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Ce service ddh®ber gement ddurgence accueill e 32 .hommes
Ldh®bergement doéurgence se d®f i nitdpacugqubkl gonesngrt noc

s®l ection de publics et ri®eh®bhear gge mairatt i ben addwrmrtge nce s e
de dangerencourutelsque« | | sdagit ddemp°cher | 6irr®parable (1 a
|l a sant ®, | 6entr ®e ou | denfoncement»lL.dédnsd@atopes see s s U ¢
personne sansa b r i en situation de d®tresse m®dical e, psyc
ddurgence est souvent consid®r ® comme un simple I|ieu
pas. Cependant | d®vol ut i on noissdémoptre le tontraire depuis qdelues e ur s b e

années. Les publics accueillis sont toujours plus fragiles et éloignés des dispositifs de droit commun.

Toute personne majeure de sexe masculin qui se trouve

qui sollicite |l e 115 afin de trouver une solution dodh®e

Aucune distinction de nationalit®, | angue, religion,
| accuei l au sein de | 8h®bergement .

Bbh®bergement doéurgparceumlteasxtt @ars®gI®gimment ai r dpr ®ci s e

CASR, relatif “ I a mise en place ddune veille socialece
di fficult®s. Cette m° me I oi pr ®voit gue | 6h®ber gem
prétendre” des prestations assurant |l es besoins vitaux (d
évaluation médicale, psychique ou sociale.

«Toute personne accueillie dans une structure dodh®ber
d s Ielrlsgube souhaite jusqud"” ce quobdune orientation

effectu®e vers une structure doh®bergement stable ou
situation. » 3.

Les missions de notre hébergement sont ;

- Met t r eietsatisféira lbsrbesoins primaires(Manger, dormir, étre en sécurité)

- Evaluer les situations sociales des personnes hébergées afin de définir les axes
ddaccompagnement ° mettre en Tuvre

- Restaurer |l es droits et accompengeleursprbjgiss per sonnes

- Travail de partenariat avec le 115 et le SIAO concernant les situations, les préconisations et les
orientations & donner

- Travail avec | 6ensemble des partenaires de | a m®t
de | 6 accomp aogial @santé, mrploi, hébergement, logement...)
- Favoriser |l a continuit® de | daccompagnement soci a

1 Extrait du 18™erapport du haut comité pour le logement des personnes défavorisées décembre 2004.
2Code de | 6action sociale et de |l a famille
3 cf. article 4 de la loi DALO codifié articlel45-2-3 du code de | 6actst on sociale et des f



L6h®ber gement ddurgence est une ®tape 0% | es pr ®al

permettant de faire valoir ses droits (RSA, sécurité so@ | e, compt e Wbnafoiscas nmngnas )

engagés, un travail ddorientation peutaccédéramndspogitéquilavec | a
est | e plus adapt® : CHRS, EHPAD ALT, FJT, Maison rel
lel115est seul orienteur du public, r®gi par | dincondit

les personnes qui lui sont orientées, sans entretien préalable.

L o r s g up@rsonne est orientée versle service ,ellepeut s @y pr ®s e néeet/oue virég.o u

Les accueils se font également le weekend. A son arrivée, elle est accueillie par un agent
ddaccuwyaiiil, |l ors ddun entretien i ndividuel, explique
réglement de fonctionnement et fait signer le document i ndividuel de prise en charge (DIPC).

Un second entretien est alors fix® dans | es sept | oul
travaill eur soci al gui assurera | daccompagnement soci

le ser vi ce ndéqeipe éduativel dnanagée par une cadre socio -éducatif :

- 1 coordinatrice sociale

- 3agents ddaccuei l

- 1 assistante de service social

- 1 éducatrice spécialisée

- 2 surveillants de nuit

- 1 agent doentretien

Le cadre socio -éducatif assure le pilotage du projet, le fonctionnement de la structure et le
management dédutativequi pe

Lestravailleurssociaux as surent des missions d6éaccompagnement soc
ils ont en référence seize situations chacun :

- Accueillir et recevoir en entretien de premier accueil les personnes orientées par le 115
- Réaliser une évaluation sociale

- El aborer |l es projets individuali s®s, l es contrat ¢
coopératif avec la personne hébergée

- Participer aux différentes réunions internes et externes
- Tenir a jour les tableaux de bord et les différents logiciels
- Travailler en réseau et partenariat

- Rendre compte et participer aux bilans des actions

“Num®r o déurgence pour toutes personnes Se trouvant sans sSo



Lesagent s

contri
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Accueillir physiquement les usagers

Participe

Accompagne et aide les person ne s

du cadre de vie

Travaille au bien vivre ensemble du collectif au travers de différents outils (supports,pr oj pt s é

O0®val uation soci al e

h®ber g®es

Assure des taches logistiques (service des repas, planningslessive® )

d Gassurentulae gedtion de la vie quotidienne de la structure et v eille

O0am®lioration du cadre de

de | a si

dans | a vie

a
v

e

des

tuati on

qguoti die

Organifde clhage, | dactualisation de | a documentatio

Les surveillants de nuit garantissent la sécurité des personnes et des biens du dispositif pendant la
nuit. Le surveillant de nuit:

Garant it

| 6 ens e mb lomabled @isepos des persdonnes towt aufoagwe la nuit

Assure les taches liées a la gestion de la vie quotidienne des usagers : réveil, petit déjeuner,
|l essives,

Di stribue

pr ®par ® par

é

| es traitements m®di c

oinfirmier

aux uniguement I o

Transmet les informations liées aux événements survenus pendant la nuit lors du passage de
relais (nuit/jour) ainsi que dans le cahier de liaison

Gere les situations conflictuelles

Léagent
et des stocks au quotidien.

