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Animation

Equipe de soutien clinique et organisationnel en dépendance et itinérance:
» Dre Marie-Eve Goyer, directrice scientifique
 Karine Hudon, coordonnatrice

Avec |a collaboration de:

« Rachel Benoit, coordonnatrice a la mobilisation et au transfert des
connaissances, Centre de recherche de Montreal sur les inégalites
sociales et les discriminations (CREMIS)
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Objectif de la rencontre

1. Présenter le contenu de la proposition 5 et sa déclinaison dans une
optique damélioration des pratiques, et ce, pour :
« Les équipes de soins partenaires;
« Lesservices de santé et les services sociaux.

2. Créer un espace dechange sur lapplication de la proposition par le
partage des pratiques et des expériences des participants.
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Pour assurer le bon déroulement

|dentifiez-vous sur Zoom:
 Nom
« N°de région administrative

Sivous avez des questions pendant la présentation :
» Inscrivez-les dans le clavardage

Lors de la période de discussion:
« Ouvrez tous votre camera;

« Sjvous souhaitez intervenir:
« levez la main virtuelle, nous vous donnerons la parole;
¢ ouvrez votre micro;
« présentez-vous (votre nom, votre fonction et dans quelle région vous travaillez);

La présentation est enregistrée et sera diffusée sur notre site Web.
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Principes fondateurs

S’ALLIER
DEVANT
LITINERANCE

PLAN D’ACTION
INTERMINISTERIEL
EN ITINERANCE

Votre ol 4
gouvernement Quebec

Lien pour le Plan itinérance

STRATEGIE D’ACCES

AUX SERVICES DE SANTE ET AUX SERVICES :
SOCIAUX POUR LES PERSONNES EN SITUATION
D'ITINERANCE OU A RISQUE DE LE DEVENIR

sl AN Québec 28

Lien pour la Stratégie d'acces

PLAN D'ACTION INTERMINISTERIEL EN DEPENDANCE 2018-2028

\\

7/ 4

PREVENIR AEDUIRE £ TRAITER

les conséquences associées a la consommation de substances psychoactives,
a la pratique des jeux de hasard et d'argent et a |'utilisation d'Internet

()
ENSEMBLE o [+ 1+
NIBLE Québec

Lien pour le Plan dépendance



https://publications.msss.gouv.qc.ca/msss/document-003179/
https://publications.msss.gouv.qc.ca/msss/fichiers/2018/18-846-02W.pdf
https://publications.msss.gouv.qc.ca/msss/fichiers/2018/18-846-02W.pdf
https://publications.msss.gouv.qc.ca/msss/fichiers/2018/18-804-02W.pdf
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‘évaluation spécialisée en dépendance (fiche 3 du

™ A 1IN

FICHE 3
|'évaluation spécialisée

Description du service

L'évaluation spécialisée en dépendance permet d’établir la gravité de la consommation ou des
comportements d'une personne qui répond aux critéres d'un TUS ou d'un TJHA ou qui présents
un probléme de cyberdépendance et permet une onentation correspondant aux services de
réadaptation de diverses intensités offerts par le programme-services Dépendance. Elle s'effectus
& l'aide d'outils validés et standardisés et les résultats produits deviennent la matrice servant &
|"établissement du plan d'intervention de |'usager. Cette évaluation tient compte des différentes
sphéres de vie de la personne, telles que le contexte de |'usage de substances ou de pratigue de
jeux de hasard et d'argent, I'état de santé physigue, I'état psychologigue, le contexte relationnel,
social et familial, la situation scolaire ou I'emplai, les ressources, la situation judiciaire, etc.

Les CISSS et les CIUSSS ont la responsabilité d'assurer 'accessibilité & ce service dans les
délais prescrits et de maniére a assurer un parcours simplifié pour les personnes chez qui un
besoin de services de réadaptation en dépendance a été constaté. En ce sens, il est attendu que
I"évaluation spécialisée soit offerte dans le cadre de la mission CRD des établissements, dans
toutes les installations jugées pertinentes. A titre d'exemple, des équipes de liaison spécialisées
en dépendance relevant de la mission CRD des CISSS et des CIUSSS ont été, depuis 2007,
déployées dans prés d'une trentaine d'urgences hospitaliéres au Quebec (Ministére de la Santé
et des Services sociaux, 2008). En plus de permettre de rejoindre des personnes dans un milieu
privilégié, cette composante du programme régional d'évaluation spécialisée s'inscrit en cohérence
avec |'intégration des services souhaitée par la nouvelle gouvernance du réseau.

