Repérage

des initiatives cliniques

en dépendance

En décembre 2021, I'Institut universitaire sur les dépendances a mis en ligne un questionnaire dans le but
de connaitre les initiatives cliniques porteuses qui ont été mises en place par les services en dépendance

au Québec.

Voici les résultats de ce repérage :

Les besoins rencontrés :

e Rendre accessible l'intervention de groupe, notamment pour les secteurs éloignés
e Former les intervenants a la pratique de la téléconsultation
e Favoriser I'accessibilité et la proximité des services médicaux et infirmiers

e Accroitre |'accessibilité aux services en dépendance

e Favoriser 'acquisition de saines habitudes de vie chez les personnes qui consomment des drogues
o Offrir des activités de co-développement aux intervenants
o Améliorer l'intervention aupres des personnes présentant des troubles concomitants

Soutien aux intervenants et aux gestionnaires (61%)
Une nouvelle trajectoire de services (21%)

L'accés a une technologie (14%)

Un nouveau programme (14%)

Le développement ou l'offre de formation (11%)

Une nouvelle pratique de gestion (4%)
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* Les répondants pouvaient cocher plusieurs réponses

Des exemples d'initiatives :

e GCroupes virtuels pour les usagers

e Télémentorat et co-développement pour les
intervenants

e Création d'une unité de débordement

e Mise en place d'un mécanisme d'acces simplifié

e Création de sous-programme pour trouble
d'utilisation de substance persistant

e Bonification de l'offre de services dépendance
en lere ligne

e Déploiement de services en télémédecine

e Mise en place de services de proximité pour les
personnes en situation d’itinérance

e Refonte du programme jeunesse en

Service d'évaluation conjoint entre le CRD et le
centre de détention

Repérage et dépistage systématique en unités
de soins

Mise en place d'un refuge pour les personnes en
situation d'itinérance

Médecine de proximité en collaboration avec un
organisme communautaire

Ajout de service de type a haut seuil de
tolérance

Mise en place d'un programme de traitement
intégré des troubles concomitants

Création d'un groupe d'accueil

dépendance

B Usagers (80%)
[ Intervenants (20%)
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Ces initiatives ont permis:

e d'offrir une plus grande accessibilité a e de s'adapter aux besoins des usagers;
l'intervention de groupe ; e de rendre les services plus dynamiques ;

o de former les intervenants; e d'améliorer |a trajectoire de services ;

e de rejoindre les usagers en situation de e de favoriser des habitudes de consommation
précarité ; plus sécuritaires ;

o de limiter les délais d'attente ; e de favoriser les saines habitudes de vie.

79% des initiatives cliniques recensées sont toujours déployées
54% des initiatives cliniques recensées ont été détaillées par écrit

des initiatives cliniques recensées sont ou feront I'objet d'un projet de recherche

Les régions administratives représentées
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Bas St-Laurent Capitale Mauricie Centre- Estrie Montréal Cote-Nord Laurentides Montérégie
Nationale du-Québec

Pour obtenir plus d'informations au sujet d'une initiative ou d'un outil clinigue, ou encore pour nous faire
part d'une nouvelle initiative, n'hésitez pas a contacter :

Léa-Frédérique Rainville,

Coordonnatrice du transfert des connaissances et au soutien a I'amélioration des pratiques
Institut universitaire sur les dépendances
lea-frederique.rainville.ccsmtl@ssss.gouv.qc.ca

*Ce document a été réalisé le 11 janvier 2022

INSTITUT
UNIVERSITAIRE SUR LES
DEPENDANCES

Centre intégré universitaire
de santé et de services sociaux
du Centre-Sud-de-I'lle-de-Montréal

PLUS FORT
AVEC VeUS


mailto:lea-frederique.rainville.ccsmtl@ssss.gouv.qc.ca