Au

Comme cela été prévu

cours de ,| dladn®qRuei p2e0 189 v ®c u

®v ol

ou

Loa

Le départ en formation de moniteu r-éducateu r

d assumetlernettoyiage Wes partie s communes, des sanitaires, la gestion du vestiaire

rriv®e

plusieurs

ddun nouveau travaill eur soci al

sui

ddun agent dbdaccueil

Léarri neevedumgendnrethflaremenidei | 6agent dbéaccuei

Le passage en CDI de quatre salariés en CDD
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La structure estouverte 24h/24, 7j/7 ; 365j/an, elle est située s ur | a c o mndanslkesadcemsal | ui n
locaux administratifsd e | 6usi ne .D®co France

Suite " doi mportants probl mes de s®curit® sur | e sit
le deuxieme étage du batim ent en avril 2018 (cinq chambres et deux toilettes). Afin de ne pas réduire

notre capacit® ddaccueil, nous avons 1 ®f 1 ®c hi ) pl uc
| despace ext®rieur en y installant qu ataonxe sdnmeilgal ows .
cbest 7" dire quatre chambres de tr oi s-depchaussée Bshze s . Un ¢
son tour devenu une chambre de trois personnes et la seconde salle collective est devenue un bureau

pour | d3®qui pe. Tous demandéadmt®mps gt emiravait aistique tonséquent,

il a ®gal ement fallu s6adapter ©~ | a nouvelle organisa
au niveau des bungal ows afin do®viter desespdo®duagr ®me n
r glement int®rieur, €

Ces modifications ont été réalisées car nous les savions temporaires. En effet, la recherche d d u n e

solutionrestaitune pri orit® pour | e service et ce afin de gar a
des personnesaccompa gnh®es et de | 6®qui pe ®ducative.
Wh®bergement db6éurgence ndest pas financ® de mani re
subvention annuelle allouée par le budget opérationnel du programme 177 « Hébergement, parcours

vers | e |l ogement et insertion des personnes vuln®rabl es
Temporaire. La demande de financementauprésde | 6 Et at est ~ renouveler chagqg

|l ieu " des n®gociati omBCSentre | 8Association et | a



Taux dbéoccupation en 2019

Activité globale annuelle 2015 2016 2017 2018 2019
Capacité autorisée 32 32 32 32 32
Nombre de jours d'ouverture 365 366 365 365 365
Total personnes accueillies 203 210 233 142 82
Nombre de journées théor iques 11680 11712 11680 11680 11680
Nombre de journées réalisées 10654 11680 12258 11545 11117
Taux d'occupation 91 % 99,73 % 104,95 % 98,84% 95,18%
Durée moyenne de séjour en jours 52 56 53 81 136
Durée moyenne de séjour en mois 2 2 2 3 5

En 2019, le service a accompagné 82 hommes seuls. Nous constatons un écart important entre le
nombre de personnes accueillies en 2018 (142) et celles accueillies en 2019 (82).
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Le déménagement du service en avril 2019

ns®cu

v®t ust ® du

rit®,
bot i

gn® de

me nt

l a peur

et

des

des

agre

®qui pe



Mouvements
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18 130 33 32 32 32 82 32 I I 32 30

0

2015 2016 2017 2018 2019

m Nombre d'entrées dans I'année  m Nombre de sorties dans I'année

Nombre de présents au ler janvierm Nombre de présents au 31 décembre

Durée des séjours

2012 2013 2014 2015 2016 2017 | 2018 | 2019
Delaé6 59 31 5 54 60 13 2
jours
7 & 14 jours 22 18 9 19 28 18 5
170
15a30 26 25 14 29 36 14 4
jours
1 a 3 mois 45 42 32 54 56 48 25
3 a 6 mois 25 14 27 21 24 31 16 18
6 a 12 mois 13 14 21 10 26 16 24 14
Pl us di 0 8 39 2 4 6 9 14
Total 190 152 147 203 210 233 142 82
«Toute personne accueillie dans wune structure doh®be
|l orsqudell e | e souhaite jusqud”™ ce gqudune orientatior
vers une structure doh Griseuvegreummgementsatiapt®d sa sitoation.d»ecf. s o
article 4 de la loi DALO codifié : article145-2-3 du code de | dactiom sociale et

Nous pouvons observer que ces dernieres années, les séjours de trés courtes durées (1 a 6 jours) et

courtes durées (7 a 14 jours) ont fortement diminués. En effet, cela rejoint les constats précédents

autour de | d8®volution des publics, de | eurs besoins
adaptés. 5 2 hommes ont quitté | e service en 2019. La durée moyenne de séjour est de 5 mois mais

n 6 e s tcomplatement représentative des mouvements sur le site au regard de durées de séjours

trés variables Il est cependant indéniable que la durée moyenne de séjour a considérablement

augmentée passant de t rois mois en 2018 a 5 mois en 2019. Nous notons aussiune augmentation

significative des personnes séjournantpl us dé&dunsann de | 06h®ber gement dan:
solution d6éh®bergement ou | ogement adapt®