Par ailleurs, en fonction des besoins déterminés par le CISSS ou le CIUSSS, des modalités
d'organisation de services retenues et des ressources disponibles, les services d'évaluation
spéciglisée pourraient étre rendus accessibles dans les milieux considérés comme privilégiés,
déterminés en collaboration avec les partenaires du réseau territorial de services.

Au terme de |'évaluation spécialisée, le CISSS ou le CIUSSS a |a responsabilité d'informer les
personnes & propos des services publics susceptibles de répondre & leurs bescins. Afin de
favoriser I'adhésion aux services et |a rétention des personnes, des services peuvent également
étre proposés aux personnes ayant fait une demande et qui sont exposées 3 certains délais avant
de pouvoir compléter leur évaluation ou de recevoir le service jugé requis.

Dans I'éventualité ol une personne souhaiterait spécifiguement se prévaloir des services d'une
resSSOUrce communautaire ou privée offrant de I'hébergement en dépendance, le CISSS ou le
CIUSSS a la responsabilité de transmettre les informations pertinentes et d'accompagner la
personne &fin qu'elle puisse recevoir un service répondant 4 ses besecins (Editeur officiel du
Québec, 2017, 1% octobre).

OBJECTIFS :
P Assurer 'adéquation entre les besoins des personnes et les diverses intensités
et modalités de services de réadaptation offerts dans le programme-services
Dépendance;

P Assurer, dans les délais prescrits, I'accés aux services requis par la condition
des personnes;

»  Favoriser la mobilisation des personnes jusqu'a ce qu'elles bénéficient du
service de réadaptation requis par leur condition.

CLIENTELE VISEE:

Les jeunes et les adultes orientés vers un programme régional d'évaluation spécialisée et qui sont
susceptibles de correspondre aux critéres d'un TUS ou d'un TJHA ou de présenter un probléme
de cyberdépendance.

Pour assurer la sécurité des nourrissons et des enfants en bas Age, les femmes enceintes, les méres et
les péres de jeunes enfants, ainsi que leur conjoint ou conjointe, seront évalués de maniére prioritaire.

Standards de pratique

ACCESSIBILITE:
P Chaqgue CISSS ou CIUSSS dispose d'un programme régional d'évaluation
spécialisée en dépendance pour les jeunes et les adultes;

P Chaqgue CISSS ou CIUSSS s'assure de respecter les délais prescrits pour
amorcer |'évaluation spécialisée et orienter 'usager vers le service requis.

QUALITE:
P Chaqgue CISSS ou CIUSSS utilise des outils d'évaluation spécialisée en
dépendance reconnus et standardisés;

P Chague CISSS ou CIUSSS s'assure que les services font l'objet d'un plan
d'intervention élaboré en collaboration avec la personne qui les regoit
ou, le cas échéant, d'un plan de services individualisé élaboré avec les
partenaires concernés;

P Chague CIS55 ou CIUSSS offre de la formation continue aux intervenants
responsables de I'évaluation spécialisée;

P Mise en place de modalités cliniques favorisant I'adhésion et la rétention des
personnes en attente du service de réadaptation requis par leur situation.

