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1 LE PROJET IP-JEUNES EN BREF

1.1 Contexte et activités

L'intervention précoce en dépendance aupres des jeunes est un terme qui englobe diverses
pratiques visant a repérer les comportements a risque et a favoriser la motivation des jeunes a
prévenir ou réduire les risques associés ou a modifier ou cesser ces comportements. Bien que
plusieurs modeles d’intervention précoce se sont montrés efficaces ou prometteurs, de telles
pratiques sont encore trop peu déployées au Québec malgré le fait que ceux qui pourraient en
bénéficier sont nombreux. De plus, les acteurs ceuvrant aupres des jeunes dans différents milieux
d’intervention (CISSS/CIUSSS, scolaire, communautaire, etc.) expriment le besoin d’étre outillés
de balises et de stratégies en matiére d’intervention précoce en dépendance qui sont fondées sur
des données probantes et qui tiennent compte de leurs contextes.

Ainsi, le but du projet « IP-Jeunes » est de mobiliser les connaissances par le partage d’expertises
des acteurs concernés (jeunes, parents, intervenants, enseignants, gestionnaires, chercheurs)
pour favoriser la mise en ceuvre de meilleures pratiques préventives d’intervention précoce en
dépendances. L'objectif général est de développer un guide de meilleures pratiques en
intervention précoce basées sur la littérature scientifique, applicables au contexte québécois et
adaptées aux besoins des jeunes dont la majorité n’utilise pas les services de santé et
psychosociaux en lien avec leur consommation. Le guide tiendra compte des initiatives
provinciales prometteuses ainsi que des perspectives de I'ensemble des acteurs concernés. Sa
diffusion permettra d’outiller divers milieux d’intervention afin de favoriser la mise en ceuvre de
meilleures pratiques.

Réalisé dans quatre étapes, le projet s’inscrit dans une démarche collaborative avec des acteurs-
clés impliqués sur le terrain qui seront mobilisés pour développer une compréhension commune
des meilleures pratiques adaptées aux besoins et dont la mise-en-ceuvre est favorisée par une
connaissance approfondie des contextes d’intervention : 1) Un processus de revue des écrits
permettra d’examiner I'état des connaissances et d’identifier des modéles d’intervention
efficaces. 2) Un recensement et des entrevues individuelles seront menés aupres de divers
acteurs-clés sur les pratiques en intervention précoce utilisées au Québec. Par la suite, des
groupes focalisés et des entrevues individuelles menées auprés de jeunes, de parents,
d’intervenants et des gestionnaires permettront de tenir compte des perspectives de I'ensemble
des acteurs/experts concernés. 3) A partir d’une synthése des résultats des différents volets du
projet, un guide de meilleures pratiques et une boite a outils (divers outils de repérage, de
détection et d’intervention) basés sur la littérature et les perspectives et besoins des différents
acteurs seront produits. 4) Des activités de mobilisation et d’échange d’expertises permettront
de diffuser le guide et les outils afin de favoriser la mise en ceuvre des meilleures pratiques.
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1.2

Objectifs spécifiques de la recherche

Développer un guide de meilleures pratiques basées sur la littérature scientifique.

Objectif 1 : Examiner I’état des connaissances en menant une revue narrative critique portant
sur les enjeux liés a la consommation a risque de cannabis chez les jeunes de 12 a 25 ans.

Objectif 2 : Identifier les modéles d’intervention précoce efficaces ciblant les adolescentes et
les adolescents de 12 a 25 ans ayant une consommation de substances psychoactives (alcool,
cannabis, autres drogues) a risque, en s’appuyant sur une revue systématique des essais
randomisés ayant été menés sur le sujet.

Objectif 3 : Identifier les modeles d’intervention précoce efficaces ciblant les jeunes de 12 a
25 ans présentant des comportements a risque au regard de la pratique des jeux de hasard
et d’argent, en s’appuyant sur une revue narrative critique des études évaluatives ayant été
menées sur le sujet.

Développer un guide de meilleures pratiques applicables au contexte québécois et tenant
compte des initiatives provinciales prometteuses.