Tranche 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 | 2019
dd ©ge
0-18 ans 0 0 1 0 0 0 0 0
18-25 ans 22 28 36 48 39 47 27 15
26- 40 ans 76 60 58 72 78 77 44 28
41- 60ans 82 55 85 77 80 98 59 30
60 ans et 10 9 12 6 13 11 12 9
plus
Total 190 152 192 203 210 233 142 82

Ce graphique met en évidence que deux tranchesd ©d ©goaetp | u s

ans pour 34% et des 41-60 ans pour 37% du public. Nous observonségalement que les jeunesadultes
(18-25ans) représentent 18% de la population accueillie cette année . Depuis quelques années, nous
observons une augmentation du nombre de jeunes en rupture familiale, ayant eu un parcours au sein

de |
pa

dai de
rt par

des
notamment avec la diminution

ruptu
des

res

conditions

s 0 c i aobuencére dn hittiors spe@alisées (ITEP, IMELC e | a
familiales
détidée par e Départdmend PEh M

et ddautre

effet, ces jeunes en errance sont pour la plupart carencés sur le plan éducatif et affectif. Le travalil
ddaccompagnement e
cohabitation de ces jeunes avec un public plus agé, voir plus dégradé, ayant des problématiques
addictive s, judiciaires peut dégrader davantage leur propre situation.
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Age des personnes hébergées

11%

37%

60 ans et plus

34%

18-25 ans

18%

26- 40 ans

41- 60ans

sp®ci fique et

Les personnes de 60 ans et
plus représentent 9
personnes sur les 82
accueillies. Ce chiffre reste
stable au regard des autres
années. Ces profils de
publics effectuent souvent
de longs séjoursau sein de la
structure car les démarches
liées a leur age et situation
administrative prennent du
temps (déblocage retraite,

pl ace en
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repr ®sent 46 .

EPHAD,

demande

sGgeaptddune
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o i ) Sur les82 personnes accueillies
Origine geographlque en 2019, 56 sont de nationalités
Francaises. 51 % des personnes
sont originaires du Nord, 8 %
Nord-Lille | e ddautre d®psa%tdement,
| dUni on E u32 d/p Woesn n e
Union et 4 % des personnes dont

Hors U-Européenne [NINNZCH les renseignements sont

inconnus. Bien que nous

Hors région - appliquions un principe
déinconditionnalit® de
nous sommes dans | 6ob

U.Européenne. de limiter | e nombr e ddaccue

pour les personnes en situation
administrative  précaire. Nous
Non renseigné . accueillons huit personnes dans
cette situation sur une file active
de trente-deux personnes soit

Nord-Cambrai [ pr s d61/ 3 du publ i c
sbexplique par Il a sat
0 10 20 30 40 50  dispositifs spédfiques a leur

accueil (HUDA/CADA).

RESSOURCES A L'ENTREE ET A LA SORTIE

m Ressouces a I'entrée m Ressources a la sortie
o
N
| 1 I
< oé

Q\@\ \,\% K & As S & & <% & \Qg RS g 5
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Sur les82 personnes : 20 personnes étaient sans ressources contre 3 a la sortie ce qui démontre bien

Il e travail r®al i s® par | 8 ®qui.hesressautces les plud fedquenament e st aur a
percuessont | e RSA et | 6AAH. Pour beaucoup, des droits s
bl ogu®s dans | es diff®rentes administrations (CAF, p
déactualisation, de suivi dans | eurs d®marches, é.
Dans | e cakbderegamerdtdhd® ur gence, nous ne demandons pas
frais doh®bergement . Les per s on blenshiesagratuitement. Ndug s s ont
constatons que |l a gratuit® peut par flagestiorffinancereun fr ei
des personnes. (I peut arriver que cela provoque un
(emploi, administratif, &)
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Hébergement a I'entrée

{ ya R2yYAOAt SIS eSS
| SOSNBSYSy (i IR SNIA2Y
| SOSNESYSy (i IIRENEENE Sy OS
Hébergement par des tiers|lNGH
Etablissement sanitaire [N
Prison [HSH
Nuitées hotel HSH
Non renseigné 2
Pension de famille li2
LHSS l1
Hébergement de stabilisationfii1
Domicile personnel (bailleur socialji1

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45 50

La majorité des personnes admises au sein de notre structure en 2019 sont des personnes qui vivaient

ala rue soit 55% d 6 e n t r. €ertairles personnes multiplient les séjours au sein deshébergements

de la métropole, elles al t er nent errance et h®b e reg dem&ractures DS aut r
dodh®bergement suite ° des probl me stddparticpationmodet e ment ,
nonr espect des r glements de fonctionnement et se retr

10 personnes admises au sein

Protection sociale a I'entrée du centre nki@h®berge
40 ddurgence ddHal l uin €
ndont aucune protectio