CONTIMUITE:
}  Chague CISSS ou CIUSSS convient d'ententes de services ou de partenariat
avec les partenaires concernés du réseau territorial de services;

P Chaque CISSS ou CIUSSS convient des modalités de collaboration avec les
ressources communautaires ou privées offrant de I'hébergement en dépendance de

maniére & repondre aux besoins de la Eneulation du réseau territorial de services.



https://publications.msss.gouv.qc.ca/msss/fichiers/2018/18-804-02W.pdf
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Guide québécois d’amélioration des pratiques sur la
prise en charge du trouble lié a lI'utilisation des
opioides

Guide québécois d’amélioration
des pratiques sur la prise en charge
du trouble lié a I'utilisation des opioides (TUO)

Lien pour le Guide TUO



http://dependanceitinerance.ca/wp-content/uploads/2020/04/GuideTUO-FR-2020.pdf
http://dependanceitinerance.ca/wp-content/uploads/2020/04/GuideTUO-FR-2020.pdf

Proposition 5

Effectuer une evaluation adaptee, débuter
rapidement le [ service ou le traitement ]
et choisir le meilleur contexte de soins

L'Equipe de soutien
clinique et organisationnel

en dépendance et itinérance
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Outils pour repérer et prévenir l'instabilité résidentielle
du CREMIS: rappel du mandat

2014 — Mandat du MSSS au CCSMTL par l'entremise du CREMIS

But : Produire une diversité de ressources pour soutenir et outiller les
intervenant.e.s susceptibles détre en lien avec des personnes en situation
d'itinérance ou a risque de [étre
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Deux dossiers web pour soutenir
l'intervention en itinérance

Chaque geste compte

Outils pour repérer Guide des bonnes
et prévenir pratiques

en itinérance

LR I A I

l'instabilité résidentielle

Vue d’ensemble des
ressources b IRIS - Instrument

de repérage et
d'identification des

4 L 4 . - P -
développees sfons dentenes

+ Court guestionnaire

+ Aide a déceler les indices
d'instabilité résidentielle

+ Formation en ligne

'
et

p Capsules vidéos
Entrevues et
témoignages

P Principes clés: un
premier pas

P> Pratiques de base a
adopter

« par ex: Accueillir,
Répondre aux
besoins, Donner des soins

P Outil d'aide a
I'exploration de
I'instabilité
résidentielle

P Situations défis
rencontrées dans
l'intervention

* Guide d'entretien
« Permet d'identifier des
pistes d'orientation

« par ex: Motivation, Relais

possibles ,
lors d'un passage en
hébergement, Prévenir
P Grille d'auto-

évaluation pour
I'observation dans
les milieux

» Compléments
d'informations sur
certaines
populations

« Outil de réflexion

* Permet de rejoindre les
personnes plus
facilement la ou elles se
trouvent

+ par ex: Femmes, Person-
nes agées, Personnes des
Premiéres  Nations et
Inuits

R I R R R R R I R R R R R R R

<
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Vue d’ensemble des
ressources
développées (suite)

Pour les intervenant.e.s susceptibles d'entrer en contact
avec des personnes en situation d'instabilité
résidentielle ou d'itinérance

L L L L LA R L L L L AL L AL L L AL AL L L L L LA L L L AL AL AL L L L L L L L L

A quoi servent-ils?

Nourrir le jugement clinique

Bonifier les pratiques

Explorer plus facilement les indices d'instabilité résidentielle
Mobiliser les intervenant.e.s quant a la possibilité d'agir

Et plus encore! ..orienter de nouveaux employé.e.s ou stagiaires, développer un
langage commun, faciliter la collaboration avec les partenaires, etc.

Synthése des meilleures . Contenus développés en
pratiques recensées au collaboration avec des
Québec et dans la spécialistes

littérature scientifique (milieux communautaire,
institutionnel et

universitaire)

Formule de navigation Repéres pratiques et
souple concrets

» Consultez les dossiers en ligne
www.cremis.ca/iris

«‘ www.cremis.ca/guideitinerance ﬁ}

Nous pouvons tous faire quelque chose
a notre niveau

c S Ces dossiers web découlent d'un vaste mandat confié au
REMI CIUSSS du Centre-Sud-de-I'lle-de-Montréal et réalisé par le CREMIS grace au soutien

Contre do rochorche do Montréal financier et en collaboration avec le ministére de la Santé et des Services sociaux,

:;;m:lm:n::m dans le cadre du Plan d'action interministériel en itinérance 2015-2020.

les pratigues altermatives

e cloyenacté Pour plus d'informations: cremis.ccsmtl@ssss.gouv.qc.ca
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Survol de I'Outil
d’aide a
I’exploration de
l'instabilité
résidentielle

Pour accéder a 'ensemble
du dossier:
www.cremis.ca/iris

CREMIS

Accueil Publications Dossiers thématiques Outils pour repérer et prévenir I'instabilité résidentielle

Outil d'aide 3 I'exploratio...

