Coconstruire, suivre et réviser son projet de Rétablissement personnalisé

en utilisant un outil multidimensionnel : PROJEU
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Des études ont été réalisées pour valider le contenu du jeu :

- Etude comparative des domaines de vie utilisés

- Analyses de contenu des criteres utilisés pour un langage commun et
compréhensible par les personnes accompagneées, les familles, les professionnels

-  Compatibilité des domaines de vie avec les nomenclatures et référentiels
existants

- Validité des items du référentiel de PROJEU
-  Expérimentation et retours d’expérimentation de PROJEU
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LU'outil PROJEU permet a la personne concernée d’étre auteure
de son parcours et de sa trajectoire de vie. Il utilise un langage
commun, compréhensible par tous les acteurs et des
illustrations ludiques. Cet outil s’integre dans le processus de
rétablissement.

Comment l'utiliser?

Projeu permet de construire son
projet personnalisé en utilisant 72
cartes a jouer dont 12 identifiant les
domaines de vie (soins personnels
et de sante, nutrition, alimentation ,
mobilité, travail et emploi...) en
réeférence a la  classification
internationale du fonctionnement
de la santé et du handicap (CIF-
OMS-2001) et 60 cartes items (5
items par domaine).

Je lance le dé a douze faces, puis je
tire le domaine D1 « Nutrition-
alimentation », je place les cing
cartes du domaine de vie sur un des
angles du plateau de jeu, puis en
fonction des cartes tirees la
personne définit s’il s‘agit d’une
force, a besoin d’étre accompagné,
un objectif a atteindre ou un joker si
la personne n’a pas envie de traiter
cela ou ne se sent pas concernée.

Au fur et a mesure du jeu les
observations et les objectifs pressentis
de chagque domaine traité sont notés
sur la trame du projet personnalisé a
la page correspondante. A l'issue du
jeu on s’accorde trois objectifs
maximum .

Vous pouvez également utiliser le
référentiel d’observations sur lequel
vous codez le niveau de réalisation de
I'item abordé.

141 cartes « pioches » sont
disponibles. Si le PROJOUEUR jette
le dé et obtient le méme chiffre, 8
par exemple, il tire 8 cartes dans la
pioche et place les cartes une a une
sur un des quatre angles du
plateau de jeu.

Lorsque la trame du projet est
complétée par I'équipe une
réunion de projet est programmeée,;
La personne concernée Yy participe.
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