35 Cela met en évidence Ila

nécessité de travailler autour de
30 |l ouverture des droit s
ddune couverture sant

25 préalable indispensable dans le
travail de r®appropri e

20 vie dite ordinaire. Au-dela du
soin m®di cal , il sOal

15 prendre de soin de soi. Le

rapport  aux soins est

10 particulierement complexe pour

les publics dans un parcours
5 déerrance. Cdest un t
0 . réappropriation du c orps. Ce

chemin prend parfois du temps

CMU de Régime Aucune Non CMU de idérable. il faut ter |
base général + renseigné base + considerable, Il tfaut accepter les 5
mutuelle compl allersr et ours entre | dacec

et le refus de soin.
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Nous observons que 64 personnes ne

Mesure de protection a I'entrée be®n®ficient déaucune me s
protection. 5 personnes sont sous tutelle, 0
sous curatelle renforcée et 3 pour qui nous
60 ndavons pas | es renseigne
percevons chez certaines personnes
50 accueilies un besoin de mise sous
protection afin de les protéger des autres
40 mai s aussi ddeux m° me. En
que certains usagers vulnérables soient
abusés et principalement sur le plan
30 financier. Il est donc indispensable de
pouvoir protéger leurs biens et eux-mémes.
20 Les procédures de mise sous protection
sont tr s longues, un psych
10 réaliser une expertise psychiatrique de la
personne, la transmettre au juge qui a son
ﬁ . I tour fixe une audience dans les six moais.
0 o Ces situations complexes mettent souvent
Nonrenseigne - Tutelle Curatel,le sans du temps a se stabiliser di en partie a la
renforcée , ,
durée des procédures.
Ces situations sont di fficilement orientables sur de
dans |l eur gestion financi re pourrait meditmeeretni cpr®rd

notamment au non -paiement de la participation financiére.

SITUATION PROFESSIONNELLE A L'ENTREE E
A LA SORTIE

| Situation professionnelle a I'entrée  m Situation professionnelle a la sortie
o

%\% & \«% <& S /\va ~ : \/\fo S & \<<,\’
\ \d Q 9 S \ N & A A
(_)Q ‘0& ?“\/\ <& (_;o\ N @Q AV“ %Q V‘Q\ V‘Q\
& . \g \s Q N
N\ S & <& NS N\ 5 5
2 o N < & \3 N3
QS S RS
Q \o o & @\?’ A N
o S < O 8 9 N
<<0 \s S (/Q (@)
S
Q

Nous constatons que la majorité d es personnes accueillies en 2019 sont demandeuses
doéempl oi Mf&dnt%n)j amai s .travaill ® (27 %)
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Dans le graphique ci-dessus, nous repérons les guations professionnelles des personnes
avant leur entrée et les situations professionnelles a leur sortie. Dans la continuité de ce qui a

pu °tre ®crit, |l es personnes accueillies sont S
certains évoquentuneenvi e de se r®i ns®rer par | e biais de |
aux r®alit®s, exigences et contraintes doune act
de consommations, Eohs Bouscotltabarhti pservicev ec Mo
ddaccogmpanent ~ | 6dinsertion professionnell e doEOI
reste " | a mar ge. Nous continuons ®gal ement C
professionnell e ° | 6externe (missions |l ocal es,

pour |l es personnes porteuses déun handicap, ¢é)

Axe d'accompagnement prioritaire

Santé global e /S O
Acces au droit commun E 2 2
Emploi ) S
Acces au droit des étranger S
Santé mentale 2N
Acces au logement 2
Acces a I'hébergement I
Favoriser le lien socia/m—
Aide a la gestion du budge i ————a
Acces au logement adapté——(Gm
Judiciaire =GN
Favoriser le réseau familiaimgm
Accompagnement autour du comportementmgm

0 5 10 15 20 25 30
Sur les 82 personnes accueillies en 2019, certaines dobdentre el l es b®r
accompagnement social avant leur admission.
Nos principaux champs ddéintervention sont

- Lasanté

- La santé mentale

- Léacc s au droit commun,

- Léempl oi,

- Léacc s au |l ogement,

- L6acc s au dreit des ®tranger
- Ldacc s ° | 6h®bergement,

- L6baide © Il a gestion du budget,

- Favoriser le lien social,
- Ldacc s au | ogement adapt ®,

- Judiciaire,

14



Léaccompagnement individuel permet de preneprgeten comp
de chacun des personnes hébergées . Il vise a responsabiliser, autonomiser, et respecter chaque
personne afin de co -construire un projet de vie adapté.

Dans ce cadr e, L6®qui pe ®ducative poursuit l' e travai
|l 6arriv®e dans |l a structure.

Auvudes probl ®mati ques sp®cifiques de chaque personne h
les actions proposées au sein de la structure.

Un travail en partenari at avec | 6ANPAA (Associati on
Addictologie) existe sous forme de p ermanence individuelle une fois toutes les trois semaines et
ddactions pr®ventives et collectives autour de diff ®r

Lédintervention ponctuelle doAlI DES ( Aslessdépaties)apun Fr an -
sensibiliser aux infections sexuell ement transmissib
dépistage anonyme et gratuit aux personnes intéressées.

