiques d’éthique
 — Poursuivre la montée en compétence de l’équipe
 — Poursuite  de la réorganisation du groupe d’expression pour le rendre plus attractif
 — Projet d’extension pour répondre au besoin du territoire, réduire le temps et le nombre de personne en attente et 

prendre en compte les nouvelles particularités du public accompagné : demande d’augmentation de places transmise 
à l’Autorité de Tarification et de Contrôle compétente étudiée au prochain CPOM6 

1 Maison Départementale de l'Autonomie 2 Sclérose Latérale Amyotrophique 3 Centre de Soins, d'Accompagnement, de Prévention en Addictologie 4 Appar-
tements de Coordination Thérapeutique 5 Maison Des Solidarités 6 Contrat Pluriannuel d'Objectifs et de Moyens 7 Cellule Opérationnelle Vigilance et Risques

BILAN DE L’ACTIVITÉ

2025

Nbr de 
personnes 

accompagnées

Nbr de 
journées 
d'activité

Taux
d'occupation

39 6 854 92 %

 — 10 places pour 30 personnes 
accompagnées en file active
 — 10 sorties / 10 entrées
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 — Début du rapprochement avec la Fondation fin 2025
 — Entrée de l’AAEIH1 au sein de FEDORA, la Fédération des Organismes affiliés à la Fondation 

Édith Seltzer en février 2026 :
> appui concret à l’AAEIH1 en consolidant sa position et ses moyens d’action
> initiatives communes, partage des ressources
> renforcement de l'action collective
 — Signature du CPOM2 2025/2029 le 15 janvier 2025 avec l’ARS3

AAEIH1 - Institut Médico-Éducatif Le Jouclaret
FAITS MARQUANTS

BILAN DE L’ACTIVITÉ

IME4

 — File active : 18 personnes accompagnées
 — 3 sorties : 

> 1 vers le FOI5 de la Fondation
> 1 vers le EAM6 de la Fondation
> 1 vers le domicile à la demande la personne accom-
pagnée et de la famille
 — 3 enfants accompagnés par le SESSAD7 ont bénéficié 

d’une double prise en charge (quelques jours par se-
maine à l’IME4 avant d’y être pleinement admis)
 — Au 31 décembre 2025 : 8 filles et 7 garçons âgés de 8 

à 19 ans
 — Entrée d'1 personne accompagnée depuis plusieurs 

années dans un dispositif RAPT8 (1 pour 1 financé par 
des crédits non reconductibles de l’ARS3)

SESSAD7

 — File active : 22 personnes accompagnées
 — 4 sorties

> 3 vers l’IME4

> 1 vers le domicile à la demande de la famille
 — 4 entrées
 — Au 31 décembre 2025 : 4 filles et 14 garçons âgés de 

7 à 17 ans

FILIÈRE HANDICAP

1 Association pour l’Accueil, l’Éducation et l’Inclusion des personnes en situation de Handicap 2 Contrat Pluriannuel d'Objectifs et de Moyens 3 Agence Régionale 
de Santé 4 Institut Médico-Éducatif 5 Foyer Occupationnel avec Internat 6 Établissement d'Accueil Médicalisé 7 Service d’Éducation Spéciale et de Soins à Domicile 
8 Réponse Accompagnée Pour Tous 9 Équipe Opérationelle d'Hygiène

DÉMARCHE D’AMÉLIORATION CONTINUE DE LA QUALITÉ

 — Comité de Pilotage de la Qualité et de la Gestion des Risques : plusieurs réunions ont eu lieu dont certaines dédiées au 
projet d’établissement et de service
 — Suivi du plan d’action Hygiène et soins en collaboration avec l’EOH9 de la Fondation Édith Seltzer
 — 2 Comités des Risques analysant 12 événements indésirables, 6 réclamations (aucune plainte) et 1 signalement externe
 — Bientraitance : une priorité malgré le poste de référent interne vacant depuis septembre 2025
 — Avancées sur la communication alternative : formation des professionnels, nouvelle signalétique et collaboration avec 

la Fondation Édith Seltzer pour des projets mutualisés

2025 IME SESSAD

Jours d’ouverture 209 212

Journées/Nuits 2 475 (2 439/36) 2428

Actes - 2 918

Taux d’occupation 79 % 64,25 %

Taux atteinte objectif 94 % 96 %
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FILIÈRE HANDICAP

PERSPECTIVES
 — Élaboration du projet d’établissement 
 — Actions de sécurisation numérique : déploiement du projet dédié, finalisation du cahier des charges du Dossier Usager 

Informatisé, mise en place d’un Comité de pilotage et sécurisation des systèmes d’information en lien avec la Direction 
des Systèmes d'Information (charte informatique, respect du RGPD1)
 — Formalisation de la politique Ressources Humaines : finalisation des fiches de poste, procédure et livret d’accueil, mise 

à jour du DUERP2, structuration des parcours professionnels et diffusion des bonnes pratiques
 — Déploiement de la politique de développement durable

1 Règlement Général sur la Protection des Données 2 Document Unique d'Évaluation des Risques Professionnels

Un projet piquant…
"Au cours de l’année scolaire 2024/2025, j’ai pu mettre en 
place un projet apiculture avec les enfants de l’IMP et IMPRO.
Nous avons bénéficié d’un budget pour débuter un partena-
riat avec la Miellerie de l’Izoard située à Saint Martin de Quey-
rières pour louer une ruche au sein du cheptel de l’apiculteur 
et propriétaire de l’exploitation de la Miellerie. Nous avons 
espéré que cette ruche serait productive en miel de montagne. 
L’apiculteur a pris des photos et vidéos lorsqu’il travaillait sur 
cette ruche afin que je puisse les visionner avec les enfants. 
Il s’était engagé à nous prêter une ruche pédagogique pour 
la présenter aux enfants. Nous 
avons eu le financement de la di-
rection pour acheter un extracteur 
manuel afin d’extraire les deux 
hausses de miel récolté sur notre 
ruche par l’apiculteur, de là, nous 
avons effectué l’extraction des 18 
cadres de miel en commençant 
par la désoperculassions des al-
véoles. 
Ce projet s’est déroulé sur plusieurs séances d’une heure par 
semaine, le mercredi après-midi.
Il s’est articulé autour de diverses activités :
 — lecture de livres illustrés et accessibles autour des abeilles 

que les enfants ont choisi à la médiathèque de Briançon
 — ateliers créatifs (dessins d’abeilles, alvéoles)
 — activités éducatives comme l’observation d’une ruche pé-

dagogique, et apprendre à travailler sur une ruche 
 — créations réalisées par les jeunes et exposé sur l’apiculture
 — ateliers théoriques sur la vie des abeilles
 — confection de bougies en cire d’abeilles

Ils ont pu participer activement à chaque étape tout en dé-
veloppant leur curiosité, leur motricité fine (lors des ateliers 
manuels) et leur esprit d’équipe.

En fin d’année, les enfants ont pu extraire leur miel, effec-
tuer la mise en pot et coller des étiquettes à l’effigie de l’IME. 
Chaque jeune est reparti avec un pot de miel à la maison.
Aussi nous avons effectué une visite à la Miellerie de l’Izoard 
où les enfants étaient très curieux de rencontrer l’apiculteur et 
de le voir travailler à l’extraction de son miel, ils l’ont même 
aidé sur la salle d’extraction à ranger les cadres vides dans les 
hausses et nous l’avons remercié pour nous avoir permis de 
mener à bien ce projet.
Cette année leur a permis de découvrir le monde fascinant des 
abeilles, leur rôle essentiel sur la biodiversité, ainsi que le pro-
cessus de fabrication du miel de la ruche au pot. Les retours 
ont été très positifs tant de la part des enfants que de l’équipe 
éducative qui souhaite renouveler cette expérience en 2026 en 
achetant une hausse de miel à l’apiculteur afin de l’extraire. 
Ce projet a été de nouveau valorisé durant le marché de Noël 
2025 avec la vente des pots de miels. 
En conclusion, ce projet apiculture a été une véritable réussite. 
Il a su allier découverte, apprentissage, plaisir et implication 
des enfants. Mobilisant les sens, les émotions et les capacités 
de chacun, dans un cadre bienveillant et sécurisé. Les jeunes 
ont montré beaucoup d’intérêt et de fierté à chaque étape. Un 
projet transversal qui a permis à la fois de renforcer l’estime 
de soi, de travailler l’autonomie, et de susciter la curiosité in-
tellectuelle et sensorielle."
Lou, Monitrice éducatrice
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Accueil de jour Simone WEISS-PERREAU

PERSPECTIVES

FAITS MARQUANTS

DÉMARCHE D’AMÉLIORATION CONTINUE DE LA 
QUALITÉ

BILAN DE L’ACTIVITÉ

 — Recherche de financements pour développer la mé-
diation animale
 — Intervention du Ranch du Lauzet : animation avec 

chevaux et poneys, visite du ranch et tour en calèche
 — Mise en place de réunions trimestrielles des familles : 

favoriser les échanges et soutenir les proches aidants 
 — Poursuite des projets communs avec d’autres établis-

sements de la Fondation

 — Aménagement d’un espace relaxation : 
> environnement sécurisant qui contribue au bien-être 
des bénéficiaires et qui s’inscrit dans une démarche 
personnalisée
> organisation de temps individuels adaptés aux besoins 
de chacun, favorisant l’apaisement de certains troubles
 — Accueil d'une apprentie en formation Aide-soignant et 

d'une apprentie en Psychomotricité
 — Accueil régulier d'un bénévole
 — Traditionnel Repas de Noël qui a réunit 47 personnes : 

familles, bénéficiaires, bénévoles et professionnels

 — De nombreuses actions favorisant l’ouverture vers l’exté-
rieur, la socialisation et la participation à des événements 
conviviaux : 
> partenariat avec la Filière Handicap : bal du carnaval, 
fête foraine, projet "Le village musical" (récompensé 
par le prix La Bonne Jeanne)
> partenariat avec la Filière Enfance, favorisant la ren-
contre et le partage entre les générations : chasse aux 
œufs, ateliers de jardinage, loto
> participation à "Si on chantait", à un atelier pêche animé 
par la Fédération de pêche du Briançonnais, à La Semaine 
du goût, à Octobre Rose

 — Mise à jour régulière du Plan d’actions et de continuité 
en COPIL2 Qualité 
 — Mise en place d’un usager traceur trimestriel et réalisa-

tion de 7 traceurs ciblés 
 — Réalisation d’un audit gouvernance, renouvellement 

des membres du Conseil de la Vie Sociale
 — Analyse des questionnaires de satisfaction à destina-

tion des familles et des bénéficiaires 

 — 2 548 journées effectuées / 251 jours d'ouverture
 — Taux d’occupation : 101 % 
 — 58 personnes accueillies sur le territoire du Grand 

Briançonnais et du Pays des Écrins 
 — Orientations provenant de partenaires variés : 

DAC1, travailleurs sociaux, médecins...

1  Dispositif d'Appui à la Coordination 2 COmité de PILotage

"Même si mon père ne raconte quasiment rien, on voit bien 
une énorme différence par rapport à avant qu'il y aille.
Maman a retrouvé du lien social.
On sent une grande implication de toute l'équipe qui paraît 
très dynamique. Que du positif en ressenti. Merci à tous. Le 
bien pour mon père et le repos que cela autorise à ma mère 
sont plus qu’appréciables, l'ambiance semble conviviale, 
personnalisée pour chaque participant et les activités top." 
Témoignage d'une famille

Atelier pêche

Octobre Rose
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Dispositif Territoires Aidants

PERSPECTIVES

FAITS MARQUANTS

 — Actualisation du Guide de l’Aidant
 — Projet de réalisation d’une vidéo de sensibilisation à l’aidance
 — Développement de nouveaux partenariats (service social du CHICAS3, MSA4, CRT5, CPTS6…)
 — Poursuite des actions de sensibilisation et de communication
 — Organisation de deux nouvelles "Journées Entr’Aidants" (Briançon et Val d’Avance)
 — Poursuite des actions collaboratives pour diffuser la culture de l’aidant sur le territoire

L’année 2025 a permis de poursuivre la structuration du réseau de partenaires, le développement d’actions collaboratives 
et la centralisation des actions existantes pour soutenir et accompagner les proches aidants des Hautes-Alpes.
 — Pérennisation du soutien financier de l’ARS1 pour la mission de coordination et d’animation territoriale du réseau
 — Une Semaine des Aidants qui a réuni 270 participants lors de 10 événements dans différents secteurs géographiques
 — L’organisation d’une 2ème "Journée Entr’Aidants" à Laragne, réunissant proches aidants et professionnels
 — Campagne de communication autour de la plateforme nationale Ma Boussole Aidants
 — 9 réunions partenariales permettant de renforcer l’interconnaissance, de développer des projets collaboratifs

1 Agence Régionale de Santé 2 Conférence des Financeurs de la Prévention de la Perte d’Autonomie 3 Centre Hospitalier Intercommunal des Alpes du Sud Gap 
4 Mutualité Sociale Agricole 5 Centres des Ressources Territoriaux 6 Communauté Professionnelle Territoriale de Santé

