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JOURNEE PCO TND 84



L’indispensable variété 
des modalités de soins 

et l’intérêt des partenariats

La Plateforme de Coordination et d’Orientation TND 0-6 ans :
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Les missions PCO (source: symbiose.social.gouv.fr espace numérique des ministères sociaux) :

• Rendre possible une intervention immédiate sur les troubles repérés, sans attendre qu’un diagnostic soit stabilisé, 
pour lever le doute ou progresser vers un diagnostic, dans l’objectif de prévenir le sur-handicap

• Structurer un parcours de soins sécurisé, fluide et multidisciplinaire, à partir des professionnels de santé de 1ere 
ligne, médecin, pédiatre, centres PMI

• Garantir une importante diminution du reste à charge des familles pour les bilans et interventions 
complémentaires réalisés par des professionnels aujourd’hui non conventionnés (psychologues, psychomotriciens, 
ergothérapeutes) nécessités par les RBPP.



L’indispensable variété 
des modalités de soins 

et l’intérêt des partenariats

La Plateforme de Coordination et d’Orientation TND 0-6 ans :
M

IS
SI

O
N

S

Les missions PCO (source: symbiose.social.gouv.fr espace numérique des ministères sociaux) :

• Rendre possible une intervention immédiate sur les troubles repérés, sans attendre qu’un diagnostic soit stabilisé, 
pour lever le doute ou progresser vers un diagnostic, dans l’objectif de prévenir le sur-handicap

• Structurer un parcours de soins sécurisé, fluide et multidisciplinaire, à partir des professionnels de santé de 1ere 
ligne, médecin, pédiatre, centres PMI

• Garantir une importante diminution du reste à charge des familles pour les bilans et interventions 
complémentaires réalisés par des professionnels aujourd’hui non conventionnés (psychologues, psychomotriciens, 
ergothérapeutes) nécessités par les RBPP.



Diagnostic fonctionnel Diagnostic catégoriel

Définition au sens du DSM5, 
Trouble = ensemble de critères (syndrome)
 Utilisé dans les certificats à destination de la 

MDPH, demandé pour les orientations

Termes faisant l’objet de vulgarisations, 
d’un « étiquetage » social
mot clé des recherches internet et titres des 
forums
Enjeu d’identification, d’estime de soi

Etat fonctionnel du développement 
de l’enfant (profil)
 Utilisé pour mettre en place les 

soins, suivre l’évolution, la 
trajectoire développementale

Notion de retentissement fonctionnel

Le neurodéveloppement: clinique en évolution 
s’observe « à un moment t » et s’apprécie en terme de dynamique évolutive
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Appréhension délicate de la notion de prévention du sur-handicap:
-La PCO, à l‘isthme des dispositifs de soins du droit commun et du champ du handicap
-Diagnostics cliniques de Syndromes d’altérations du fonctionnement non spécifiques
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La Plateforme de Coordination et d’Orientation TND 0-6 ans :

-« immédiateté » de la présence d’un interlocuteur formé et informé

-évaluation fonctionnelle de son développement 
(rassembler des bilans déjà effectués, préconiser de les compléter…)

-annonce (ou reprise d’annonce) diagnostique 

-mise en place d’un parcours de soins 
en libéral financé
et/ou une orientation

-aide à la  constitution d’un dossier MdPH si besoin

Accompagner l’enfant et sa famille dans le cadre d’une suspicion de TND:
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Respecter les recommandations de bonnes pratiques ET être au plus près des 
besoins particuliers de chaque enfant, de chaque famille.



La Plateforme de Coordination et d’Orientation TND 0-6 ans :

Accompagner l’enfant et sa famille dans le cadre d’une suspicion de TND:
dans un parcours tributaire de l’offre de soins sur le territoire
(lui-même influencé par les évolutions sociétales)
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• Pénurie médicale, désinstitutionnalisation/libéralisation des soins

• Valorisation croissante des apprentissages scolaires 
parfois au-devant des préoccupations sur le confort, l’autonomie, l’écologie des soin

• Prise de conscience de l’importance de l’implication des familles dans les soins et des 
besoins de répit

=> augmenter les consultations médicales en présentiel sur la PCO 
…et les consultations de suites

=> Travailler avec les partenaires 



Chef de service du pôle de pédopsychiatrie du CHU de Tours 

Chercheuse au collège de France 
Responsable d’une équipe INSERM pendant 20 ans 
Directrice du Groupement d’Intérêt Scientifique Autisme et 
Troubles du Neurodéveloppement (Inserm, CNRS, CEA, INRAE) 
PRÉSIDENTE DE L'ACADÉMIE NATIONALE DE MÉDECINE
pour 2024 (première femme à ce poste ) 

« Je suis toujours étonnée de voir tant de certitudes » 
Pr Catherine BARTHELEMY 

PÉDOPSYCHIATRE NEUROPHYSIOLOGISTE
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Le parcours de l'enfant au sein de la PCO ne prévoit pas de consultation médicale 
systématique :

La dernière instruction interministérielle détaille la procédure. Il convient: 
1) que le médecin contacte le médecin qui a orienté vers la PCO pour voir s'il 

peut jouer son rôle de référent de parcours, de participation à la RCP et de 
pose et annonce du diagnostic. 

2) S'il n'est pas en mesure, la PCO lui propose une formation. 
3) Chercher un autre médecin du réseau de la PCO pour jouer ce rôle de 

médecin référent posant et annonçant le diagnostic.
4) Si aucun médecin ne peut jouer ce rôle, le médecin de la PCO peut recevoir la 

famille dès le début de parcours s'il l'estime nécessaire. 