Depuis 2019, I a mise en pl ace desapéeamentaberDogeneepermete c | 6 ®Q
: certains usagers de faciliter l eur acc s aux soin
®valuation sur |l e |ieu déh®bergement.

Un partenariat est établi avec EHLA (Equipe Hospitaliere de Liaison en Addictologie), facilitant les
hospitalisations et permettant un parcours plus fluide dans la prise en charge en addictologie.

Enfin, un partenariat avec | 6®quipe mobile de Caarud
en 2018. Nous pouvons | es i nt etdeneahiéreindividuélle las persorineslea r enc on
demande . Ces entretiens ont pour objet d&é®changer aut ol
mat ®r i el propr e, de restituer Il e mat ®ri el usager ma

démarche de soins.

Pathologies rencontrées a l'entrée

Souffrance psychigue I s Gl
Addiction alcool IO
Addiction drogues IIIIEEEENNISE
Pathologie psychiatrique diagnostiqué
Sans NN
Hypothése de pathologie psychiatriqunmmen
Trouble du comportement IEEE——GN
Maladies chroniques I——Gm
Handicap physique Immmsu
Handicap mental s
Addiction médicaments 21

Autres addictions W1

0 5 10 15 20 25 30 35 40
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Comme évoqué, n ous faisons face a un public toujours plus dégradé tant au niveau physique que
psychique. Nous sommes confrontés a des situations dont la continuité des parcours peine a étre
assurée et oscille sans cesse entre errance et hébergement.

En 2019, nous constatons que la grande majorité des personnes accueillies rencontrent des
problémes de santé. Sont surreprésentées, la souffrance psychique, les pathologies psychiatriques et
|l 6addi ction alcool

Nous avons toujours acc uerce unlpublicanargirsalisé souventatrésrélmigné e | dur g
du droit commun. Aujourdd&dhui, nous constatons une Vv®tr
des situations de crise, de violence, des personnes en grande souffrance avec parfois une perte de

connexion a la réalité (troubles de santé mentale ). De nouvelles directives en termes de santé mentale

ont préconisé « la psychiatrie hors les murse . Ldhospitalisation en <cas de
| i mportance de privil ®gi er | eisreceursiaux soingafartés. Catype i r es pl
de dispositifs demande une c doujouss adamée auptbbicrgeemous q u i no

accueillions. Les travailleurs sociaux se disentparfois démunis face a ces situations qui reléevent d d u n e

double prise en ¢ harge (médicale et sociale)et des di fficult®s dobéori e€mst ati on
situations embolisent l es dispositifs doh®ber gement
indéterminée .

Le manque de formation des professionnels autour de problémat iques spécifiques (santé mentale,
addiction) peut entrainer de réelles difficultés dans la prise en charge des publics, lié a un manque
de connaissance et de fait de compréhension. Nous accompagnons la montée en connaissances

et compétences des professionn els par le biais de formations spécifiques.

Depuis 2017, nous f or mondageké®gonpede” " | dagressivito®,lletes conf
importantpour | Associati on que c¢ haq u eafinde nertforcer ladohésibnd ®qui p e
ddo®ceuiegn se rencontrant autour de pratiques ee@mmunes,
compétences. Celapermeta chacun doéi deinmtiitfeiser dsde’st r e parfois dans

communication, de travailler © sa posture professionn
Untrami | avec | 6Association Crehpsy (cendaéémeénmer essour c
2019. Noussommes convaincus qudil est n®cessaire de trav
ment ale et ddaccompagner | d0®qui p ebesnihsidapublie Pour@gap ndr e au

nous avons mis en place en plusieurs modules de formations collectives autour de thématiques liées
a la santé mentale (sensibilisation sur les différentes pathologies, gestion de crise) en mobilisant le plan
de formation ann uel. Nous avons également participé aux différentes actions proposées sur le sujet ;
réseau santé et solidarité, Crehpsy, EPSM, participation aux groupes parcours hommes au sein de la
CMAO ainsi qgudaux instance:casabldf»l exi ves autour des dit
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Motif de la sortie

Exclusion 2
CHRS i ——.
Non retour I
Inconnu IS
Hospitalisation IS
Hébergement chez un tiersE———SN
Prison mmms2a
Logement parc social iz
Hébergement d'urgence Immmmmmzu
Résidence sociale i

Logement parc prive

-1 1 3 5 7 9 11 13
Attach® au principe ddinconditionnalit® de | daccueil
parcour s, l a personne accueillie au sein de notre s
orientaton adapt ®e " ses besoins lui soit propos®e. Pour vy
afin doaffiner ses r®ponses aupr s des usagers mais ®
r®gul i ers permettant doaj ustnerd,e d&diarcrcouregpra ganetnmewnrt .de |

En 2019, nous avons réalisé23 % dessorti es en h®bergement doéinsertion.

Il est & noter quelques sorties directes en logement privé ou public bien que ces situations soient assez
exceptionnelles.

17% des personnesontquittélastr uct ur e sans aucune s ol-retour).davieerd h®b er g ¢
collectivit® reste parfois compliqu®e et | 06i mage r eny
violente (hygiéne corporelle, consommations é ) L6 ensembl e des sor thergesnenpbosi ti ve
chez des tiers, résidence sociale, logement privé, logement social, CHU,...) concerne 46,15% pour

| 6ann®e 2019.