Outil d’aide a I’exploration de I’instabilité résidentielle

Principaux éléments entourant cet outil:

Objectif spécifique:

e Acquérir une compréhension plus affinée des indices d’instabilité résidentielle
décelés chez une personne.

Principales caractéristiques:

e || se présente sous la forme d’un guide d’entretien.

e || peut étre utilisé seul ou en combinaison avec d’autres outils (comme par
exemple I'IRIS).

e || permet d’explorer différentes dimensions telles que I'environnement
résidentiel, la santé mentale et physique et la dépendance.

e || permet d’identifier des pistes d’orientation possibles.

Outil d’aide a I’exploration de I’instabilité résidentielle

DOSSIER THEMATIQUE

Outils pour repérer et prévenir I'instabilité

résidentielle

SECTIONS DU DOSSIER

IRIS - Instrument de repérage et
d'identification des situations

résidentielles instables et a risque

Formation en ligne sur I'IRIS

Outil d'aide a I'exploration de l'instabilité
résidentielle
Grille d'auto-évaluation pour

I'observation dans les milieux

J'aimerais faire connaitre ces dossiers
dans mon milieu


http://www.cremis.ca/iris
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Outil d’aide

a Uexploration de
Uinstabilité résidentielle
AIDE MEMOIRE

Voici un rappel des neuf dimensions a explorer
lors d'un entretien afin d'acquérir une
compréhension plus fine de facteurs de risque et
de protection associés a la situation d'instabilité
résidentielle d'une personne. Pour chague
dimension, des gquestions sont présentées a
titre d'exemples. Chague dimension fait lobjet
d'une description plus poussée dans le guide
d'accompagnement de Loutil.

CREMIS

Centre de recherche de Montréal
sur les inégalités sociales,

les discriminations et

les pratiques alternatives

de citovenneté

Québecaa

HISTORIQUE RESIDENTIEL

* Ob vivez-vous actuellement ?

* Pouvez-vous me parler du lieu ol

vous vivez présentement 7
f vivez-vous depuis longtermps ?

Avez-vous eu & déménager souvent au cours
de la dernigre année 7 Pour quelle(s) raisonls] 7

Myez-vous déji eu des difficultés & vous loger ?

MAyez-vous déjd eu & dormir dans des refuges,
des espaces publics, chez des proches ou des
connaissances parce que vous n'aviez nulle part
ailleurs ot dormir 7

DEPENDANCE

Croyez-vous que votre milieu de vie a une influence
sur vos habitudes de consommation ou de jeu 7

* jAyez-vous des habitudes de consommation ou de

jeu qui nuisent & votre maintien ou recherche de
logerment, & votre santé, ou encore, & votre capacité &
répondre & vos besoins de base 7

Siwvous rencontrez ce type de difficultés, quel en est
limpact sur ves revenus [par exemple, est-ce qu'une
grande part de vos revenus doit étre consacrée a
répondre 3 ces habitudes] 7

Pensez-vaus que votre entourage a un impact sur
vos habitudes de consommation ou de jeu 7 Si c'est
le cas, y voyez-vous des conséquences sur votre
logement ou sur votre milieu de vie 7

JUDICIARISATION

* Ayez-vous des problémes avec la police, la justice 7

Sioui, est-ce que ces problémes nuisent & votre
maintien ou recherche de logement 7

* Ayez-vous des amendes impayées ou des

contraventions non réglées ? Est-ce que cela a des
conségquences pour votre maintien ou recherche de
logerment 7

ENVIRONNEMENT RESIDENTIEL

Vivez-vous avec d'autres personnes 7
Myez-vous choisi d'habiter & cet endroit ?

Comment sont vos relations avec ces personnes 7
Ca va plutét bien ou c'est plutdt difficile ?