Objectif 4 : Identifier les modéles d’intervention précoce, en tenant compte de I'ensemble du
continuum d’intervention et des diverses modalités (ex.: individuelles, groupes, multi-
sessions, en ligne ou reposant sur des technologies, etc.), ciblant la consommation de
substances psychoactives a risque chez les adolescentes et les adolescents qui ont été
déployés au Québec depuis 2012 et documenter, a partir de I'opinion des acteurs impliqués
et d’'un comité d’experts.

Objectif 5 : Identifier les modeles d’intervention précoce ciblant les comportements a risque
entourant la pratique de jeux de hasard et d’argent chez les adolescentes et les adolescents
qui ont été déployés au Québec depuis 2012, a partir de I'opinion des acteurs impliqués et
d’un comité d’experts.

Développer un guide de meilleures pratiques tenant compte des opinions de I'ensemble des
acteurs/experts concernés (adolescents, parents, intervenants/enseignants, gestionnaires,
chercheurs).

Obijectif 6 : A partir de I'analyse croisée de la perspective des divers acteurs clés (adolescents,
parents, intervenants, gestionnaires, chercheurs), identifier les meilleures pratiques en
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VI.

intervention précoce pour les adolescentes et les adolescents ayant des comportements a
risque quant a la consommation d’alcool, d’autres drogues.

Développer un guide de meilleures pratiques adaptées aux besoins des jeunes dont la
majorité n’utilise pas les services de santé et psychosociaux en lien avec leur consommation.

Objectif 7: A partir de récits de pratiques portant sur I'expérience d’adolescentes et
d’adolescents ayant une consommation a risque de cannabis au regard de leur trajectoire de
consommation cannabis.

Outiller les milieux (scolaires, communautaires, CIUSSS/CISSS).

Objectif 8 : A partir de la synthése des résultats des différents volets du projet (objectifs 1 a
7), dégager, via une démarche de recherche collaborative impliquant les divers acteurs-clés
concernés (jeunes, parents, intervenants, gestionnaires, chercheurs), des consensus basés sur
la littérature et/ou les opinions et expériences d’experts en vue de produire.

Favoriser la mise en ceuvre de meilleures pratiques préventives en intervention précoce.

Objectif 9 : Améliorer I'intégration des meilleures pratiques en intervention précoce ciblant
les adolescentes et les adolescents présentant des comportements a risque quant a la
consommation d’alcool, d’autres drogues par le biais d’activités de mobilisation et d’échanges
d’expertises.
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2 SYNTHESE PRELIMINAIRE : RESULTATS DE LA REVUE
SYSTEMATIQUE DES ESSAIS RANDOMISES SUR LES MODELES
D’INTERVENTION PRECOCE CIBLANT LES JEUNES DE 12 A 25 ANS
AYANT UNE CONSOMMATION A RISQUE DE SUBSTANCES
PSYCHOACTIVES (SPA) (objectif 2)

K Bertrand, D Ngo Ngué, C Lavoie, J Soucy, N Blanchette-Martin, M Dufour, J-S Fallu, F Ferland, S
Kairouz, M Laventure, N L’Espérance, J Loslier, M Saint-Jacques

2.0 Introduction et objectifs

L'un des volets du projet de recherche « IP-Jeunes » (Recenser et promouvoir les critéeres d’efficacité
reconnus en intervention précoce aupres des jeunes présentant des comportements a risque quant a la
consommation d’alcool, d’autres drogues, a la pratique des jeux de hasard et d’argent et a I'utilisation
d’internet) vise a identifier les modéles d’intervention précoce efficaces ciblant les jeunes de 12 a 25 ans
ayant une consommation de substances psychoactives (SPA - cannabis, alcool et autres SPA) a risque, en
s’appuyant sur une revue systématique des essais randomisés (RCT — randomized control trials).