BILAN DE L’ACTIVITÉ

Animation Territoriale
 — 5 réunions du groupe de travail Semaine des Aidants 

(11 partenaires en moyenne)
 — 1 rencontre partenariale du Collectif des acteurs (16 

participants)
 — 3 réunions du groupe de travail "Journée Entr’Aidants" 
 — 15 rencontres auprès de partenaires

Centralisation/diffusion de l’information
 — Diffusion du planning mensuel (739 actions recensées, 

soient 62 par mois en moyenne) 
 — Diffusion du Guide de l’Aidant
 — Partenariat avec Ma Boussole Aidants : campagne de 

communication, organisation de la remontée des don-
nées, présentation de l’outil au réseau des Maisons 
France Services

Communication et sensibilisation 
 — 3 "P’tit déj des Aidants" organisés à la Caisse Commune 

de Sécurité Sociale
 — Publications sur la page Facebook 

 — 3 émissions réalisées en partenariat avec la RAM 05 "Le  
Mag des Aidants" (Être aidant d’un proche souffrant de 
troubles cognitifs / L’accueil familial / Les anciens aidants)

Temps forts pour les aidants 
 — 2ème édition de la "Journée Entr’Aidants" le 24 juin à 

Laragne : 30 participants (financement CFPPA2)
 — Semaine des Aidants 2025 : 10 actions sur l’ensemble 

du département, réunissant 270 participants
 — 5 séjours de répit avec "Relais du Bien-Être" : 25 proches 

aidants accueillis

Semaine des Aidants 2025
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DÉMARCHE D’AMÉLIORATION CONTINUE DE LA 
QUALITÉ

 — 107 réponses à l’enquête de satisfaction de 2025 sur 
l’année 2024 avec une note de 8,8/10 pour l'utilité 
de l’accompagnement de la Plateforme

PERSPECTIVES

 — Embauche d’une coordinatrice de secteur à Embrun
 — Organisation de 2 séjours de répit jeunes aidants (avril 

et été) avec Nouvel Envol 05
 — Développement du programme d’accompagnement des 

aidants de proches en addiction (expérimentation)

 — Mise en place de la "Méthode Barkley" (financement 
CNSA2 via le Département des Hautes-Alpes)
 — Mise en œuvre du projet Fondation de France "Prendre 

soin de ceux qui aident", notamment par l’organisation 
de formations aux Droits des aidants pour les profes-
sionnels des Hautes-Alpes

Plateforme Seltzer des Aidants
FAITS MARQUANTS

BILAN DE L’ACTIVITÉ

 — File active en augmentation
 — Mise en place d’un second groupe de rencontre à Brian-

çon à destination des parents d’enfants en situation de 
handicap

 — Obtention d'un financement de la Fondation de France 
de 120 000 € pour les 3 prochaines années
 — Conventionnement avec la CCSS1

 — Interventions radios sur Fréquence Mistral et la RAM05

 — 821 aidants accompagnés
 — 56 jeunes aidants accompagnés
 — 354 nouveaux aidants identifiés : en moyenne plus 

de 29 nouveaux aidants chaque mois
 — 470 séances de soutien psychologique pour une 

centaine d’aidants
 — Demande de répit à domicile toujours très forte : 

plus de 10 000 heures pouvant être liées, entre 
autres, à la difficulté d’obtenir des aides à domi-
cile dans le cadre du droit commun

Le travail de communication et de partenariat qui a 
été fait ces dernières années se poursuit. 
Aujourd’hui, la Plateforme jouit d’une visibilité et d’une 
reconnaissance importante au niveau départemental.

1 Caisse Commune de Sécurité Sociale 2 Caisse nationale de solidarité pour l'autonomie

"Je remercie l'équipe pour ce travail et pour l'aide que vous apportez à nous, les Aidant, dans les moments difficiles." 
"La plateforme fait un travail essentiel et c'est une chance son existence et l'implication des personnes intervenantes !"
"Un énorme merci pour tout ce que vous faites, c’est vraiment précieux pour nous !"
"Bénéficier de votre aide a été vital pour moi. Je me sens maintenant capable de maitriser la situation, et je vous recommande à 
ceux qui ont besoin d'aide quelle qu’elle soit. Un immense merci pour votre bienveillance."
Témoignages de familles
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1 Centre de Ressources Territorial 2 Communauté Professionnelle Territoriale de Santé
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1 Validation des Acquis de l'Expérience 

Maison d’Enfants à Caractère Social MECS L’Envol
Internat, Accueil Modulable et Accompagnement Jeune Majeur
FAITS MARQUANTS

BILAN DE L’ACTIVITÉ

 — Arrivée d’une infirmière en juin : sécurisation du circuit 
du médicament, amélioration du suivi somatique des 
jeunes et soutien aux équipes éducatives dans la gestion 
des problématiques de santé
 — Renforcement éducatif : embauche d’une auxiliaire de 

puériculture en lien avec l’augmentation du nombre 
d’enfants âgés de 3 à 6 ans et intervention de deux 
professionnels supplémentaires pour faire face au sur-
nombre d’enfants accueillis
 — Évolution de l'encadrement : montée en compétence 

de la coordinatrice devenue responsable de filière et 
évolution du poste de secrétaire vers une fonction de 
secrétaire de coordination
 — Dynamique de professionnalisation de l'équipe :

> 2 professionnels non diplômés engagés en formation 
continue de Moniteur Éducateur et dans une démarche 
de VAE1 d’Éducateur Spécialisé
> formations collectives : distance et la posture profes-
sionnelle, sécurité incendie, sensibilisation à la prosti-
tution des mineurs et à la prise en charge des enfants 
de moins de 6 ans

 —  Partenariats :
>  poursuite du partenariat avec le Théâtre du Briançon-
nais permettant aux jeunes de financer leurs activités 
culturelles via la vente de collations lors de spectacles
> mise en place d’un partenariat intergénérationnel avec 
l’Accueil de Jour Simone Weiss-Perreau avec des ren-
contres régulières entre enfants et personnes accueillies
> Poursuite du conventionnement avec la société de taxi 
"Monts et Vallée" pour sécuriser les transports
> Conventionnement avec la Filière Handicap pour un 
accès hebdomadaire à la salle Snoezelen permettant un 
accompagnement individualisé centré sur l’apaisement 
sensoriel
 — Participation à l’événement "La rue des enfants, la rue 

pour tous" organisé par la ville de Briançon
 — 4 séjours organisés : mini-camp, séjour culturel à Lyon, 

séjour spécifique dans la vallée de la Clarée pour les trois 
enfants présents lors du réveillon de Noël

 — Internat : 128 % de taux d’activité (+ 30 % d’augmentation 
par rapport à 2024) 
> maintien de 4 dérogations nominatives et obtention d’1 
dérogation d’âge à trois ans
> 8 entrées / 6 sorties

 — Accueil Modulable : 158 % 
> 201 journées de repli soit 11 enfants
> 15 entrées / 11 sorties

 — Accueil Jeune Majeur : 90 % d’activité (+ 23 % d’augmentation) 
> acquisition d’un logement de 5 chambres
> 3 entrées / 0 sortie

 — 1 enfant accueilli sur la place d’urgence pour une durée de 3 jours

SERVICE Journées réalisées

Internat
12 places d’internat dont 1 place 

d’urgence et 1 place de repli
5 497

Accueil Modulable
9 places 5 197

Accueil Jeune Majeur
3 places 660
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1 COmité de PILotage 2 Contrat Pluriannuel d'Objectifs et de Moyens

PERSPECTIVES

 — Demande d’extension de l’internat de 8 places
 — Signature du nouveau CPOM2

 — Mise en place de la salle SNOZELEN suite à l’obtention 
d’un mécénat de 23 000 €

 — Organisation d’un camp d’été
 — Projet de fresque pour valoriser le porche extérieur du 

bâtiment : recherche de mécénat en cours

DÉMARCHE D’AMÉLIORATION CONTINUE DE LA QUALITÉ
 — Plusieurs actions sur le thème de la bientraitance : 

> 1 enquête de satisfaction pour recueillir les avis des 
enfants sur les pratiques professionnelles
> 1 atelier sur leurs droits dans l'établissement
> sensibilisation des professionnels aux pratiques bien-
traitantes
> veille règlementaire poussée sur la bientraitance
> réflexion sur de la création d’un process de réclamations

 — COPIL1 Qualité : 
> traitement et révision des événements indésirables, des 
réclamations et des plaintes avec mise en place d’outils 
dédiés au suivi
> suivi et mise à jour du Plan d’Amélioration de la Qualité
 — Accent mis sur développement durable : mise en place du 

tri sélectif et d’un point de compost afin de sensibiliser les 
enfants à cette thématique

Portrait de Giulia, 15 ans, accueillie à la MECS depuis 2023
Entre école, vie en collectivité et moments de partage, elle 
raconte son quotidien avec sincérité

Une journée à la MECS, ça ressemble à quoi ?
En semaine, les journées commencent tôt. Réveil vers 6h, le 
temps de se préparer, puis direction le 
collège. Le retour à la MECS marque un 
moment plus calme : devoirs s’il y en a, 
sinon un peu de temps pour soi, souvent 
dans sa chambre.
Le soir, tout le monde se retrouve autour du 
repas à des heures différentes en fonction 
de l'âge. C’est un moment convivial impor-
tant de la journée. Après le dîner, chacun 
reprend son rythme : certains discutent, 
d’autres montent se coucher.
Les journées sans école sont différentes. 
Quand les sorties sont autorisées, Giulia 
aime pouvoir prendre l’air et voir ses amis 
et son compagnon hors de la MECS. Sinon, 
des activités sont proposées l’après-midi. Les soirées sont plus 
conviviales : jeux de société, discussions ou soirées télé organi-
sées par les éducateurs.

Ce qu’elle apprécie… et ce qui est plus difficile
Pour Giulia, la plus grande richesse de la MECS, ce sont les autres 
jeunes. Elle parle surtout de ceux qui étaient déjà présents à son 
arrivée. Des personnalités différentes, des parcours différents, 

mais des liens qui se sont créés avec le temps. "On a tous nos his-
toires", explique-t-elle. Ces rencontres ont pris de l’importance, 
au point qu’elle sait déjà qu’elle gardera ces visages en mémoire 
après son départ.
En revanche, elle évoque aussi un ressenti plus nuancé. Elle 
a parfois l’impression que les adultes sont davantage mo-

bilisés auprès des plus jeunes enfants 
de la MECS. En tant qu’adolescente, elle 
aimerait parfois plus de temps avec les 
éducateurs.

Un souvenir qui reste
Parmi les moments marquants, un camp 
d’été dans le sud de la France reste gra-
vé dans sa mémoire. Lever très matinal, 
préparation des sandwichs, excitation du 
départ… Direction le canyoning.
La journée a été sportive et pleine de 
rires. Un jeune trébuche et tombe dans 
l’eau, fou rire général. Giulia se moque… 
et finit par tomber elle aussi quelques ins-

tants plus tard. Comme si la journée avait décidé que tout le 
monde devait y passer.
Le moment le plus drôle ? Un éducateur qui trébuche à son 
tour, s’accroche à elle pour se rattraper… et les voilà tous les 
deux dans l’eau.
Fatigués mais heureux, le groupe termine la journée au res-
taurant. Un souvenir simple, mais fort : celui d’un moment 
partagé, d’une aventure collective et de rires qui rapprochent.
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FILIÈRE PUBLICS À DIFFICULTÉS SPÉCIFIQUES

Appartements de Coordination Thérapeutique - ACT
FAITS MARQUANTS

 — Arrivée du nouveau responsable de la Filière PDS1 en avril
 — Particiation au Congrès national de la FSH2 au Havre et 

au Congrès "30 ans de soins palliatifs dans les Hautes-
Alpes"
 — Formation des professionnels : entretien motivationnel, 

exil, trauma et soin, travailler avec un interprète, santé 
mentale des personnes exilées, AFGSU32, parcours mi-
gratoires, cybersécurité
 — Analyses de Pratiques Professionnelles bimestrielles et 

groupe de travail inter-ACT Gap et Briançon pour les pro-
fessionnels
 — Renforcement des partenariats :

> internes : CSAPA4, HDJ5, Sport santé, ESRP6, SAMSAH7 et 
externes : PASS8, CAARUD9, CMP10, EMPP11, Association 
ISATIS, Groupe UGECAM/UEROS, ACT de Lyon...