Comment sont vos relations avec le voisinage 7

Comment sont vos relations avec le propriétaire 7

SANTE MENTALE ET PHYSIQUE

Etes-vous en bonne santé ?
Et votre santé mentale, comment cava 7
Est-ce que votre situation de santé physigue

ou mentale nuit & votre maintien ou recherche
de logement 7

Avez-vous déja eu des problémes de santé
particuliers 7

Est-ce que vous étes suivi par un médecin, ou un
autre professionnel de la santé 7
Avez-vous vu un médecin dans la dernigére année ?

Avez-vous des suivis médicaux 7 Si oui, prenez-vous
une médication qui vous a été prescrite 7 Si oui, est-
ce gue vous arrivez & respecter la posologie ?

RUPTURES SOCIALES

Avez-vous récemment vécu un changement
important dans votre vie, par exemple une perte
d'emploi, une séparation, lobligation de quitter
votre domicile ou le décés d'un proche significatif 7
Sioui, avez-vous limpression gue ce changement
fragilise votre situation résidentielle ou vos
conditions de vie en général 7

BARRIERES A LACCES, LA SECURITE
ET LA STABILITE RESIDENTIELLE

* Yous sentez-vous bien et en sécurité dans votre
lieu de résidence 7 Sinen, pourgquai 7

* Sentez-vous gue vous auriez besoin d'aide, par exemple,
pour faire la cuisine, vous habiller, vous déplacer 7 Ces
activités vous apparaissent-elles plutdt faciles ou difficiles ?

*» \fous sentez-vous capable de vous occuper de votre
logement ou de votre recherche de logement 7

» Ayez-vous accés i des logements abordables 7

* Avez-vous suffisamment d'argent [ou de revenu) pour
conserver votre logement ou pour en trouver un ?

* Aver-vous eu des difficultés récentes concernant vos
revenus, par exemple, une perte imprévue de revenus
gui vous fait craindre de perdre votre logement & cause
d'une hausse de loyer et d'un revenu trop bas pour
la compenser 7

FORCES PERSONNELLES,
RESSOURCES ET RESEAU SOCIAL

» Engénéral, arrivez-vous a trouver des solutions aux
problémes que vous rencontrez 7 Sioui, comment?

» Ayez-vous des enfants dont vous Btes responsable 7
Est-ce que votre situation vous permet de jouer votre rile
de parent comme vous le souhaitez 7

« A qui pouvez-vous demander de l'aide si vous &tes mal
pris : la famille, des amis, des intervenants 7

» De quelle maniére ces personnes peuvent vous aider
[soutien financier, émotionnel, hébergement, ete] 7

* Savez-vous ou aller pour obtenir de l'aide 7

* Connaissez-vous des ressources [par ex. ressources de
soutien ou d'aide au logement] 7 Les utilisez-vous?

VICTIMISATION

* Avez-vous déji vécu ou vivez-vous des situations
relationnelles difficiles qui nuisent & votre maintien
ou recherche de logement, par exemple de la violence
familiale ou conjugale, de la négligence (physique ou
affective], des situations d'abus [sexuels, financiers,
émotionnels) ou de maltraitance 7
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Outil d’aide

a Uexploration de
Uinstabilité résidentielle
AIDE MEMOIRE

MNotes

PISTES D'ORIENTATION POSSIBLES

Il n'est pas nécessaire de poursuivre l'analyse des besoins liés & la stabilité résidentielle.

S'assurer qu'un suivi sera réalisé pour voir comment La situation évolue [par exemple,
revoir la personne une ou deux fois, effectuer quelgues relances téléphoniques, ete ).

Accompagner la personne vers une équipe du CISSS ou du CIUSSS, un organisme communautaire,
une ressource d hébergement en dépendance certifiée ou tout autre service.

Accompagner la personne dans les démarches a réaliser afin de prévenir la dégradation de sa situation [ex : soutien dans
les démarches pour éviter la perte du logement, démarche pour Uobtention de sa carte d'assurance maladie, etc.).