Les personnes souffrant ddune probl ®matique de sant

passages ~ | 0act gresdfautsein de ta sttuckure®Jeoprises en charge se terminent

encore trop souvent pa(fl2ed2039),f ipnrso vdodghuRabnetr g ebneernrtance ou
heurtant nos valeurs et notre ®t hique de trnaneati | . L35 ®:
et la capacité a le mener est considérable . b accueil, | 6h®bergement et | dac

personnes présentant des problématiques de santé mentale sont un enjeu dépassant largement le
cadre de notre association, il est a la fois termritorial, politique et sociétal.

Accompagner I®qui pe ° appr ®nhender | 6®vol ution des publics
modal it ®s ddaccompagnement est i ndi spensgataftiela pour m
r®al i sation de nos mi ssionsti dantal ilte® she | €0 a&cduelidin

professionnels de trouver du sens dans les missions qui leurs sont confiées.
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Les OQOutils déaccompagnement

Comme évoqué précédemment, | 6 h®ber gement ddur gence lagsdle lasne ®t ap
f ondament auwxoir deg papiersopariettant de faire valoir ses droits (RSA, sécurité sociale,
compte bancaire, mesure de protectioné) visent = °tre

Pour r®aliser ce travail, | d&d®quipe:sdappuie sur des o

Le document individuel de prise __en charge : des rencontres sont prévues avec le référent social de
la personne pour élaborer un projet et le formaliser au travers du DIPC. Y sont précisés les démarches
engagées par chacun. Celui -ci est renouvelé en fonction du bilan réalisé tous les 15 jours.

Les entretiens individuels : des rendez-vous formels sont fixés tous les 15 jours par le référent afin

do®valuer |l a mise en Tuvre HBo poofpetodddesompbBgatmens

vous peuvent °tr e po guisejodra Besnorhbéeuxmdcanpagrements extbrears

(m®di cal, administratif, judiciaire,..) sont ®gal emen

La réunion d 6 ®q u:iflleea | i eu chaque jeudi, cbest un espace d
fier |l a communica

d o ar biautouralessituatonsCel a per met de fl ui di
|l a coh®sion et de maintenir des pratigues ddintervent

Le Conseil de Vie Sociale (CV.S.):l 6associ ati on engHhundins et matéigssafinrd® y

favoriser la participation des usagers et per mettre | 8®l aboration ddune paro
| 6®t abli ssement. Les personnes participant au CVS don
sur toutes questi ons rsernlicaétla viegsotidienrle g lesrppjetede sravduxed n d u

dd®qui pement , | 6am®l i or at bootrportd-parole ded persones hébeigées : Les ®I L

ils font remonter les dysfonctionnements au sein du collectif et favorisent les échanges au sein du
service.

Les r®unions :dédexp®esisowms do enedois@a moiscadec lesnpersohniese u
hébergées et | 6 ®qui pe et ani m®e par | a chef de service. C
de | 6®RICOD@®GEi pe met tout e seviventau sein gedawstructigeu Bllesiséneus

|l i eu dd®change convivial, ddexpression |libre et de p
ascendante et descendante. Le rlle de | d3®qui pe est de
collectif, une énergie qui aménera la personne accueillie non pas a subir mais a étre partie prenante

des actions men®es : cb6est un outil favorisant | a cit

Le Réglement de fonctionnement  : il fixe les droitsetdevd r s de chacun pendant | 6hd
précise les voies de recours. Il est remis et signé lors de chaque accueil.

Les out i | magneména pecneette n t ) | 3®qui pe ®pewmeanaes ihébergées t aux
ddappr ®ci er ensembl e | es s etode les maitre £n liee avecdel réseau adapt ®e
partenarial .
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Jusqubden 2017, une personne e-temps des Activiaés sudlé site & Ai r assu
| 6ext ®r ideduerx p(owii 4 ii toen s, tournoi sportif, jeux de soci
renouvell ement de ce poste (disparition des contrats
Lo®qui pe d® " tr s mobilis®e peaerstli®ac daumpcad n eence nitf snodc

temps a consacrer aux actions collectives et de maniére plus globale a la dynamique collective. Le
personne en service civigue su
n 6 a v o mue trés peu de candidatures, certainement dd au profil de public qui peut parfois « faire
adultes entre 18 e t(Halkulm)eshégalemenL 8 ® oi gn

recrutement ddoune

peuré © de jeunes
un facteur de non recrutement .

En 2019, suite au déménagement sur Lille,lar echer che d&éune personne en

facilit®e. Ldaccu
son arriv®e ser a

ei
S i

| d 3 un eprépuepous janwier 202 Nousespérons que ¢

r | e

serv
i viqu

gne de mobilisation et ddouverture

Quelques actions portéespar | 6 ®qui pe ®ducative ont cependant

Deux sorties a la mer sur la Cote d'Opale en Juillet et en
Ao(t. Sur place et tout au long de la journée, des activités
sportives ont été proposées : badminton, Beach Ball, foot
sur la plage, baignade, glac e

Pendant la période estivale de Juin a Septembre, I'équipe
éducative a organisé des soirées barbecue tous les quinze
jours. Les personnes hébergées ont participées a
| 6 or g a ncuissantde l@wande au BBQ, préparation et
a la distribution des boissons et des accompagnements)
avec l'équipe éducative. Ces moments conviviaux ont
également permis de valoriser la participation et les
compétences de chacun sur une activité du quotidien.