> partenariat conventionné avec l’association OSIRIS :  
interprétariat professionnel médical et social
> convention cadre avec le SPIP12 04 05 pour l’accueil de 
personnes sous main de justice en "placements extérieurs"
 — Ateliers Bien être et Équithérapie grâce aux Prix Charles 

Gide et la Fondation Sommer 
 — Participation à une journée de la FSH2 à Embrun pour 

14 personnes accompagnées : groupes d’expression 
thématiques inter-ACT
 — Besoin grandissant en interprétariat : budget dépassé 

malgré le CNR13 Traduction alloué en 2025 
 — Difficulté de suivi des acquittements des redevances 

mensuelles : mandats de prélèvements SEPA et logiciel 
de gestion locative en cours de déploiement

BILAN DE L’ACTIVITÉ

ACT
 — occupation complète des appartements et héber-

gement d’un couple dans un appartement prévu 
pour une personne seule

ACT Hors Les Murs
 — difficulté pour déployer les 3 accompagnements 

financés pour Veynes
 — déficit de demandes d’admissions en Hors Les Murs à Gap

 — 47 demandes d’admission (26 demandes admises, 
21 refus)
 — 14 entrées / 14 sorties
 — Difficulté pour identifier des solutions de sorties : parc 

HLM saturé, parc privé inaccessible
 — 12 partenaires orienteurs différents / 43 synthèses 

partenaires 

 — Typologies des personnes accueillies : 
> 8 sans ressources
> 6 allophones
> 20 atteintes de plusieurs pathologies chroniques
> 31 présentant des conduites addictives nocives
> 27 en situation de handicap

1 Publics à Difficultés Spécifiques 2 Fédération Santé Habitat 3 Attestation de Formation aux Gestes et Soins d'Urgence 4 Centre de Soins, d’Accompagnement et de 
Prévention en Addictologie 5 Hôpital De Jour 6 Établissement et Service de Réadaptation Professionnelle 7 Service d'Accompagnement Médico-Social pour Adultes 
Handicapés 8 Permanence d'Accès aux Soins de Santé 9 Centre d'Accueil et d'Accompagnement à la Réduction des risques pour Usagers de Drogues 10 Centre 
Médico-Psychologique 11 Équipe Mobile Psychiatrie Précarité 12 Service Pénitentiaire d'Insertion et de Probation 13 Crédits Non Reconductibles

ACT ACT Hors Les Murs

File active 22 24

Nbr de journées 7 063 4 266

Taux d'occupation 102 % (+ 30) 73 %

Durée moyenne 
des séjours 632 658
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FILIÈRE PUBLICS À DIFFICULTÉS SPÉCIFIQUES

PERSPECTIVES

 — Mouvements de personnels : modification de temps de 
travail, départs et congés sans solde à remplacer
 — Formation des professionnels : santé mentale et préca-

rité, sensibilisation addictologie, le refus de soin, savoir 
habiter, l’entretien motivationnel, animation d’ateliers 
d’éducation thérapeutique, équipier incendie, PSC11, 
AFGSU22, poursuite des APP3...
 — Suite et mise en œuvre des CNR4 : aménagement du 

bureau psychologue, atelier collectif socio-esthétique, 
musicothérapie, installation du matériel informatique 
et des lombricomposteurs à destination des usagers, 
ateliers numériques

 — Prendre part aux actions de la coordination régionale FSH5

 — Développement des actions de prévention en santé : 
ateliers ETP6 Nutrition en association avec le CODES7 05
 — Groupe de travail inter-ACT sur le thème "Harmonisa-

tion des pratiques" 
 — Participation à la JNPA8 2026 de la FSH5 PACA en mars à 

Savines-le-Lac : pilotage de l’action en association avec 
les ACT de Marseille, Toulon et Digne-les-Bains
 — Mise en conformité RGPD9

 — Planification et mise en œuvre de l’évaluation interne 
2026

DÉMARCHE D’AMÉLIORATION CONTINUE DE LA QUALITÉ

 — Expression des usagers : développement des actions transversales, déploiement et acculturation aux outils "Questionnaires 
de satisfaction" et "Formulaire de recueil des plaintes et réclamations"
 — 7 déclarations des événements indésirables : en recul par rapport à 2024

> nécéssité d'accompagner les équipes par des actions de sensibilisation en lien avec le Service Qualité

1 Premiers Secours Citoyen 2 Attestation de Formation aux Gestes et Soins d'Urgence 3 Analyses de Pratiques Professionnelles 4 Crédits Non Reconductibles 5 Fédé-
ration Santé Habitat 6 Éducation Thérapeutique du Patient 7 COmité Départemental d'Éducation pour la Santé 8 Journée Nationale des Personnes Accompagnées 
9 Règlement Général sur la Protection des Données
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FILIÈRE PUBLICS À DIFFICULTÉS SPÉCIFIQUES

Lits Halte Soins Santé - LHSS Fixes
FAITS MARQUANTS

BILAN DE L’ACTIVITÉ

DÉMARCHE D’AMÉLIORATION CONTINUE 
DE LA QUALITÉ

 — 1 Comité de pilotage Qualité
 — 9 évènements indésirables déclarés
 — Groupes d’expression tous les 2 mois, boite à idées 

et formulaire de plaintes et réclamations à disposi-
tion des résidents, déploiement des questionnaires 
de satisfaction 
 — Achèvement de la 1ère phase de rédaction des fiches 

techniques 

 — Taux d'occupation en hausse : 98,6 % (+ 5 %)
 — 11 partenaires orienteurs
 — Durée moyenne de séjour : 105 jours
 — 25 demandes d’admissions reçues :

> 14 demandes admises dont 9 entrées effectives
> 12 refus pour dispositif non adapté à l’état de santé 
du demandeur
> 4 personnes sur liste d’attente
 — 8 sorties : 

> 3 retours à la rue
> 4 orientations en ACT12

> 1 orientation en logement accompagné

Le déploiement des ACT12 ISATIS "Logement d’abord et santé" a constitué une solution d’orientation en sortie pour les 
personnes relevant d’une pathologie psychique associée (augmentation de la part de ces personnes).
Des séjours très courts (traumatologie) et des séjours plus longs qui ont permis de travailler en parallèle le parcours 
de chaque personne. Ces séjours ont abouti notamment à 5 départs avec un accès au logement.
Les partenariats opérationnels avec les acteurs de l’accompagnement des publics migrants (PASS9, Médecin du 
Monde, Terrasses solidaires) permettent d'accueillir ces publics sur des temps "Halte Soin de Répit" et d’optimiser 
le taux d'occupation.

 — Arrivée du nouveau responsable de la Filière PDS1 en avril
 — Évaluation externe en octobre avec 3 points remarquables : 

> la démarche inclusive : accueil PMR2, accueil conjoints 
et descendants, animaux acceptés
> la politique de Réduction Des Risques : accompagne-
ment des consommations
> l’appropriation et l’animation dynamique des outils 
de la loi 2002-2
 — Actions de sensibilisation et formations des profession-

nels : Congrès national de la FSH3, journée de sensibili-
sation en addictologie organisée par le CAARUD4, APP5

 — Renforcement des partenariats :
> internes : SMR6 Addictologie, HDJ7, Sport santé,CADA8

> externes : PASS9, CAARUD4, CMP10, EMPP11, Association 
ISATIS, Mappe Monde, ACT12 de Lyon...

 — Partenariats conventionnés : association OSIRIS (inter-
prétariat professionnel médical et social), cabinets d'in-
firmiers libéraux, kinésithérapeutes, ostéopathes
 — CNR13 2025 : achat de matériel de rééducation et équi-

pement PMR2, cycles d’ateliers Bien-être (équithérapie 
et yoga) 
 — Actions de prévention en santé avec des interventions 

de l’EOH14 et du CIDFF15 (vaccination grippe, gestes bar-
rières, hygiène corporelle et entretien des locaux, taba-
cologie, sensibilisation Violentomètre)
 — Activités éducatives (pétanque, bowling, ping-pong…) 

et participation à des ateliers avec d'autres usager de 
la Fondation (jardin potager avec le Centre Médical 
Chant'Ours, menuiserie avec la Filière Handicap)

1 Publics à Difficultés Spécifiques 2 Personne à Mobilité Réduite 3 Fédération Santé Habitat 4 Centre d’Accueil et d’Accompagnement à la Réduction des risques 
pour Usagers de Drogues 5 Analyses de Pratiques Professionnelles 6 Soins Médicaux et de Réadaptation 7 Hôpital De Jour 8 Centre d’Accueil pour Demandeurs 
d’Asile 9 Permanence d'Accès aux Soins de Santé 10 Centre Médico-Psychologique 11 Équipe Mobile Psychiatrie Précarité 12 Appartements de Coordination Théra-
peutique 13 Crédits Non Reconductibles 14 Équipe Opérationnelle d'Hygiène 15 Centres d'Information sur les Droits des Femmes et des Familles
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FILIÈRE PUBLICS À DIFFICULTÉS SPÉCIFIQUES

PERSPECTIVES

1 Règlement Général sur la Protection des Données 2 Appartements de Coordination Thérapeutique 3 Attestation de Formation aux Gestes et Soins d'Urgence 
4 Premiers Secours Citoyen

 — Suite préconisations du rapport d’évaluation externe : circuit du médicament, actualisation du livret, affichage
 — Mise en conformité RGPD1

 — Renforcer la cohésion des professionnels : accompagner les initiatives de l’équipe (réunion hebdomadaire, mise en 
place du tri sélectif, organisation d’action collectives)
 — Renforcer les liens intra de la Filière Publics à Difficultés Spécifiques : temps de travail conjoints LHSS fixes et mobiles, 

interventions transversales avec les ACT2, conventionnement avec le Théâtre Du Briançonnais pour déployer les actions 
hors les murs
 — Poursuite des actions de formation et de sensibilisation pour assurer la montée en compétence des professionnels : 

refus de soin, savoir habiter, l'entretien motivationnel, santé précarité, sentinelle : prévention du risque suicidaire, 
AFGSU33, PSC41, équipier incendie, analyses de pratiques professionnelles



PÔLE SOCIAL 2025

52

FILIÈRE PUBLICS À DIFFICULTÉS SPÉCIFIQUES

 — Aménagement et intégration des nouveaux locaux à Gap
 — Poursuite des actions de formation et de sensibilisation pour assurer la montée en compétence des professionnels : refus 

de soin, savoir habiter, l'entretien motivationnel, sensibilisation à la gestion de crise et prévention du risque suicidaire, APP3

 — Mise en conformité RGPD14

 — Mise en conformité des outils qualité aux spécificités du service et appropriation
 — Renforcement des partenariats opérationnels en interne : ACT11, LHSS Fixes, SMR15 Addictologie, Handiconsult… 
 — Poursuite des conventionnements avec les structures du dispositif AHI5 et renforcement des partenariats existants
 — Participation au comité éthique "La bulle éthique 05" et au "Comité de Veille sociale 05"

PERSPECTIVES

Lits Halte Soins Santé - LHSS Mobiles
FAITS MARQUANTS

BILAN DE L’ACTIVITÉ

 — Arrivée du nouveau responsable de la Filière PDS1 en avril
 — Actions de sensibilisation et formations des profession-

nels : AFGSU22, cybersécurité, réduction des risques, 
addictologie, respect de la confidentialité : obligations 
juridiques et limite éthique, Congrès Soins Palliatifs, 
Colloque Psychotrauma et usure compassionnelle, APP3

 — Présentation du service auprès des partenaires du terri-
toire : (SIAO4 et dispositif AHI5, équipes mobiles du ter-
ritoire, établissements sanitaires et dispositifs de coor-
dination, dispositifs sociaux de droit commun, secteur 
caritatif...)
 — Journée d’échange avec l'EMSP6 de Grenoble

 — Organisation de deux visio-conférences avec les LHSS 
Mobiles de Béziers, du Teil, de Nice et de Montpellier
 — CNR7 2025 : achat du véhicule de service type fourgon, 

formation d'une Infirmière en ETP8, partenariats avec les 
associations Trad Libre et OSIRIS pour l'interprétariat 
professionnel médical et social
 — Conventions de partenariat formalisées avec le SIAO4, les 

CSAPA9, le CAARUD10, la Croix Rouge et le Secours Popu-
laire, la pharmacie Tokoro, les ACT11

 — Création et déploiement du Staff Maraude : comité inter- 
institutionnel réunissant la PASS12 Mobile, le CAARUD10, 
EMPP13 et la Prévention spécialisée de Gap

DÉMARCHE D’AMÉLIORATION CONTINUE DE LA QUALITÉ
 — Présentation de la démarche Qualité à l’équipe
 — 1 Comité de pilotage Qualité en juin 2025
 — 3 évènements indésirables déclarés pour l’année 2025 dont 

1 évènement indésirable grave
 — Sensibilisation des professionnels aux évènements indési-

rables
 — Élaboration de la fiche technique "Parcours de l’usager"

1 Publics à Difficultés Spécifiques 2 Attestation de Formation aux Gestes et Soins d'Urgence 3 Analyses de Pratiques Professionnelles 4 Service Intégré d'Accueil 
et d'Orientation 5 Accueil - Hébergement - Insertion 6 Equipe Mobile Précarité Santé 7 Crédits Non Reconductibles 8 Éducation Thérapeutique du Patient 9 Centre 
de Soins, d’Accompagnement et de Prévention en Addictologie 10 Centre d’Accueil et d’Accompagnement à la Réduction des risques pour Usagers de Drogues 
11 Appartements de Coordination Thérapeutique 12 Permanence d'Accès aux Soins de Santé 13 Équipe Mobile Psychiatrie Précarité 14 Règlement Général sur la 
Protection des Données 15 Soins Médicaux et de Réadaptation

 — File active : 63 avec une durée moyenne 
d'accompagnement de 79 jours
 — 79 demandes d’admissions / 39 Sorties
 — 16 partenaires orienteurs
 — 34 maraudes effectuées
 — 34 actes réalisés hors file active en "One 

Shot" (principalement des actes de soins)
 — 2 actions collectives d’ETP8 réalisées