Accompagner la personne dans la mise en place des solutions rapides pour répondre aux
besoins liés & Linstabilité résidentielle (hébergement d'urgence, hospitalisation, ete.).

€= Terminer Uexploration, aucun suivi pour e moment

— Assurer un suivi

#— Faire une référence personnalisée

& Offrir un soutien dans les démarches

€ Réaliser une intervention d'urgence
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Survol de la Grille
d’auto-évaluation
pour l'observation
dans les milieux

Pour accéder a 'ensemble
du dossier:
www.cremis.ca/iris

CREMIS

Accueil / Publications / Dossiers thématiques Outils pour repérer &t prévenir I'instabilité résidentielle
/ Grille d'auto~avaluation pour I&r...

Grille d’auto-évaluation pour I'observation dans les milieux

Principaux éléments entourant cet outil:

Objectifs spécifiques:

e Accroitre la capacité des intervenant-es a rejoindre les personnes qui sont en
marge des ressources existantes.
e Prendre un temps pour réfiéchir a sa pratique.

Principales caractéristiques:

e || consiste en une grille d'auto-évaluation recto-verso.

e || explore des pistes de réfiexion telles que « connaitre le milieu et identifier les
lieux », « aller dans les milieux », « flaner et s'immerger ».

¢ || permet d'identifier des moyens afin de rejoindre plus facilement |les
personnes en situation d’itinérance, 12 ou elles se trouvent (rues, parcs,
services d’hébergement d'urgence, centres de jour etc.).

Grille d’auto-évaluation pour I’observation dans les milieux

DOSSIER THEMATIQUE

QOutils pour repérer et prévenir I'instabilité
résidentielie

SECTIONS DU DOSSIER

IRIS - Instrument de repérage et >
d'identification des situations

résidentielles instables et a risque

Formation en ligne sur I'IRIS >
Qutil d'aide a I'exploration de l'instabilité >
résidentielle

Grille d'auto-évaluation pour >
'observation dans les milieux

J'aimerais faire connaitre ces dossiers >
dans mon milieu


http://www.cremis.ca/iris
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Proposition 5 - Effectuer une évaluation adaptée, débuter rapidement le
[ service ou le traitement ] et choisir le meilleur contexte de soins

% Les personnes [...] sont évaluées directement par une équipe qui offre le traitement/service [ ... ].
» Objectifs: acces rapide au traitement / service / éviter délais et répétitions.

% Levaluation initiale est rapide, flexible et adaptée :
» Peut étre fractionnée tout en limitant les redondances et la divulgation répétée du recit;
» Basée sur lapproche sensible aux traumatismes.
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Proposition 5 - Effectuer une évaluation adaptée, débuter rapidement le
[ service ou le traitement ] et choisir le meilleur contexte de soins - suite

Selon SAMHSA, « un programme, une organisation ou un systeme qui est trauma-informed :

v tient compte des répercussions généralisées des traumatismes et comprend les pistes potentielles pour le
rétablissement;

v' reconnait les signes et les symptomes du traumatisme chez les clients, les familles, le personnel et autres personnes
impliquées dans lorganisme;

v' répond par lintégration des connaissances sur le traumatisme dans les politiques, les procédures et les pratiques et
cherche activement a éviter des pratiques qui peuvent causer un nouveau traumatisme chez une personne ».

SAMHSA a déeterminé 6 principes fondamentaux pour les pratiques sensibles aux traumatismes :
garantir un cadre physiquement et psychologiquement sécurisant;

promouvair la transparence et 'honnéteté;

utiliser le soutien par les pairs;

établir des collaborations et de la réciprocité dans les relations;

se baser sur des pratiques qui favorisent l'autonomisation (empowerment) et l'autodétermination des personnes;

prendre en compte les spécificités de la personne (genre, culture, ethnicité, orientation sexuelle, etc.).
Source: SAMHSAS Concept of Trauma and Guidance for a Trauma-Informed Approach, 2014
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Pour connaitre les prochaines dates de formation Traumas complexes et populations vulnérabilisees du CREMIS



https://ncsacw.samhsa.gov/userfiles/files/SAMHSA_Trauma.pdf
https://www.cremis.ca/publications/articles-et-medias/formation-traumas-complexes-et-populations-vulnerabilisees-redefinir-nos-pratiques-daccompagnement/

Proposition 5 - Effectuer une évaluation adaptée, débuter rapidement le
[ service ou le traitement ] et choisir le meilleur contexte de soins - suite

% Elle méne a lamorce d'un [traitement/service] Algorithme simplifie d'admission en TAO
dans les plus courts délais.
> |déalement le jour-méme.