La participation ddusagers et
de France d e Football d es SansAbris a Lille

Des activités ludiques dans le jardin de la structure lorsque
la météo le permet : ping-pong, baby -foot

vues

Les f°tes de fin ddann®e ne sont g

faciles a traverser pour les personnes hébergées. En effet,
nombreux sont ceux qui nédont

pl u:

famill es, enf ant s, é Ces moments

une certaine tristesse et des tensions sur le collectif. A

| approche des f°tes de fin d
runi on @tda@rgsuécharge avec les personnes
hébergées de mettre en place des activités afin de
préparer au mieux les fétes (ramassage et peinture de

dannge@®

feuilles mortes, achat et d®cor at i

de | a maiCeotemps de partage ont permis aux
personn e s h®ber g®es et " | 6 ®q u
moments conviviaux et de passer du temps ensemble hors

du cadre de | daccompagnement

i pe (

SOoCi

La soir®e de No=z#l a ®t ® c®l ®br ®e

19



ap®ritif dinatoire persopneasPurpar | 0@
féter la nouvelle année, une aprés -midi au bowling a été

organi s®e par | 6®quipe pour | es he®
dinatoire et un karaoké ont permis a tous de passer une

soirée festive.

Depuis 2018, nous améliorons et affinons nos outils statistiques et ce afin de pouvoir mieux identifier

| 6®vol ution du public et l es sp®cificit®s de notre s
do®t at desalVeeukdo@®gu®pe ®du c diitiorvde noamidsiong, de ndte cadra d ®
ddéintervention, du public accueil i, du partenari at
supplémentaire nous permettant de proposer un accompagnement de qualité . Ces temps de travail

sont | & 0 ¢ camgri aotour dHNESSItNS du service, de son organisation, le recensement de

nos partenaires, |l es besoins de | 6®quipe ®ducative
singularités: qui sontils, de quoi ont-ils besoins, quelles sont leurs demandes

Un des constats est le manque de moyens humains qui n dpa s évolué en corrélation avec les publics.

Encore ° c¢ce jour, | 6absence de personnel m®dile al et p
qualité des services rendus aux usagers.L 6 ® v o | u tubliosmoud ablige dinterroger les fondations
de notre projet. Nous souhaitons finaliser ce travaild 68 ®t at des | i euX®zfriinud@&alauti

de ser vi c e egaoslerfutut batenant en 022 .

Resituons en quelques lignes le contexte de départ du site sur lequel nous étions installés : Rapidement

apr s | douverture du service, des recherches ont ®t®
plus adapt® tant en termes de conditions doboaccueil qu
Sanss ol utions de repli, l dactivit® sbest poursuivie et

En septembre 2016, nous avons appris, le risque potentiel de fermeture du service au regard des
conditions. d6exercice

En se référant aux notificationsde la commission de sécurité, nous avons proposé un certains nombres
ddactions correctives afin d6é®viter | a fermeture du ¢
travaux entrainant Il a modification des =espage,es ddac
implantation de quatre bungalows a sommeil dans le jardin, changement de la centrale incendie,

d®sami antage de certai nees tpeamptsi egsu 6duun eb Gtoil,ut ié.n) t empo
trouvée.

Nousavons quitt® | aposrdémémageuvers unddtient de la ville de Lille au 27 rue
des stations a Lille le 18 avril 2019.
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Nous devrions y rester deux ans, |l e temps que | danc
espérons intégrer au premier trimestre 2022.

Dans ce cadre, nous avons en mars 2019 rencontré les partenaires de notre nouveau secteur
ddintervention (mairie de quartier, CMP, CCAS, VOoi si
pouvoir nous pr®senter afin do®changerilisaNotreantentionrd e no s
était de pouvoir intégrer la structure dans les meilleures conditions au paysage et tissus partenarial. Un

changement de secteur est un travail qudil est n®cess
sans freins. Tousu | ong de | dann®e, cenartionss (identificatisn eprenaontse We v i
partenaires).

Comme évoqué ci -d es s us, | 6®volution du public amér®@&s8,| | i d ®]j

nous a poussés a accompagner les professionnels dans un processus de réflexion et de sensibilisation
autour des diff®rentes pathologies psychiatriques. {
bénéficié de session de formation en partenari at avec | 0Association CREHPSY.

Un premi er mod ujouméeardniars @012 aaitour de la « sensibilisations aux pathologies
psychiatriques » a permis de poser les bases de la thématique « santé mentale ». Sur le dernier
trimestre 2019, un module de f ormation de deux jours autour de « la gestion de crise » a pu en partie
°tre dispens® (la seconde journ®e ®tant report ®e
permettre aux équipes éducatives de mieux appréhender les situations de crise (décompen sation
psychique ou psychiatriques), de se sécuriser, de sécuriser les autres personnes hébergées tout en

prot ®geant | a -méeme.sonne dobell e
Les retours des différentes équipes sont positifs Conscients d e | 6®vol uti on des pub
indispensablepour | 6 Associ ation de former | es ®qui pes aux di

que la prise en charge soit facilitée pour les équipes et corresponde aux besoins des personnes
accompagnées.