 — Baisse significative de l’activité en juillet et août
 — Hausse constante des demandes d’admissions en septembre (déjà observée sur l’hiver 2024/2025)
 — Ruptures d’accompagnement lorsque les personnes se déplacent, notamment vers le nord du département
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FILIÈRE ASILE INTÉGRATION

1 Équipe Mobile Psychiatrie-Précarité 2 Centre Médico-Psychologique 3 Conseillère en Économie Sociale et Familiale 4 COmité de PILotage

Centre d’Accueil pour Demandeurs d’Asile - CADA Nord 05
FAITS MARQUANTS

BILAN DE L’ACTIVITÉ

 — Pérennisation des cours de Français Langue Étrangère 
pour les mères isolées
 — Ouverture du Dispositif National d'Accueil pour des places 

des petites compositions familiales : personne isolée ou 
familles monoparentales
 — Accompagnement d'une personne en proie à d’importants 

troubles psychiques demandant la mobilisation de toute 
l’équipe et des partenaires comme l’EMPP1 et le CMP2

 — Forte employabilité des demandeurs d’asile et des réfugiés
 — Hausse des participations financières des résidents aux 

frais grâce à l’accès à l’emploi de nombreux demandeurs 
d’asile et d’un travail collégial soutenu de récupération 
des participations
 — Formations des professionnels : la gestion du temps et 

l’organisation du travail, le droit des étrangers

 — Fluidité dans la gestion des parcours des sortants grâce 
à l'évolution du poste de CESF3 à chargée d’insertion : 
> des résidents dont le projet de vie était orienté hors 
du territoire Haut-Alpin ont pu sortir avant le délai légal 
de six mois
> des difficultés demeurent pour les personnes qui sou-
haitent maintenir leur projet de vie sur le Briançonnais 
compte tenu de la tension sur les logements
 — Organisation d’une fête de Noël avec distribution de ca-

deaux aux enfants
 — Accueil de 2 stagiaires éducatrices spécialisées, de 2 Ser-

vices civiques et d'un étudiant-chercheur en doctorat de 
sociologie

 — File active : 94 personnes
 — 21 456 journées réalisées
 — Taux d’occupation en progression : 97,97 % notamment grâce à 

la stabilisation du fonctionnement et à la réorganisation du parc 
d’hébergement
 — Durée moyenne de séjour : 525 jours

PERSPECTIVES

 — Déménagement du bureau dans un espace correspondant aux besoins de l’équipe 
 — Captation de nouveaux appartements sur l’Argentière-la-Bessée plus accessibles et proches de la gare SNCF 
 — Rafraîchissement de 2 logements de Briançon pour éviter trop de vétusté et de perte énergétique

Nbr Typologie

Entrées 40 12 personnes isolées
11 familles

Sorties 37 14 personnes isolées
10 familles

Nationalités

DÉMARCHE D’AMÉLIORATION CONTINUE DE LA QUALITÉ
 — 1 groupe d’expression en décembre
 — Mise en place d’un COPIL4 Qualité avec comme 1er thème abordé la 

création d’un protocole sur l’identification des violences intra-familiales

"Je suis arrivée au CADA en novembre 2023. 
J’étais alors enceinte de 4 mois. D’abord, je 
ne voulais pas rester à Briançon car j’étais 
habituée à la grande ville, Marseille. C’était 
un grand changement pour moi. Mais j’ai 
changé d’avis car je me suis dis que je finirai 
par m’y habituer. Avec l’équipe du CADA, je 
me suis sentie en sécurité. Les professionnels 
étaient là quand j’en avais besoin. J’étais très 
stressée par la procédure de l’asile. Je devais 
quitter le CADA en juillet 2024 mais l’équipe 
du CADA a négocié mon maintien pour que la 
demande d’asile de ma fille soit instruite. Au-
jourd’hui, j’ai un titre de séjour. Je souhaite 
m’installer à Briançon car maintenant je 
trouve la ville plus simple et moins stressante 
qu’une grande ville. J’ai commencé aussi une 
formation à la Fondation Édith Seltzer pour 
être aide-soignante."
Usager du CADA
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FILIÈRE ASILE INTÉGRATION

1 Accompagnement Global et Individualisé des Réfugiés 2 Équivalent Temps Plein 3 Accompagnement Vers et Dans le Logement des Bénéficiaires de la Protection 
Internationale

Accompagnement Social des Bénéficiaires 
de la Protection Internationale - ASBPI 
FAITS MARQUANTS
Fin du dispositif ASBPI au 31 décembre 2025 : anticipation 
dans l’accompagnement social pour les ménages accompa-
gnés afin d’éviter toute rupture de parcours
 — Motifs du désengagement :

> missions de l'ASBPI couvertes par le programme AGIR1 : 
majorité des bénéficiaires orientés vers AGIR1

> financement des ETP2 et des charges de fonctionne-
ment non couvert par la subvention actuelle : utilisation 
de 15 000 € de fonds propres pour maintenir un poste
> déficit structurel constaté sur ce dispositif

 — Bascule vers le dispositif AVDL BPI3 pour plusieurs béné-
ficiaires pour assurer la continuité de l’accompagnement 
(maintien au logement, poursuite des démarches admi-
nistratives et inscription durable dans l’autonomie)
 — Travail de transition pour sécuriser les situations les 

plus fragiles (familles, isolement, parcours migratoires 
complexes) et de garantir une continuité de suivi

BILAN DE L’ACTIVITÉ

 — Taux d’occupation moyen : 50,21 %
 — Journées réalisées : 2 749
 — Moyenne d’âge : 36,26 ans
 — Composition des ménages : 7 isolées / 

12 familles
 — 7 ménages (13 personnes) admis
 — 19 ménages (47 personnes) sortis

La baisse des entrées ne relève pas d’un choix d’orientation mais 
des fortes difficultés de captation de logements sur le territoire, 
ayant entraîné une file d’attente importante. 
Les mesures ASBPI ont ainsi débuté à compter de l’emménagement 
effectif des ménages.

Prescripteurs

Bailleurs

Nationalités
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FILIÈRE ASILE INTÉGRATION

1 Bénéficiaires de la Protection Internationale 2 Accompagnement Social des Bénéficiaires de la Protection Internationale 3 Accompagnement Global et Individualisé 
des Réfugiés 4 Direction Départementale de l'Emploi, du Travail, des Solidarités et de la Protection des Populations

Accompagnement Vers et Dans le Logement
AVDL - AVDL BPI1

FAITS MARQUANTS
 — Rencontres avec les Maisons Des Solidarités du département pour mieux faire connaître le dispositif et les modalités 

d’accompagnement proposés
 — Transfert des ménages les plus vulnérables du dispositif ASBPI2 vers l’AVDL BPI1 
 — Diminution des effectifs à la suite du déploiement du programme AGIR3

PERSPECTIVES

 — Reconduite du dispositif pour l’année 2026 en attente de décision de la DDETSPP4 05

File active : 
18 personnes

Nbr de ménages et 
de personnes admis

Nbr de ménages et 
de personnes sortis

Moyenne d’âge 
des bénéficiaires

Composition 
des ménages

Dispositif AVDL 4 ménages
7 ménages

7 personnes
5 ménages

12 personnes

35 ans 0 famille
4 isolés

Dispositif AVDL BPI1 7 ménages 33,57 ans 3 familles
4 isolés

BILAN DE L’ACTIVITÉ 
Taux d’occupation moyen : 48,25 %

Prescripteurs

Bailleurs

Nationalités
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PERSPECTIVES

 — Élaboration du projet social
 — Développement de nouveaux partenariats en lien avec 

l’évolution de la population (vieillissement et addiction)
 — Travail sur les outils institutionnels (baux, règlement in-

térieur, état des lieux)

 — Stabilisation des Ressources Humaines
 — Mise en œuvre du logiciel de gestion locative GESTEAM 
 — Exécution des travaux relevant du propriétaire
 — Révision du DUERP8

Résidence Accueil Paramar
FAITS MARQUANTS

 — Ressources Humaines
> Départ de la responsable (0,20 ETP1) remplacée à 0,50 
ETP1 : augmentation du temps d'encadrement pour un 
meilleur fonctionnement et un renforcement de la cohé-
sion et des pratiques éducatives
> création d’un poste de monitrice-éducatrice à 0,40 ETP1 : 
consolidation de l’équipe en vue du départ en retraite 
progressive du factotum
> accueil d’une stagiaire monitrice-éducatrice
 — Poursuite de la dynamique partenariale : Société Pro-

tectrice des Animaux, Marionnettes des Alpes, Comité 
Départemental du Sport Adapté, AEPSHA2, Fondation 
d’Entraide Protestante, MDS3 de Laragne, CAARUD4

 — Mise en place de groupes de parole et d'un conseil des 
résidents favorisant l’expression et la vie démocratique
 — Animation sociale : atelier fanzine, atelier cuisine, gym 

douce, sorties loisirs, repas conviviaux

 — Organisation d'un fête de Noël et célébration des 10 ans 
de Paramar
 — Accompagnement individuel en partenariat avec le 

CSAPA5, le SAMSAH6, l'association ISATIS et APF7 France 
handicap

BILAN DE L’ACTIVITÉ

 — Taux d'occupation : 97,70 %
 — 8 948 journées réalisées
 — File active : 29 personnes
 — 4 entrées / 6 sorties
 — 2 personnes en liste d'attente en moyenne

L’année 2025 a été marquée par 6 sorties dont 3 décès traduisant une évolution significative du profil des résidents 
accueillis :
 — contexte de vieillissement global de la population accompagnée 
 — aggravation des états de santé tant sur les pathologies initiales que sur les pathologies associées (polypathologies 

chroniques et d’addictions à l’alcool notamment)
Ces situations confirment l’évolution du public vers des profils nécessitant des niveaux de soins et d’accompagnement 
de plus en plus proches de ceux relevant du secteur gériatrique et sanitaire.

1 Équivalent Temps Plein 2 Association Entraide PsychoSociale des Hautes-Alpes 3 Maison Des Solidarités 4 Centres d'Accueil et d'Accompagnement à la Réduction 
des risques pour Usagers de Drogues 5 Centre de Soins, d’Accompagnement et de Prévention en Addictologie 6 Service d’Accompagnement Médico-Social pour 
Adultes Handicapés 7 Association des Paralysés de France 8 Document Unique d'Évaluation des Risques Professionnels

"Laissez le chocolat fondre durant deux minutes puis mélanger à 
l’aide d’une spatule. 
Allez Sébastien c’est à toi avec la spatule rouge ! dit Sophie
Oui, c’est bon, j’obtiens une texture comme il faut, bien lisse et homo-
gène ! me répond Sébastien.
Idris ajoute le beurre en morceaux et mélange avec le sourire !
Voilà Paramar c’est une résidence d’accueil et de sourires, c’est un 
cloisonné d’instants multiples de bonheur."
Sophie D., Résidente de Paramar  

FILIÈRE LOGEMENTS
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FILIÈRE LOGEMENTS

 — 1er mars 2025 - la Résidence Épicéa devient officiellement 
une Résidence Sociale mixte : 10 places en pension de 
famille et 20 places en résidence sociale
 — Transformation qui a donné lieu à :

> un accompagnement adapté soutenu et régulier
> une évaluation fine et holistique des situations pour des 
personnes ne bénéficiant plus d’accompagnement depuis 
plusieurs mois / années
> des sorties éducatives et ateliers collectifs pour travailler 
l’inclusion sociale des résidents 

> la création d’une dynamique et d’une cohésion de 
groupe d’appartenance
 — Ressources Humaines : création d’un poste de Travailleur 

Social à 0,40 ETP1 et d’un poste de factotum 0,60 ETP1

 — Réponse à 2 appels à projets : 
> 1 retenu concernait de la réhabilitation ou de la 
construction de nouveaux logements
> 1 non retenu concernait la mise à disposition d’écokits

Résidence Épicéa
FAITS MARQUANTS

1 Équivalent Temps Plein

PERSPECTIVES
 — Engagement dans une démarche qualité avec le soutien du Service Qualité : structurer les pratiques professionnelles,  

formaliser les procédures existantes et consolider les pratiques de veille et de prévention
 — Report des travaux d’aménagement des espaces communs de la pension de famille courant 2026
 — Recherche de mécénat pour soutenir les actions menées au sein de la résidence, notamment autour des écogestes et 

des écokits
 — 	Développement des partenariats notamment dans le cadre des actions collectives et de la dynamique de vie sociale au 

sein de la Pension de Famille

Provenance des résidents

Motifs des sorties

BILAN DE L’ACTIVITÉ (À PARTIR DU 1ER MARS)

 — 6 entrées / 5 sorties 
 — 90,10 % de taux de recouvrement : en légère 

baisse par rapport à 2024 qui s'explique par la 
transformation en Résidence Sociale mixte

Pension de Famille Résidence Sociale

File active 9 personnes 27 personnes

Taux 
d’occupation 70,23 % 110,86 %

Journées 
réalisées 2 149  6 767

Lasagnes maison à la pension de famille
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Institut de Formation sanitaire et Sociale - IFSS & CFA Seltzer
FAITS MARQUANTS