> EnTAO, le + court délai entre 'évaluation et
linitiation du traitement.

» Réadmission immédiate des personnes
connues.

> Un soutien est offert durant l'attente.

v' Ne rien offrir des la demande de service est
une mauvaise pratique. Toute demande est
une urgence!

Figure A: Materiel essentiel de reduction des mefaits
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Proposition 5 - Effectuer une évaluation adaptée, débuter rapidement le
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% Elle permet lorientation de la personne vers des services
internes ou externes divers, selon ses besoins.

% Les outils d'évaluation spécialisés permettent d'identifier
avec la personne des besoins non combleés (ITSS,
logement, santé mentale, prise en charge médicale, etc.):

» Devrait mener a des interventions convenues avec la
personne, selon les besoins identifiés, telles que :

Inscription au GAMF, GASMA, CRDS, CLSC;
Demande RAMQ;

Vaccination (SIPMI);

Dépistages et traitements des ITSS;

Lien vers équipes pouvant soutenir l'acces en logement
et la réponse aux besoins de base;

Enseignement de la consommation a risque réduit;
Liaison et accompagnement vers autres services requis;
Etc.

Consulter la Boite a outils des paniers de services

19

[ service ou le traitement ] et choisir le meilleur contexte de soins - suite

Niveau d'intensité des services

®

Intensité du soutien requis

0

Pracarité de la personne



http://dependanceitinerance.ca/wp-content/uploads/2021/12/Outils_GuideTUO_PanierServices_VF-2.pdf

© L'EQUIPE DE SOUTIEN CLINIQUE ET ORGANISATIONNEL EN DEPENDANCE ET ITINERANCE
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Proposition 5 - Effectuer une évaluation adaptée, débuter rapidement le
[ service ou le traitement ] et choisir le meilleur contexte de soins - suite

Ce que ca veut dire :

POUR LES EQUIPES
DE SOINS PARTENAIRES

< S

Adapter l'evaluation selon le jugement clinique;

Prioriser les éléements incontournables de
'évaluation afin de pouvoir débuter une offre de
service / traitement le plus rapidement possible;

Collaborer avec la personne pour bien choisir le
contexte de soins qui répond le mieux a ses
besoins et a sa situation;

Soutenir la personne en attendant de pouvoir Iui
offrir les services requis a ses besoins, incluant la
remise de matériel essentiel de réduction des
meéfaits.

Organiser les services de facon a réduire le délai
entre évaluation et les services;

Adapter les trajectoires de soins aux besoins et a
'intensité de soutien requise par la personne;

Instaurer des espaces de concertation et des
corridors de services fluides entre les équipes qui
travaillent aupres des personnes en situation de
vulnérabilité;

Avoir le matériel essentiel de réduction des mefaits
sur place en tout temps afin de le remettre aux
personnes quiviennent chercher des services
ainsi qua leur entourage et former les équipes sur
son utilisation.



Période de discussion

« Comment adaptez-vous le processus d'évaluation aux personnes présentant des profils
complexes tels qu'une personne ayant des troubles cognitifs ou une déficience intellectuelle, ou
qui sont en situation de crise lors de la rencontre ?

« Comment utilisez-vous les résultats de |'évaluation, au-dela de I'orientation de la personne dans
les services spécialisés ?

« Qu'est-ce que vous avez mis en place pour les personnes necessitant des services de facon
urgente?

« Comment intégrez-vous les principes de l'approche sensible aux traumatismes dans le processus
d'évaluation ?

