
L’ateLier Petite récuP’ : 
une réhabiLitation active
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Équipe mobile de réhabilitation
CHSM Rodez

Points forts • Démarche utile, citoyenne, écologique et solidaire • Participation active de  
l’usager à la personnalisation de son ameublement • Parallèle symbolique entre l’usager 
et le mobilier réhabilité • Permet de déterminer un projet personnalisé en réhabilitation

résultats • 15 patients ont participé à l’atelier Petite récup’ : 
sept ont reçu ou acheté des meubles • Mobilisation : parmi la 
soixantaine de dons, une partie importante provient du person-
nel administratif et soignant

Constat initial

Lit, table, chaises, vaisselle... Certains 
usagers, rencontrant des difficultés  
financières, ont du mal à s’équiper 
lorsqu’ils doivent emménager dans un 
nouveau logement. Se débrouillant 
avec le bouche-à-oreille, des dons 
ponctuels, il leur est difficile d’obtenir 
ou de remettre du mobilier en bon état 
ou au goût du jour.
Par ailleurs, la réhabilitation profes-
sionnelle nécessite un engagement  
important des usagers, avec une  
inscription administrative longue. Ces 
démarches peuvent être une source de 
stress pour les usagers, par manque de 
confiance en leurs aptitudes.

solution envisagée

L’atelier Petite récup’ cherche à répondre 
à ces deux enjeux. D’une part, il permet 
aux usagers de restaurer, de recycler 
du mobilier, récupéré par don, pour le 
remettre en état de fonctionnement 
et lui donner une apparence moderne.  
Ce mobilier lui est ensuite donné ou 
vendu pour un prix symbolique.
Clouer, visser, consolider, poncer,  
repeindre, récupérer les dons et se  
présenter aux donateurs : autant  
d’habiletés professionnelles évaluées 
lors de cet atelier, tout comme le  
respect des horaires et le travail en 
équipe. Se réadapter à ces règles est 
un premier pas, permettant à l’usager 
de se projeter dans les démarches de  
réinsertion, et de l’y accompagner.



Challenge à relever

• Actuellement, un local est prêté sur le site de l’hôpital. Les patients devant 
revenir à l’hôpital alors qu’ils sont autonomes, en appartements relais, l’idéal 
serait de trouver un lieu permettant une insertion dans la cité

PersPeCtives

• Obtenir un local hors des murs de  
l’établissement hospitalier

• Acquérir un véhicule adapté et dédié 
(prêté par les services techniques à l’heure 
actuelle)

• Élargir le cercle des donateurs

• Développer un atelier thérapeutique  
reconnu et inséré dans la cité

• Intégrer à l’encadrement des personnes 
bénévoles ou des pairs aidants, l’atelier 
étant animé uniquement par l’ergothéra-
peute, une matinée par semaine

Contact projet : Daniel Boissière, ergothérapeute au CHSM Rodez, 
daniel.boissiere@ahsm.fr

Contact presse : XXXX, service communication 
du CHSM Privas, XXXX.XXXX@ahsm.fr

Ponçage d’une commode avant d’être repeinte