BILAN DE L’ACTIVITÉ

L’année 2025 s’inscrit pleinement dans la mutation de l’offre 
de formation en Région Sud afin de répondre au mieux aux 
besoins du territoire.
 — Développement de l’apprentissage pour l'ensemble des 

formation
 — Ouverture d'une promotion Auxiliaire de puériculture et 

d’une promotion Aide-soignant à Gap, en parallèle de 
celles de Briançon
 — Développement de partenariats (La Petite Ourse, Grou-

pement d'Employeurs pour l'Insertion et la Qualification 
Silver PACA1)

 — Développement de la formation comodale sur l’ensemble 
de nos formations
 — Optimisation des ressources humaines via l’organisation 

de l’alternance en "formation petit train"
 — Mise en œuvre des référentiels de formation Auxiliaire 

de puériculture, Aide-soignant, Accompagnant éducatif 
et social, Ambulancier et Assistant médical en approche 
par compétences
 — Une journée portes-ouvertes en mars et deux forums 

employeurs en avril et en novembre

À l’image de la tendance nationale, l’IFSS Seltzer enregistre un recul de 6,6 % du volume d’heures de formation : 
136 195 h (145 917 h en 2024). Néanmoins, le volume reste au dessus de celui de 2023 (132 104 h), ce qui témoigne 
d’une dynamique globalement stabilisée. 
Les filières en croissance :
 — Auxiliaire de puériculture : progression de + 4,45 % entre 2024 (67 592 h) et 2025 (70 605,5 h) 
 — Assistant médical : 1ère année complète avec 1 096 h (35 h en 2024)
 — Auxiliaire ambulancier : filière porteuse en termes d’intérêt public et de recrutement

Les filières en recul (tendance nationale) :
 — Aide-soignant et Accompagnant éducatif et social : attractivité en baisse depuis plusieurs années (Aide-soignant : 

47 743 h en 2024 / 37 272 h en 2025) en lien avec la diminution des financements en formation professionnelle 
continue
 — Formation préparatoire : 1 session en 2025 (182 h) contre 2 auparavant (coupes budgétaires régionales et l’arrêt 

du financement de ces formations par la Région)
 — Ambulancier : toujours fragilisé par la localisation à Embrun, peu pratique pour les apprenants du bassin gapen-

çais, qui se tournent vers Sisteron (forte concurrence)

Les perspectives 2026 sont nettement meilleures avec des rentrées plus fortes pour les formations Aide-soignant, 
Accompagnant éducatif et social et Ambulancier (notamment grâce au déménagement de la formation à Gap), ainsi 
qu’un maintien des filières actuellement en croissance.

1 Provence Alpes Côte d'Azur

Nombre d'heures stagiaires
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PERSPECTIVES

DÉMARCHE D’AMÉLIORATION CONTINUE DE LA QUALITÉ

 — Développement de l’accompagnement VAE3 : axe priori-
taire pour répondre aux besoins du territoire tout en gé-
nérant des fonds complémentaires pour soutenir notre 
activité
 — Ouverture du Titre Professionnel d’Intervenant Éducatif 

Petite Enfance à Gap : élargissement de notre attractivi-
té, notamment en offrant un nouveau vivier de candidats 
potentiels pour la formation Auxiliaire de puériculture
 — Déploiement d'un CAP4 Esthétique intégrant un module 

innovant de Socio-Esthétique en partenariat avec la 
Chambre des Métiers et de l’Artisanat afin de renforcer 

nos collaborations institutionnelles et d’apporter une 
réponse nouvelle aux besoins du territoire
 — Poursuite du partenariat stratégique avec l’IRTS5 PACA6- 

Corse pour favoriser l’implantation de nouvelles forma-
tions sociales et mutualiser nos ressources pédagogiques, 
humaines et matérielles
 — Mise en œuvre du projet de médiation animale canine 

destiné à améliorer le bien-être des apprenants, réduire 
le stress et enrichir les approches pédagogiques : une 
démarche innovante et durable qui s’inscrit dans l’évo-
lution qualitative de nos pratiques formatives

 — Préparation de l’audit de suivi pour la certification Qualiopi, prévu en avril 2026 :
> Mise en place de COPIL2 Qualité afin d’organiser et de faciliter le processus
> Suivi du Plan d’Amélioration Qualité (PAQ) 

"Après des années sur un tout autre chemin, j'ai osé le grand saut : devenir aide-soignante. En Septembre 2025, j'ai ouvert 
une porte, celle d'une formation dont l'apprentissage est au cœur de l'humain. Chaque module, chaque cours a été une 
pierre posée, pour construire ma nouvelle identité professionnelle et je me suis enrichie de ces nouvelles connaissances. 
La théorie prend vie alors par le biais des stages proposés. C'est là, au contact des patients, que tout a pris sens. J'ai pu  
transformer mes enseignements, en actes concrets, avec la satisfaction de me sentir à ma place.
Il est bien évident que tout cela n'aurait pas été possible, sans l'encadrement exceptionnel de mes formatrices, préve-
nantes quand le doute s'installait, bienveillantes pour me faire grandir, toujours à l'écoute. Dès l'entrée de la formation, 
une véritable cohésion de groupe s'est opérée et très vite, nous avons fusionné avec la promo de Janvier. L'entraide est 
notre moteur, car on ne laisse personne sur le bord du chemin. Aujourd'hui, heureuse de faire partie d'une équipe de futurs 
aides-soignant." Elève de l’IFSS Seltzer

"Je souhaite témoigner de ma grande satisfaction à collaborer avec la direction et l’équipe de l’IFSS. Nous menons ensemble 
des projets particulièrement innovants, comme celui de la classe connectée pour les élèves aides‑soignants que nous ac-
cueillons au sein de l’EHPAD. Les professionnels de l’IFSS se distinguent par leur engagement, leur passion pour le soin, leur 
attention aux apprenants et leur ancrage dans les besoins du territoire. Travailler avec des partenaires qui partagent une 
vision commune et une même exigence de qualité est extrêmement précieux. Cette collaboration nous permet de concevoir 
et d’expérimenter des dispositifs qui, demain, pourraient devenir des références dans la formation et l’accompagnement des 
futurs professionnels du soin." Employeur

"L’IFSS Seltzer est un partenaire de grande qualité. L’IFSS est toujours à l’écoute des salariés mis en formation au sein de 
l’institut, il est porteur d’innovation et de dynamisme pour le territoire des Hautes-Alpes sur des métiers du sanitaire et du 
médico-social. Les agents de l’IFSS sont réactifs aux sollicitations et s’adaptent toujours aux demandes émanant de nos 
services. L’IFSS est pour le GEIQ1 son partenaire privilégié sur le territoire des Hautes-Alpes. Travail de qualité, lien extraor-
dinaire, communication exemplaire et suivi de grande qualité de nos apprenties. Merci à vous." Employeur

1 Groupement d'Employeurs pour l'Insertion et la Qualification 2 COmité de PILotage 3 Validation des Acquis de l'Expérience 4 Certificat d'Aptitude Professionnelle 
5 Institut Régional Du Travail Social 6 Provence Alpes Côte d'Azur 



PÔLE FORMATION 2025

60

SELTZER COMPÉTENCES

Seltzer Compétences
FAITS MARQUANTS

BILAN DE L’ACTIVITÉ

 — Finalisation de la dernière tranche d'offre de formations 
courtes (2025-2026) du dispositif DEFFINOV, France 
Formation Innovante Tiers Lieux "Formation pour tous 
et partout dans le 05" :
> conduit par un consortium dont la Fondation est le
chef de file (IFSS1 Seltzer, IRTS2 de Marseille, Buffet de
la Gare/Association Court-Circuit de Veynes et Café des
Familles/Association Grandir Ici de Gap)
> contribue à rapprocher des organismes de formation et 
des tiers-lieux (espaces hybrides favorisant la rencontre,
le partage et l'initiative collective, pour encourager des
projets innovants)
 — Missions d'information Grand Public autour des soins 

palliatifs (actions "Agil’Idées"), en collaboration avec la 
FDSP1305, la SFAP4, l’Association Kairos et la CPTS5 des 
Hautes-Alpes, destinées aux professionnels de santé et 
aux bénévoles :
> 2 soirées informations
> participation au Congrès "30 ans de soins palliatifs
dans les Hautes-Alpes"
> partenariat et appui à la réponse à appel d’offre dans
le cadre du projet de Maison de Soins Palliatifs à Laragne

 — Mise en place de la formation "L’établissement d'un 
certificat de décès" dispensée en ligne et destinée à des 
Infirmiers diplômés depuis au moins 3 ans
 — Mise en place de la formation "Coordination et manage-

ment" : 2 sessions organisées à l’attention des profession-
nels de santé et du secteur médico-social de la Fondation 
ayant une mission d’encadrement ou de coordination 
 — Réalisation de 2 rencontres des intervenants afin de rap-

peler la raison d’être et le fonctionnement de ce réseau 
de plus de 80 membres, actifs ou potentiels 
 — Mise en route continue des leviers destinés à augmenter le 

chiffre d'affaires : suite du travail sur le taux de conversion 
et la marge, la fidélisation et la rémunération des inter-
venants, la conception et la réalisation de formations en 
ligne et en format hybride

 — 12 880 heures de formation dispensées 
 — 112 sessions de formation dont 70 d’analyse des pratiques 

professionnelles à l’attention de 15 services différents
 — Intervention de 39 experts
 — Périmètre d’interventions : ESMS6 tous secteurs confondus des 

Hautes-Alpes (70 %), des Alpes de Haute-Provence (22 %) et 
d’autres départements voisins (8 %)
 — 500 avis clients récoltés : 4,6/5 de taux de satisfaction moyen 
 — Augmentation du chiffre d’affaires réalisé et des heures de formation dispensées : + 77 % entre 2024 et 2025

Les principaux produits demandés :
 — Analyses de pratiques professionnelles
 — Bientraitance et bienveillance
 — Supervisions d’équipe

 — Gestion du stress et de l’agressivité
 — Communication en équipes pluriprofessionnelles

Comp tencesE Formation

1 Institut de Formation sanitaire et Sociale 2 Institut Régional Du Travail Social 3 Fédération Départementale des Soins Palliatifs 4 Société Française d’Accompa-
gnement et de Soins Palliatifs 5 Communauté Professionnelle Territoriale de Santé 6 Établissements et Services Sociaux et Médico-Sociaux

20252024
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SELTZER COMPÉTENCES

DÉMARCHE D’AMÉLIORATION CONTINUE DE LA QUALITÉ

En 2026, l’équipe de Seltzer Compétences souhaite maintenir les axes prioritaires déjà engagés : 
 — Personnalisation des interventions, approche par compétences, interactivité et participation active des bénéficiaires, 

méthodes pédagogiques innovantes, élaboration d’outils concrets à utiliser dans le quotidien de travail, ciblage des 
appels d’offres

Priorité est donnée également à la mise en route et/ou à la consolidation de projets : 
 — Soirée Débat en juin 2026 autour des Théraphies Non Médicamenteuses Personnalisées
 — Refonte complète du site internet : faciliter le parcours utilisateur, augmenter la performance SEO3 (référencement 

et attrait), optimiser le coût global et l'investissement
 — Adéquation de l’offre avec l’actualité (plan d’actions 2026-2027 initié par le gouvernement) : mise en avant de 

l'offre déjà existante depuis plusieurs années pour la vie intime, affective et sexuelle des personnes en situation de 
handicap et de l’offre en santé mentale
 — Consolidation de la présence sur les 3 réseaux sociaux ciblés (LinkedIn, Instagram, Facebook)

 — Audit de suivi Certification Qualiopi en collaboration avec le Service Qualité
 — COPIL1 Qualité pour structurer la démarche et faciliter l'organisation
 — Suivi du PAQ2 : 28 % des actions définies ont été clôturées au cours de l'année 2025
 — Évolution technologique : remplissage des questionnaires de satisfaction sur smartphone

PERSPECTIVES

1 COmité de PILotage 2 Plan d'Assurance Qualité 3 Search Engine Optimization

"Sensibilité, simplicité, humanité, humilité, pédagogie, 
connaissances : merci" 
Formation Bientraitance et bienveillance
Centre Hospitalier d’Aiguilles - Mars 2025

"Contenu adapté et intéressant, variabilité des outils et 
des méthodes, interactions, cas concrets"
Formation Les écrits professionnels
ESRP Seltzer - Mars 2025

"Bonne présentation de la personne âgée avec troubles et démence, écoute, appui pour trouver des solutions adaptées, bonne 
cohésion du groupe."
Formation L’accompagnement spécifique des personnes vieillissantes à pathologies psychiatriques et conduites addictives
Centre Hospitalier Buëch-Durance - Octobre 2025

Formation Les fondations de la qualité de vie et conditions de travail
Centre Hospitalier d’Embrun - Mai 2025
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Établissement et Service de Réadaptation Professionnelle
ESRP Seltzer

ÉTABLISSEMENT ET SERVICE DE RÉADAPTATION PROFESSIONNELLE

FAITS MARQUANTS

BILAN DE L’ACTIVITÉ

Délégation régionale FAGERH1 PACA2

 — Nouvelles missions pour le Directeur de l'ESRP Seltzer : 
co-délégué régional PACA2 pour la FAGERH1 
 — Nouveaux partenariats et présence renforcée dans les 

instances (PRITH3, Comité Régional pour l’Emploi, CDAPH4 
et COMEX5)