L'Equipe de soutien
clinique et organisationnel
en dépendance et itinérance



Activités a venir

L'Equipe de soutien
clinique et organisationnel

en dépendance et itinérance



Journée annuelle 2022

Journée annuelle de I'Equipe de soutien clinique et organisationnel en dépendance et itinérance

LA REDUCTION DES MEFAITS
ALINTERSECTIONDELA
DEPENDANCE ET DE L'ITINERANCE

ET ORGANISATIONNEL EN DEPENDANCE ET ITINERANCE

. Activité dédiée aux professionnels

s RESERVEZ LE - dedi ’

- 17 MARS 2022 et gestionnaires du réseau de

o la santé et des services sociaux.

f La philosophie de la réduction des méfaits devrait toujours étre au coeur de

N L'Equipe de soutien l'organisation et de la qualité des services destinés aux personnes ayant un

& clinique et organisationnel 0. el . . . , - . ,

2 endépendanice et indrance trouble d'utilisation de substances et en situation de précarité. Cette journée

de présentations exposera des approches et des initiatives innovantes afin de

- I‘[D N A RE SUR LES pouvoir réfléchir collectivement & diverses fagons de repenser ou d'amener
DEPENDANCES plus loin la reduction des méfaits en dépendance et en itinérance.

Pour vous inscrire
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https://www.eventbrite.ca/e/billets-la-rdm-a-lintersection-de-la-dependance-et-de-litinerance-220036062787

© L'EQUIPE DE SOUTIEN CLINIQUE ET ORGANISATIONNEL EN DEPENDANCE ET ITINERANCE
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Prochaine rencontre: 1" avril 13 h-15 h
(attention changement de date)

“ Rappel - Sondage

Consulter notre calendrier dévenements pour rester a l'affut



https://dependanceitinerance.ca/evenements/

© L'EQUIPE DE SOUTIEN CLINIQUE ET ORGANISATIONNEL EN DEPENDANCE ET ITINERANCE
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Activités a venir

* AIDS 2022
A 29 July - 2 August

The 24th International AIDS Conference

Montreal, Canada, and virtually

Pour vous inscrire

£/24 CONFERENCE MONDIALE DE L’'UIPES |
/ ;.

EN PROMOTION DE LA SANTE
15-19 MAI - 2022 - MONTREAL

Promouvoir des politiques pour
la santé, le bien-étre et I'équite

Saisir les opportunités - S'affranchir - Innover

Pour vous inscrire

La dépendance

) co?rans ¥
N
-y

(28 janvier 2022, Fac. MD ULaval)
Pour vous inscrire

Consommation et sevrage chez les jeunes en
contexte de vulnérabilité psychologique :
pratiques prometteuses d’évaluation et
d’intervention

Du 25 février 2022 au 25 février 2022

PROGRAMME
DE FORMATION

CONTINUE
EN TOXICOMANIE

», .
<adq sk

Pour vous inscrire



https://aids2022.org/
https://www.fmed.ulaval.ca/faculte-et-reseau/nos-services/pedagogia/offre-de-formation/detail-dune-formation/la-dependance/?count=10&cHash=02fe9b77bafa023849e065d71561b830
https://iuhpe2022.com/fr
https://aidq.org/formation/consommation-et-sevrage-chez-les-jeunes-en-contexte-de-vulnerabilite-psychologique-pratiques-prometteuses-devaluation-et-dintervention

Pour nous joindre:

Téléphone ou textos : 514 863-7234

Courriel :
Site Web:

Bulletin de nouvelles :

f O

YouTube

L'Equipe de soutien
clinique et organisationnel
en dépendance et itinérance


mailto:soutien.dependance.itinerance.ccsmtl@ssss.gouv.qc.ca
http://dependanceitinerance.ca/
https://app.cyberimpact.com/clients/33826/subscribe-forms/58D52A8B-3CEB-46C6-9C9E-DE29B4CAC6BD
https://www.facebook.com/people/L%C3%89quipe-de-soutien-clinique-et-organisationnel-en-d%C3%A9pendance-et-itin%C3%A9rance/100069894561006/
https://www.youtube.com/channel/UCdyWeCtxxt7bFvdvkyWYxDw