Nous avons accueité2019 urrurm = —m
nouvelle habitante ! A la demande des personnes 1
h®ber g®e s et suite " I
autour de | 6accueil dodu
nourriture, hygi ne, é)
| 6Association a donn® s
un chat. Plume est une véritable plus-value dans
le quotidien des personnes hébergées, toujours a

| 6af f ut sctbde taline, elte ia apporté un
peu de douceur dans la vie de la structure. Cela
nous a également permis de travailler a la notion
deresponsabilit® (la nourr.i
Sel on Il es personnes h®
rayon de soleil dont plus personne ne voudrait se
passer.
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Le déménagement au 27 rue des stations a Lille a été une oppor t uni t ® doéof frir aux

accueillies des conditions do6accueil plus dignes et a
une étape supplémentaire pour le service mais aussi nous permettant de le pérenniser. Cela nous
rapproche ®gal ement urddu fludouurv er@t i ment pour l equel nous 1

depuis plusieurs années.

En paralleéle, nous travaillons également © | a requal i fication du poste dodag
socio-éducatif. En effet, il nous semble indispensable de reconna itre les missions et compétences des

agents ddaccueil paobagé udiggempnossituee fnobnecstti on ddaccuei l ma i
gestion du collectif, des conflitshygdibare oanipragin eqnetau
| 6®coutseutieetn.duCette requalification prend tout son se
|l a qualit® ddéintervention attendue. Ce changement a
service a prévoir dans les budgets. Nous espérons aboutir a cette perspective en d®but ddann®e

Nous souhaitons ®gal ement poursuivr e l e travail doi
problématiques de santé mentale afin de répondre au mieux a leurs besoins. Pour cela, nous
poursuivrons nos actions de formationaupréesde | 6 ®qui pe et travaillons en ®t
les différents centres médico -psychologiques de la métropole. En effet, étant un hébergement
ddurgence ne permettant pas |l a domiciliation, |l es per

fonction de leur date de naissance. Cette situation ne facilite pas le travail car cela multiplie les
interlocuteurs et pratiques doéintervention diff ®r ent ¢

retour sur | a commune do6Hal | ecilenCMHE ée sgcteur pooriévitercesnvent i o
difficultés.

Dans | dattente, nous travaillons en collaboration ave
interviennent ° raison d6éune fois par semai mAseau sein
en charge avec les différents secteurs de psychiatrie. Nous poursuivrons également la formation de

| 6®qui pe autour de |l a sant® mental e.

Un travail autour de |l a r®duction des risques des con
Differentséc hanges avec | 6®qui pe ®ducative, en ®quipe de d
«addictions, parlons-ené men® dans | 6Association depuis deux ans
nos pratiques autour de |l a question de | 6alcool

Conscient des évolutions sociétales, de la paupérisation des publics et de leurs fragilités croissantes
(emploi, sant®, ressources, situations administrative
et aux impacts sur les publics pris en charge, nos organisations et équipes.

L6h®bergement ddurgence pourrait °tre qualifi® dbéobse
errance. |l expose |l a r®alit® dbéun terrain sensible,
nous m ne 7 des r ®ddirection mais aussi par®gavalep @l Ja question du sens de

notre travail est posée. Cela vient toucher aux fondamentaux de notre action, de notre culture de
travail et de compétences.

Nous sommes convaincus que la patience, le « prendr e soin », le ien social sont essentiel afin de
remettre |l es personnes dans une dynamique | eur per met
ddun travai ldéndtdeménbne prendpas sensmavec le mot Urgence. Ce qui résonne avec

l a notiomr d&wstgemndac c uagque proposa mowerseniice.i onn e

22






EVAN/ AV 2N\
CENTRE D'HEBERGEMENT
D'URGENCE HOMMES

RESIDENCE AGNES FENART

HEBERGER EN URGENCE DES HOMMES EN SITUATION
DE GRANDE VULNERABILITE

Qui ?

. Hommes majeurs en situation d'errance

Missions

. Mettre & I'abri et satisfaire les besoins primaires
. Evaluer les situations sociales afin d'orienter les personnes vers les dispositifs adaptés
. Restaurer les droits et accompagner les personnes dans I'élaboration de leurs projets

. Favoriser la continuité de I'accompagnement social
. Travailler en partenariat avec le 115 ef le SIAO concernant les situations, les préconisations et les

orientations & donner
. Travailler en partenariat avec 'ensemble des partenaires de la métropole lilloise concemant les

différents axes de I'accompagnement social

Nos modadalités d'accueil

. L'établissement est ouvert 24h/24h et 7/7 jours

. 32 places
. Une equipe educative en continu

Les orientations

. Toutes les personnes sont orientées exclusivement parle 115

Centre d'Hébergement d'Urgence Hommes
= Residence Agnes Fenart
€0\€ 27 rue des Stations, 59000 Lille
""""" ~ Tel: 032057 46 71 / Mail : contact@eole-asso.fr