Olympiades des 80 ans de la FAGERH1 
 — Création des Olympiades de la réadaptation professionnelle 

par les 10 établissements de la région PACA2 pour les 80 ans 
de la FAGERH1 
 — Objectif : mettre en lumière les compétences des stagiaires, 

stimuler la créativité et sensibiliser les entreprises à l’in-
clusion
 — Moment fort en émotion pour la cérémonie de clôture : 

témoignages des stagiaires, présentation des projets et 
remise des trophées dont la 3ème place pour l’ESRP Seltzer 

Association APASH6 Seltzer 
 — Avril : Inauguration de l'association après plusieurs mois 

de travail
> événement organisé par les stagiaires avec notamment 
la remise des prix de la tombola, dont la qualité des lots 
témoignait à la fois de la sensibilité des entreprises locales 
à l’inclusion et de la capacité des stagiaires à expliquer leur 
projet avec conviction et détermination

 — Mobilisation des stagiaires, formateurs et profession-
nels pour Octobre rose autour d’un objectif commun : 
sensibiliser, créer du lien et agir ensemble
> organisation d'une collecte de fonds pour cette cause 
nationale avec le soutien de l’association APASH6 Seltzer 
(vente de gâteaux et boissons) : une partie des bénéfices 
a été remise à la Ligue contre le cancer

DUODAY / SEEPH7 2025
 — 28 stagiaires ont concrétisé un Duoday : record battu 

avec près du double de stagiaires qui ont pu découvrir un 
métier : bravo à eux, et merci aux référents de parcours et 
aux professionnels de la Fondation qui se sont mobilisés 
pour accueillir des stagiaires

 — 16 181 journées d’accompagnement soit 12 % de moins que l’objectif CPOM8 :
> pas d'impact négatif sur le résultat de l’établissement : forte baisse d’activité prévue avec la refonte de certains 
parcours pour adapter l'offre de formation à la réalité du marché du travail et à l’évolution du public
> optimisation des ressources humaines et limitation des ruptures de parcours pour les personnes accompagnées
 — 97 orientations professionnelles : volume sensiblement identique à l’année dernière 
 — 75 % des orientations en provenance de la MDA9 MDPH10 05
 — Deux principaux motifs à l’origine de l’admission en ESRP :

> déficiences motrices : 92,86 % (dont 52,86 % à titre principal et 40 % à titre associé)
> troubles psychiques : 37,14 % (dont 15,71 % à titre principal et 21,43 % à titre associé)

1 Fédération des centres de réadaptation pour personnes handicapées 2 Provence Alpes Côte d'Azur 3 Plan Régional d'Insertion des Travailleurs Handicapés 4 Commis-
sion des Droits et de l'Autonomie des Personnes Handicapées 5 Commission Exécutive 6 Association des Personnes en Situation de Handicap 7 Semaine Européenne de 
l’Emploi des Personnes Handicapées 8 Contrat Pluriannuel d'Objectifs et de Moyens 9 Maison Départementale de l’Autonomie 10 Maison Départementale des Personnes 
Handicapées
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PERSPECTIVES
 — Modernisation des méthodes pédagogiques : les nou-

veaux référentiels de formation et le démarrage du 
nouveau format de la "Préparatoire" vont permettre 
une refonte en profondeur de l’ensemble des synopsis, 
scénarii et ressources pédagogiques
 — Changement de dimension concernant les techniques 

d’enseignement et la diversité des supports utilisés en 
lien avec notre ingénieure pédagogique nouvellement 
diplômée
 — Étude des opportunités pour déployer un dispositif 

de formation accompagnée (hors les murs) à moyens 

constants : les personnes RQTH2 doivent pouvoir béné-
ficier d’un accompagnement médico-social lorsqu’ils 
suivent une formation dans un organisme de formation 
de droit commun
 — Expérimentation de la mise en place des "Open Badges" 

fin 2026 pour valoriser l’ensemble des compétences 
transverses acquises ou développées à travers les par-
cours de réadaptation
 — Lancement du travail sur la certification Qualiopi prévue 

en 2028

ÉTABLISSEMENT ET SERVICE DE RÉADAPTATION PROFESSIONNELLE

Établissement et Service de Réadaptation Professionnelle
ESRP Seltzer

1 Haute Autorité de Santé 2 Reconnaissance de la Qualité de Travailleur Handicapé

"Stagiaire en comptabilité à l’ESRP Seltzer, je suis très satisfait de mon parcours en cours et du processus 
de reconversion vers un métier qui me passionne grâce à cette formation.
L’accompagnement et le cadre bienveillant favorisent la confiance et la progression. Je m’y engage à 100 % 
avec sérieux et détermination. 
Cette formation représente pour moi une étape importante qui redonne du sens à mon projet de vie."
Florestan POULAIN, Stagiaire en formation Comptable Assistant

DÉMARCHE D’AMÉLIORATION CONTINUE DE LA QUALITÉ
 — Élaboration d’une grille de repérage des risques et formalisation d'une conduite à tenir pour les professionnels détectant 

des signaux d’alerte suite à l’évaluation HAS1 de 2023 qui identifiait un axe d’amélioration sur le repérage des risques 
(sexualité, harcèlement et abus de faiblesse, radicalisation et prosélytisme…)
 — Mise en œuvre de plusieurs actions pérennes pour recueillir, analyser et prendre en compte le point de vue des personnes 

accompagnées, afin de garantir le respect de leurs droits et développer leur auto-détermination tout au long de leur 
parcours
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2024 2025

Hommes
CDI6 125 132

CDD7 22 20

Femmes
CDI6 343 353

CDD7 38 56

TOTAL
CDI6 468 485

CDD7 60 76

Ressources Humaines
FAITS MARQUANTS

BILAN DE L’ACTIVITÉ

Négociation Annuelle Obligatoire - 8 réunions
 — Accord de méthode finalisé et en cours de signature
 — Accord sur les référents de proximité signé
 — Accord sur l'égalité professionnelle hommes-femmes et conditions de travail signé et questionnaire pour l’ensemble 

des salariés réalisé
 — Accord sur la prime décentralisée 2025 signé
 — Échanges sur la prime partage de la valeur (non mise en place mais reportée sur 2026 du fait des résultats déficitaires 

de la Fondation), la prime d’habillage pour les services de l’HDJ8 et de l’EAM9, l’octroi de jours supplémentaires de 
repos pour les salariés avec une ancienneté "conséquente", la semaine de 4 jours et le Compte Epargne Temps, le 
changement de mutuelle, la prime OETH10, l’Assemblée Générale du personnel

Œuvres sociales
 — Répartition des subventions versées pour le CSE2 : fonctionnement 0,20 % (35 210,81 €), œuvres sociales 1,25 % (220 062,20 €)

Couverture santé
Les salariés bénéficient de la mutuelle Fondation pour laquelle l'employeur prend en charge 50 % et le CSE2 participe à 
hauteur de 20 €. Au 31/12/2025, 448 salariés étaient bénéficiaires de la mutuelle.

RELATIONS PROFESSIONNELLES ET SOCIALES

 — Développement de nouvelles activités : Médicobus et 
Handiconsult
 — Réalisation d'un diagnostic de situation (en cours d’ana-

lyse) au Centre Médical Chant'Ours dans le cadre de la 
démarche de prévention des Troubles Musculo-Sque-
lettiques (TMS) en lien avec les élus de la CSSCT1 et du 
CSE2, l’Assurance Maladie et la CARSAT3

 — Réalisation d’une enquête sur les conditions de travail 
afin de travailler sur l’accord égalité professionnelle 
hommes-femmes et conditions de travail et le plan 
d’action QVCT4

 — Mise en place de réunions semestrielles sur des théma-
tiques précises : retraite, congés payés, maladie,  bulletin 
de paie, action logement...

 — Au 31 décembre 2025, l’effectif était de 482,59 ETP5 : une hausse 
de 8,79 % est constatée par rapport à 2024 (443,59).
 — En personnes physiques, cela représente 561 salariés dont 73 % 

de femmes : 485 CDI6 et 77 CDD7.
 — 8 personnes employées en contrats aidés : 6 contrats d’appren-

tissage et 2 stagiaires rémunérés.
 — L’âge moyen est de 44,54 ans.

 — Les rémunérations brutes globales versées ont augmenté de 4,36 % en 2025 par rapport à 2024. Cette hausse est 
principalement dû à l’évolution des salaires liée à l’ancienneté, à la technicité cadre, à la promotion interne et à la 
rémunération des astreintes.

1 Commission Santé, Sécurité et Conditions de Travail 2 Comité Social et Économique 3 Caisse d’Assurance Retraite et de la Santé au Travail 4 Qualité de Vie et 
Conditions de Travail 5 Équilvalent Temps Plein 6 Contrat à Durée Inderterminée 7 Contrat à Durée Déterminée 8 Hôpital De Jour 9 Établissement d'Accueil Médicalisé 
10 Obligation d'Emploi des Travailleurs Handicapés 



SERVICES SUPPORTS 2025

65

RESSOURCES HUMAINES

PERSPECTIVES

 — Poursuite de la démarche sur les Risques Psycho-Sociaux (RPS) avec la constitution d’un COPIL2 Paritaire représentant 
des salariés et l'employeur
 — Reprise de la démarche QVCT3 avec l'arrivée de la nouvelle référente : réunions régulières du COPIL2, plan d’action issu 

du dernier baromètre social en cours de finalisation, lien avec les résultats de l’enquête sur les conditions de travail 
 — Travail sur la mise à jour du logiciel de gestion des plannings (Octime) : permettre davantage de fluidité dans les 

échanges entre salarié/manager, salarié/personnel RH, personnel RH/cadres et uniformisation des règles applicables 
pour tous

Le plan de développement des compétences a été élaboré en lien avec le Comité de direction, les responsables de 
services et les élus de la Commission Formation. 
L’arbitrage s’est fait avec les orientations prioritaires par pôle en lien avec le CPOM1, les besoins de services, la 
certification de la Haute Autorité de Santé pour le Centre Médical Chant'Ours et les remontées issues des entretiens 
professionnels.
La priorité a été donnée aux formations collectives et en lien avec la sécurité des établissements de la Fondation.

FORMATION PROFESSIONNELLE CONTINUE

1 Contrat Pluriannuel d'Objectifs et de Moyens 2 COmité de PILotage 3 Qualité de Vie et Conditions de Travail 4 COmité de DIRection

Depuis 2021, la Fondation s’est engagée dans une démarche visant à améliorer la 
Qualité de Vie et des Conditions de Travail en associant les salariés à la réflexion 
autour de la mise en œuvre d’actions concrètes.

Un comité QVCT3, composé de 12 salariés issus de différents pôles et métiers de la Fondation, se réunit régulièrement 
afin de porter et coordonner les initiatives en faveur du bien-être au travail, de la prévention des risques professionnels 
et du dialogue interne. 

BILAN 2025
 — Changement de référente QVCT3 ayant temporairement 

perturbé le fonctionnement du comité : reprise des réu-
nions en fin d’année et relance de la dynamique
 — Animation d’un espace de discussion autour du stress 

au travail
 — Mise à jour de la page QVCT3 de l’intranet

 — Plusieurs initiatives faisant suite au baromètre social : 
> Mise en place des portraits de salariés pour valoriser 
les métiers et renforcer la reconnaissance du travail
> Diffusion des comptes rendus du CODIR4 pour donner 
à tous les salariés une vision sur les actualités, les pro-
jets et les enjeux stratégiques de la Fondation

PERSPECTIVES
 — Semaine nationale de la QVCT3 : organisation d’espaces de discussion et d’actions (forum multi-services, conférences 

autour de la prévention et temps d’échanges...)
Si chaque action peut sembler modeste ou longue à mettre en œuvre, leur accumulation contribue à l’amélioration des 
conditions de travail et souligne l’importance de poursuivre cette démarche dans le temps.

FOCUS QVCT3
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PROJETS & DÉVELOPPEMENT

PERSPECTIVES

 — Poursuite et développement de la démarche Mécénat
 — Optimisation du processus de choix et de réponse aux appels à projet (IA6)
 — Développement du réseau et des partenariats
 — Renforcement des services de soins de support (médecine intégrative en oncologie) et de soins palliatifs, développement 

du secteur Personnes Âgées
 — Recherche de financements pour les projets immobilier, l’IA6 et les activités des services

Projets & Développement
FAITS MARQUANTS
 — Premiers résultats positifs de la démarche Mécénat : 

> 23 565 € de la Caisse d’Épargne pour la MECS1

> 3 300 € de la Société Générale pour l’IFSS2 Seltzer
> 1 500 € de la société Social Box à Briançon pour le projet 
ADAPTI 3D
 — Première année de fonctionnement de deux nouveaux 

services : Médicobus et Handiconsult
 — Candidature non retenue pour l’ouverture d’une Mai-

son d’Accompagnement et de Soins Palliatifs en PACA3 : 
service mobilisé pour un prochain appel à projet

 — Dossiers de renouvellement d'activités sanitaires : 
> renouvellement des autorisations du Centre Médical 
Chant’Ours
> renouvellement de la reconnaissance contractuelle 
des Lits Identifiés en Soins Palliatifs (LISP) et demande 
de passage de 4 à 9 lits (obtenue début 2026)
 — Collaboration renforcée et réussie avec les services de 

la Fondation
 — Ralentissement de l’activité globale en raison de l’absence 

d’une personne du service pendant 7 mois en 2025

 — 62 dossiers déposés : 25 réponses positives, 
30 réponses négatives, 7 en attente
 — Taux de réussite de 40 %
 — 12 actions menées sans impact financier 

mais avec une réelle valeur ajoutée pour la 
Fondation
 — Financements sollicités : 8 167 945 €
 — Financements attribués en 2025 : 637 930 €

Des projet innovants accompagnés :
 — Intégration de la Fondation par des vidéos valorisant 

le personnel de santé sur le site départemental de 
promotion des Hautes-Alpes, Guichet unique pour les 
professionnels de santé : https://monavenir.hautes-
alpes.net/
 — ADAPTI 3D : réalisation d’objets personnalisés pour les 

usagers en perte d’autonomie grâce à l’impression 3D

Principaux dossiers non sélectionnés :
 — Autorisation pour un service de Médecine Court séjour 

au Centre Médical Chant'Ours
 — 15 places d’ACT4 Hors les Murs supplémentaires
 — Équipe spécialisée double vulnérabilité pour la MECS1

 — Fournitures des repas pour l’école de St Chaffrey
 — EHPAD5 à Marseille

1 Maison d'Enfants à Caractère Social 2 Institut de Formation Sanitaire et Sociale 3 Provence Alpes Côte d'Azur 4 Appartements de Coordination Thérapeutique 
5 Établissement d'Hébergement pour Personnes Âgées Dépendantes 6 Intelligence Artificielle

BILAN DE L’ACTIVITÉ 
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SERVICES SUPPORTS 2025DIRECTION DES SYSTÈMES D'INFORMATION

Direction des Systèmes d'Information

PERSPECTIVES

FAITS MARQUANTS

BILAN DE L’ACTIVITÉ

 — Fin du paramétrage de la solution de gestion du parc immobilier de la Fondation : faciliter la gestion des logements pour 
les activités sociales et les activités internes et améliorer la visibilité sur le parc (indicateurs, suivi financier, traçabilité)
 — Poursuite du déploiement des logiciels pour les centres de santé : Handiconsult, Médicobus, centres de santé du Bois 

de l’Ours et de Chantemerle
 — Changement de logiciel pour le CSAPA4

 — Mise à jour du logiciel de gestion des plannings (Octime) : amélioration de l’interface, de l’ergonomie, de l’accessibilité 
et de la sécurité du logiciel
 — Déploiement de la solution de sécurisation des impressions PaperCut : simplification de la gestion des impressions 

pour les utilisateurs, sécurisation de la libération des impressions, réduction des coûts et maitrise de l’empreinte 
environnementale
 — Début du projet HOPEN Vague 2 pour le Centre Médical Chant'Ours : mise en conformité des connexions au DPI5 (Osiris) 

par rapport à la nouvelle réglementation 2026
 — Poursuite du déploiement des nouveaux équipements réseaux (concentrateurs, bornes Wi-Fi) et de la mise en production 

de la fibre
 — Poursuite du projet d’Intelligence Artificielle maîtrisée : solution pour l’ensemble des salariés avec une maîtrise de la 

sécurité et une garantie de la souveraineté des données

 — Fin du programme HOPEN2 visant à renforcer l‘identitovi-
gilance et l’utilisation des services socles (alimentation du 
DMP1, utilisation de la MSSante) pour le Centre Médical 
Chant'Ours et validation des cibles par l’ARS2

 — Mise en production du nouveau logiciel de Gestion Admi-
nistrative des Patients (GAP) au Centre Médical Chant'Ours 
en conformité avec les nouveaux modes de facturation et 
de financement
 — Installation des nouveaux systèmes des logiciels Evolucare, 

dont Osiris : mise en conformité sur le plan de la sécurité 
et amélioration des performances
 — Migration des logiciels de l’IFSS3 Seltzer sur un logiciel 

unique
 — Déploiement de la fibre sur les sites satellites

 — Changement de la totalité des éléments de l’infrastructure 
interne des serveurs de production et des systèmes de sau-
vegarde hébergeant la majeure partie des logiciels de la 
Fondation : mise à niveau nécessaire pour s’aligner sur les 
besoins de la Fondation, en termes de performances, de 
dimensionnement ainsi que de disponibilité et de sécurité
 — Suite du renouvellement de réseau interne de la Fondation 

initié en 2024 : changement des matériels, déploiement du 
cœur du réseau et mise en place des équipements réseaux 
et bornes Wi-Fi au Bois de l’Ours, Foyers et Pôle Formation
 — Changement de la solution de sécurité des ordinateurs 

pour une solution souveraine et supervisée par des ex-
perts en cybersécurité

 — 3 595 tickets traités et de nombreuses demandes par téléphone
 — Poursuite des actions correctives en lien avec la cybersécurité
 — 11 250 mails de phishing envoyés pour tester les professionnels et les stagiaires du Pôle Formation

1 Dossier Médical Partagé 2 Agence Régionale de Santé 3 Institut de Formation Sanitaire et Sociale 4 Centre de Soins, d'Accompagnement et de Prévention en 
Addictologie 5 Dossier Patient Informatisé
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QUALITÉ & GESTION DES RISQUES

Qualité & Gestion des risques
FAITS MARQUANTS

BILAN DE L’ACTIVITÉ

 — Mars 2025 : visite de certification V2020 par la HAS1 pour 
le Centre Médical Chant’Ours avec confirmation de la 
qualité des soins, après une préparation des équipes 
sur plusieurs années
 — Novembre 2025 : évaluation quinquennale de la qualité 

des accompagnements du LHSS2 avec préparation des 
équipes et déploiement du manuel et des méthodes 
d’évaluation de qualité de la HAS1 :

> 1 critère et 6 éléments d’évaluation "remarquables" 
visant à mettre en valeur une pratique, une organisation 
ou tout élément d’évaluation maîtrisé
> 75 % des critères cotés 4/4 : "Le niveau attendu est 
tout à fait satisfaisant."
> des axes de progrès ont été identifiés et un plan d'ac-
tions mis en place

DÉMARCHES QUALITÉ
Le COPIL3 Qualité et les instances thématiques spéci-
fiques suivent la démarche d’amélioration de la quali-
té de chaque établissement.
 — 2 COPIL3 Qualité du Centre Médical Chant’Ours : 

présentation du calendrier final de la visite de cer-
tification et retour sur la visite avec présentation du 
référentiel V2025
 — Évaluations au Centre Médical Chant’Ours :

> 5 audits via "patients traceurs"
> recueil des indicateurs qualité et sécurité des soins 
pour les SMR4 et la Psychiatrie (qualité de la lettre de 
liaison à la sortie et prise en charge de la douleur, vac-
cination antigrippale et consommation de produits 
hydroalcooliques)
> recueil de la satisfaction des patients via le ques-
tionnaire de sortie au format papier et sur e-Satis
> 6 EPP5 pour la pour la cellule d’identitovigilance, le 
comité de lutte contre la douleur et soins palliatifs et 
l’équipe opérationnelle d'hygiène
 — Des COPIL3 Qualité des ESSMS6 pour le suivi de leurs 

plans d’amélioration de la qualité : 
> Pôle Médico-Social : 2 pour l’EAM7, 2 pour l’EANM8, 
3 pour le SAMSAH9, 2 pour l’ADJ10

> Pôle Social : 2 pour le CADA11, 2 pour les ACT12, 2 
pour les LHSS2, 2 pour la Filière Enfance
> Pôle Formation : 10 pour l’ESRP13 Seltzer, 3 pour 
l'IFSS14 Seltzer et Seltzer Compétences

1 Haute Autorité de Santé 2 Lits Halte Soins Santé 3 COmité de PILotage 4 Soins Médicaux et de Réadaptation 5 Évaluations de Pratiques Professionnelles 6 Éta-
blissements et Services Sociaux et Médico-Sociaux 7 Établissement d’Accueil Médicalisé 8 Établissement d’Accueil Non Médicalisé 9 Service d’Accompagnement 
Médico-Social pour Adultes Handicapés 10 Accueil De Jour Simone WEISS-PERREAU 11 Centre d’Accueil pour Demandeurs d’Asile 12 Appartements de Coordination 
Thérapeutique 13 Établissement et Service de Réadaptation Professionnelle 14 Institut de Formation Sanitaire et Sociale

DÉMARCHES GESTION DES RISQUES
Les Comités de Retour d’Expérience (CREX) sont des 
instances d’examen et d’analyse des signalements 
évènements indésirables.
 — 8 Cellules opérationnelles vigilances et risques pour 

le Centre Médical Chant’Ours
 — 4 Cellules opérationnelles vigilances et risques pour 

la Filière Handicap
 — Des retours d’expérience réalisés lors des COPIL3 

Qualité pour les autres établissements
 — 327 fiches de signalements évènements indésirables 

réalisées par les professionnels :
> Pôle Sanitaire : 189 pour le Centre Médical Chant’Ours 
(143 en 2024), 2 pour les Centres de santé
> Pôle Médico-Social : 28 pour l’EAM7, 22 pour l’EANM8, 
9 pour le SAMSAH9, 8 pour l’ADJ10

> Pôle Social : 8 pour les ACT12, 1 pour le CADA11, 12 
pour les LHSS2, 6 pour la Filière Enfance, 1 pour la 
Résidence Paramar
> Pôle Formation : 7 pour l’ESRP13 Seltzer
 — 6 transmissions externes d’informations aux autorités 

administratives réalisées (- 6 / 2024) : 
> signalements d’événements indésirables graves 
associés aux soins pour le domaine sanitaire
> transmissions des informations aux autorités admi-
nistratives pour le social et médico-social
> déclarations à l’Observatoire National des Violences 
en milieu de Santé (ONVS) 
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QUALITÉ & GESTION DES RISQUES

PERSPECTIVES

 — Structuration des différents systèmes de gestion documentaire et rédaction ou mise à jour de la documentation interne 
afin que les professionnels disposent des derniers documents applicables à leur poste de travail
 — Prise en compte des évolutions du manuel de certification et du référentiel qualité des ESSMS1, ainsi que des différents 

éléments de veille lors des audits de type traceurs et audits système déployés dans les établissements et services durant 
l’année 2026
 — Suite de la dématérialisation de certains questionnaires de satisfaction (patients, apprenants, usagers), notamment 

pour le Centre Médical Chant'Ours, afin d’être plus efficace et pertinent sur les analyses quantitatives et qualitatives 
et les synthèses
 — Poursuite de la démarche qualité et gestion des risques des ESSMS1, point fort lors de l’évaluation externe, et reconduite 

des évaluations de la qualité des accompagnements
 — Mise en avant de la thématique "Expression des usagers" dans nos plans d’actions et pour tous nos publics : conseils 

de vie sociale, groupes d’expression, traitement des plaintes et des réclamations...
 — Audit de suivi pour la certification Qualiopi pour Seltzer compétences et l'IFSS2 Seltzer en avril 2026

1 Établissements et Services Sociaux et Médico-Sociaux 2 Institut de Formation Sanitaire et Sociale
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Logistique
FAITS MARQUANTS

Achats
 — Révision de la procédure d’achats : centralisation des achats 

au Service Logistique (hors achats alimentaires, pharmacie, 
informatique et technique)
 — Mise en place d’une 1ère réception des achats par les ma-

gasiniers (contrôle qualitatif, quantitatif…)
 — Adhésion à la centrale d’achats SARA
 — Équipements des nouveaux services : Handiconsult 05, 

Médicobus des Hautes-Alpes
Magasin
 — Continuité de l’activité des magasiniers et maintien de la 

production et de la livraison de repas par l'équipe logistique 
et l'équipe de restauration en l’absence du responsable 
restauration et de l'adjoint de production
 — Refonte du catalogue Bluekango par souci de clarté pour 

l’ensemble des services
 — Amélioration du processus des commandes : validation 

par le responsable de service, jour dédié par service pour 
les commandes, mise en place des bons d’urgence pour 
une meilleure maîtrise des flux
 — Travail collectif sur les dotations pour les foyers

Transport
 — Nouveau site de livraison : La Guisane

Parc automobile
 — Mise en place de tableaux de suivi pour le suivi de l'entretien 

et des assurances
Zones de stockage
 — État des lieux et tri des différentes zones avec les Services 

Techniques
 — Mutualisation avec les Services Techniques pour débarrasser 

et déplacer les stocks

QUELQUES CHIFFRES

 — 9 chauffeurs/livreurs affectés au transport 
de patients, à la livraison des repas sur les 
sites internes et externes, au portage de re-
pas à domicile, au transport des déchets…
 — File active de 80 bénéficiaires du portage 

de repas à domicile
 — Flotte automobile : 53 véhicules

PERSPECTIVES
 — Travail sur le référencement des produits du magasin et 

sur les tarifs
 — Poursuite du travail sur les dotations par services pour le 

Centre Médical pour aller vers un réapprovisionnement par 
la complémentation avec un déploiement de logisticiens 
d’étage
 — Réflexion globale sur la fonction transport à la Fondation 
 — Optimisation de la flotte et des assurances automobiles 
 — Poursuite du travail sur les zones de stockage

La fonction logistique à la Fondation regroupe des 
activités qui permettent le bon fonctionnement des 
27 établissements et services. Elle passe essentielle-
ment par la gestion des flux : les bons produits ou 
services au bon endroit, au bon moment, en bonne 
quantité et en bon état.
Plusieurs activités y sont regroupées : les achats (stockés 
et non stockés), les approvisionnements, la gestion 
des déchets, le transport en interne et en externe, le 
parc automobile...

FOCUS Le magasin général
L’activité du magasin général s’articule autour de la 
gestion des flux de fournitures non-alimentaires et 
des denrées.
Le magasin non-alimentaire assure l’approvisionne-
ment, la réception, le stockage et la distribution des 
fournitures hôtelières, médicales, administratives 
etc, à destination des services de la Fondation.
La réception, le stockage et la distribution des denrées 
alimentaires sont également assurés pour la cuisine 
centrale (UPC), les services de la Fondation et pour les 
clients extérieurs (portage de repas à domicile).
En 2024, la consommation de certaines fournitures 
non alimentaires avait fortement augmenté (+ 8 %), 
soit un surcoût de près de 140 000 €. 
Objectif : réaliser une réduction de 20% des achats 
sur les deux prochaines années.
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Communication

PERSPECTIVES

FAITS MARQUANTS

BILAN DE L’ACTIVITÉ

 — Validation de la charte graphique et déploiement sur 
l'ensemble des supports
 — Lancement de la page Instagram de la Fondation

 — Refonte du site internet
 — Création d'un plan média annuel pour structurer les Re-

lations Presse

 — Mise en place d'une stratégie de diffusion sur les réseaux sociaux
 — Élaboration d'un audit et d'un plan d'actions pour les mois et 

années à venir
 — Équipe renforcée avec l'arrivée d'une personne en charge du digital
 — Création d'un planning de communication Fondation
 — Relance des Comités de Communication
 — Création d'une identité visuelle pour 2 nouveaux services : Han-

diconsult 05 et Médicobus des Hautes-Alpes

 — Accompagnement auprès des établissements et services sur 
des évènements (journées portes ouvertes, participation fo-
rums, semaines nationales, conférences...) : flyers, affiches, 
publications réseaux, communication auprès des médias... 
 — Création et mise à jour de documents de communication et 

de panneaux signalétiques
 — Commandes et gestion des stocks des articles à la vente aux 

accueils pour les Amis de Chantoiseau et du Bois de l’Ours 
et publication de la brochure À Tire d’Aile en mai 2025
 — Facebook : 1 634 followers au 31/12/2025 ( + 11 % depuis 

juin 2025)
 — LinkedIn : 1 096 abonnés au 31/12/2025 ( + 7 % depuis 

juin 2025)

Communication Interne 2024 2025

Flash Info & 
Communications 60 60

Grand Angle 0 0

Communication Externe 2024 2025

Facebook (nbr de posts) 163 100

LinkedIn (nbr de posts) 76 76

Messages reçus par les 
formulaires de contact 

du site internet
98 133

Communiqués de presse 24 15

SERVICES SUPPORTS 2025COMMUNICATION
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INTER CPTS
HAUTES-ALPES

MÉDICOBUS
des Hautes-Alpes

04 92 25 58 52
medicobus05@fondationseltzer.fr

 MÉDICOBUS DES HAUTES-ALPES 
Le déploiement du MÉDICOBUS des Hautes-Alpes dans 
les territoires ruraux avec des difficultés d’accès aux 
soins s’inscrit dans le cadre du plan France ruralités 
annoncé par Élisabeth Borne (1ère Ministre) le 15 juin 
2023.
Son intérêt est confirmé par le Plan "Pour des solu-
tions concrètes d’accès aux soins dans les territoires" 
annoncé par Agnès Firmin-Le Bodo (Ministre déléguée 
auprès du Ministre de la Santé et de la Prévention) le 
13 juillet 2023.

Depuis le 24 décembre 2025, le 
Médicobus des Hautes-Alpes fait 
parti du réseau France Santé.

Créé par l’État, il a pour objectif de renforcer et faciliter 
à l’accès aux soins de proximité sur le territoire.

En partenariat avec les Communautés Professionnelles Territoriales de Santé 

Votre santé, notre trajet
Consultations Médecin généraliste

Zone d’intervention
Hautes-Alpes

Puy-St-Vincent

Val-des-Prés

Freissinières
Champcella

Névache

Gap

Briançon

Laragne-Montéglin

Barret-sur-Méouge
Orpierre

TrescléouxRosans

Puy-St-Pierre
Puy-St-André

MÉDICOBUS
des Hautes-Alpes

MÉDICOBUS DES 
HAUTES-ALPES

Provence-Alpes
Côte d'Azur

Agence Régionale de Santé

Un projet financé par :

www.fondationseltzer.fr

Jan
vie

r 2
02

6

Consultations médicales et paramédicales 
spécialisées pour les personnes en situation 

de handicap, en situation complexe

Où nous trouver ?

Handiconsult 05
Centre de santé

En Partenariat avec :

Nous accueillons les personnes en échec 
de soins en milieu ordinaire. 

Handiconsult 05, c’est un accueil personnalisé 
pour une consultation accessible, 

accompagnée et anticipée.

Une consultation réussie ce n’est pas forcément un acte 
réussi, c’est une prise en charge sereine dans le respect 

de chacun et sans contrainte de temps. 

Handiconsult 05 - Centre de Santé
7 rue Grenette 05000 Gap

Handiconsult 05 - Centre de Santé
7 rue Grenette 05000 Gap
 > 1 place de stationnement PMR
 > Parking et bus à proximité

au service de votre santé

Handiconsult 05
Centre de santé

Handiconsult 05
Centre de santé

Rue Grenette

Rue Grenette

Rue Pasteur

Rue Pasteur

Rue St Dominique

Rue St Dominique

Rue Pasteur
Rue Pasteur

Provence-Alpes
Côte d'Azur

Agence Régionale de SantéFinancé par :

Prise de rendez-vous
04 65 03 10 77

handiconsult.gap@fondationseltzer.fr
Pour toute demande de rdv, il vous sera demandé la fiche de 

renseignements dûment complétée, téléchargeable sur :
www.fondationseltzer.fr/soins-medicaux/handiconsult-05

www.fondationseltzer.fr

Depuis le 24 décembre 2025, le 
centre de santé Handiconsult 05 
fait parti du réseau France Santé.

Créé par l’État, il a pour objectif de renforcer et faciliter à 
l’accès aux soins de proximité sur le territoire.

Facebook - Évolution des vues
(nombre de fois que le contenu est vu, sans 
nécessairement impliquer une interaction 

ou un engagement)

LinkedIn - Évolution des vues
(nombre de fois que le contenu est vu, sans nécessairement impliquer 

une interaction ou un engagement)
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TRAVAUX - PATRIMOINE -SÉCURITÉ

Travaux - Patrimoine -Sécurité

PERSPECTIVES

FAITS MARQUANTS

BILAN DE L’ACTIVITÉ

 — Réalisation d'une zone de 370m2 de bureaux aux Cimes à Briançon
 — Commission sécurité pour les bâtiments de Chantoiseau, Chantesoleil, Chanteclair, Bois de l'Ours et les Foyers
 — Début des travaux à La Guisane : hôpital de jour, infirmerie

 — Mise en place des nouveaux bureaux à La Mazelière à 
Embrun
 — Création et livraison des locaux d’Handiconsult à Gap
 — Rénovation complète de 2 chambres à Chantoiseau
 — Refonte d'une chambre pour un résident de L'Épicéa
 — Création de 3 logements à La Gironde (site de Chantoiseau)
 — Rénovation d’appartement au Chalet double (site de 

Chantoiseau)

 — Création de la Résidence Les Peupliers à Briançon
 — 2ème tranche des travaux au 4ème étage de Chantoiseau
 — Recrutement d’un technicien pour renforcer l’équipe de 

déneigement
 — Départ du Responsable Sécurité : recrutement en cours

 — 3 162 bons d’intervention (+ 29 % par rapport à 2024) : 
264 bons traités par mois en moyenne
 — Astreintes techniques : 512 interventions soit environ 

43 par mois 
 — Analyse de l’eau : 

> potabilité : 42 contrôles
> légionnelles : 21 points
> piscine : 126 contrôles

Consommation Énergies
 — Eau : 54 012 mètres3 (48 037 mètres3 en 2024)
 — Électricité : 1 883 926 KWh

> 725 977KWh pour Chantoiseau
> 211 542 KWh pour l’UPC1

> 343 022 KWh pour le Bois de l’Ours

Services techniques
 — 1 responsable, 1 secrétaire et 5 ouvriers d’entretien qui travaillent sur 47 658 m² de plancher habitables et 20 hectares de 

parties extérieures
Sécurité
 — 1 responsable sécurité et 4,5 agents de sécurité

1 Unité de Production Culinaire
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CARTOGRAPHIE
  ACTUALISÉ EN MAI 2026

Italie

Isère

Drôme

Savoie

Alpes de Haute-Provence
SIÈGE SOCIAL Fondation Édith Seltzer
118 Route de Grenoble 05107 Briançon

Vallouise

St Chaffrey

Guillestre

Aiguilles
L’Argentière-La-Bessée

Gap

Briançon

Embrun

Laragne-Montéglin

CSAPA Nord 05
Consultations avancées

Centre de santé
Handiconsult 05

CSAPA Nord 05
Consultations avancées

CADA
Centre d'Accueil de Demandeurs d'Asile

CSAPA Nord 05
Consultations avancées

CSAPA Nord 05
Consultations avancées

Centre de santé
Consultations généralistes

Centre Médical Chant’Ours SMR - Hôpital de Jour - Psychiatrie
Maison Sport Santé
Centre de santé Consultations spécialisées
CSAPA Nord 05
Portage de repas à domicile
La Guisane SMR Pédiatrique

Résidence Accueil Paramar

CSAPA Nord 05
Plateforme Seltzer des Aidants
AVDL BPI Bénéficiaires de la Protection Internationale

IFSS & CFA Seltzer
Institut de Formation Sanitaire et Sociale

ESRP Seltzer
Établissement et Service de Réadaptation Professionnelle

Seltzer Compétences
Centre de Formation Continue

Seltzer Compétences
Centre de Formation Continue

EAM - EANM - SAMSAH - IME Le Jouclaret
Accueil de jour Alzheimer
Plateforme Seltzer des Aidants

CADA Centre d'Accueil de Demandeurs d'Asile
AVDL BPI Bénéficiaires de la Protection Internationale
ACT Appartements de Coordination Thérapeutique
LHSS Lits Halte Soins Santé
Résidences sociales Épicéa & Les Peupliers
MECS L’Envol Maison d'Enfants à Caractère Social

ACT & ACT hors les murs
Appartements de Coordination Thérapeutique

LHSS Mobiles
Lits Halte Soins Santé

Pôle Sanitaire
Pôle Médico-social
Pôle Social
Pôle Formation

IFSS & CFA Seltzer
Institut de Formation Sanitaire et Sociale

Plateforme Seltzer des Aidants
Dispositif Territoires Aidants
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CARTOGRAPHIE
  ACTUALISÉ EN MAI 2026

Italie

Isère

Drôme

Savoie

Alpes de Haute-Provence
SIÈGE SOCIAL Fondation Édith Seltzer
118 Route de Grenoble 05107 Briançon

Vallouise

St Chaffrey

Guillestre

Aiguilles
L’Argentière-La-Bessée

Gap

Briançon

Embrun

Laragne-Montéglin

CSAPA Nord 05
Consultations avancées

Centre de santé
Handiconsult 05

CSAPA Nord 05
Consultations avancées

CADA
Centre d'Accueil de Demandeurs d'Asile

CSAPA Nord 05
Consultations avancées

CSAPA Nord 05
Consultations avancées

Centre de santé
Consultations généralistes

Centre Médical Chant’Ours SMR - Hôpital de Jour - Psychiatrie
Maison Sport Santé
Centre de santé Consultations spécialisées
CSAPA Nord 05
Portage de repas à domicile
La Guisane SMR Pédiatrique

Résidence Accueil Paramar

CSAPA Nord 05
Plateforme Seltzer des Aidants
AVDL BPI Bénéficiaires de la Protection Internationale

IFSS & CFA Seltzer
Institut de Formation Sanitaire et Sociale

ESRP Seltzer
Établissement et Service de Réadaptation Professionnelle

Seltzer Compétences
Centre de Formation Continue

Seltzer Compétences
Centre de Formation Continue

EAM - EANM - SAMSAH - IME Le Jouclaret
Accueil de jour Alzheimer
Plateforme Seltzer des Aidants

CADA Centre d'Accueil de Demandeurs d'Asile
AVDL BPI Bénéficiaires de la Protection Internationale
ACT Appartements de Coordination Thérapeutique
LHSS Lits Halte Soins Santé
Résidences sociales Épicéa & Les Peupliers
MECS L’Envol Maison d'Enfants à Caractère Social

ACT & ACT hors les murs
Appartements de Coordination Thérapeutique

LHSS Mobiles
Lits Halte Soins Santé

Pôle Sanitaire
Pôle Médico-social
Pôle Social
Pôle Formation

IFSS & CFA Seltzer
Institut de Formation Sanitaire et Sociale

Plateforme Seltzer des Aidants
Dispositif Territoires Aidants
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