2.1 Meéthode

2.1.1 Stratégie de recherche documentaire

Une recherche simultanée dans l'interface EBSCO Host a été réalisée en choisissant les banques de
données suivantes : Academic Search Complete, CINAHL, Education Source, ERIC, MEDLINE with Full Text,
Psychology and behavioral sciences collection, PsychINFO, Social Work Abstracts, Socindex will Full Text.
Les mots-clefs et leurs synonymes ont été identifiés dans les dictionnaires des banques de données
utilisées et une bibliothécaire du Campus de Longueuil de I’'Université de Sherbrooke familiére avec ces
sujets d’études a également été consultée pour optimiser la démarche de recherche.

Afin de répondre aux préoccupations actuelles en lien avec la légalisation du cannabis, il a été décidé de
séparer le grand objectif 2 en trois volets, soient de mener des revues systématiques ciblées sur 1) le
cannabis, 2) I'alcool et 3) les SPA autres que le cannabis et I'alcool en ordre de priorité. Les mots-clefs
associés aux trois concepts « Jeunes », « Intervention », « Essais randomisés » et « Cannabis », « Alcool »,
« SPA autres cannabis et alcool » respectivement (voir tableau 2.1) ont été combinés avec 'opérateur
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booléen AND. Les deux premiéres stratégies de recherche ont été réalisées en novembre et décembre
2018 respectivement. La derniere stratégie de recherche a été réalisée en avril 2019. Sur le plan des
criteres de sélection, les articles portant sur des essais randomisés en intervention précoce sur la SPA
correspondante a la stratégie de recherche chez les jeunes de 12 a 25 ans en Occident, publiés de 2002 a
2018 dans des revues scientifiques avec comité de pairs en francais ou en anglais ont été retenus (voir
Annexe 2.1 pour les criteres d’inclusion et d’exclusion détaillés).

Une autre méthode de recherche de la littérature a été conduite par I'examen de la liste de références
des articles retenus dans le but de compléter la recherche documentaire identifiée dans les banques de
données.

Deux professionnels de recherche indépendants ont sélectionné les articles pertinents a retenir sur la
base de la lecture des titres et résumés et une étape de concordance a été réalisée. Dans le cas de
désaccord, le chargé de projet a été consulté.

Tableau 2.1 : Mots-clés par concepts examinés — revue systématique RCT SPA

Concepts Mots-clés

Jeunes (youth OR adolescen* OR teen* OR juvenile* OR young* OR junior* OR
“emerging adult*” OR student*)

Intervention ((early OR brief) N3 (intervention* OR counseling OR care OR education*
OR psychoeducation*))
OR
((selective OR targeted OR secondary) N3 (prevention))

Cannabis (Cannabi* OR mari?uana OR THC OR tetrahydrocannabinol OR CBD OR
hasch*)

Alcool (alcohol* OR drinking)

SPA autres cannabis (Substance* OR drug* OR tobacco OR nicotine OR stimulant* OR inhalant*

et alcool OR cocaine OR coke OR freebase OR crack OR amphetamine OR meth OR

methamphetamine OR MDMA OR ecstasy OR XTC OR speed OR
depressant* OR downer* OR sedative* OR benzodiazepine* OR anxiolytic*
OR hypnotic* OR poppers OR “love drug” OR GHB OR mescaline OR
ketamine OR opiate* OR fentanyl OR heroin OR opium OR narcotic* OR
methadone OR hallucinogen® OR phencyclidine OR PCP OR salvia OR mush
OR mushroom* OR LSD OR acid OR solvent* OR “synthetic drug*” OR
“street drug™” OR steroid* OR doping OR “performance enhancing drug*”)

Essais randomisés (“randomi?ed controlled trial*” OR RCT OR “experimental method*” OR
“experimental design*” OR “clinical trial*” OR “random allocation*” OR

“experimental group™” OR “matched group*”)
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2.1.2 Extraction des informations

Les informations issues des articles retenus ont d’abord été colligées dans des fiches de lecture puis
systématisées dans deux tableaux. Chaque fiche de lecture comportait les informations concernant : le
devis (objectif, processus et critéres de recrutement, randomisation, temps de mesure, variables
mesurées, outils de mesure, méthode de collecte des données, analyse des données), la population (taille
et caractéristique de I'échantillon, dge moyen, sexe, race et ethnicité, comparabilité des groupes),
I'intervention et le comparateur (intervenants, composantes de l'intervention et du comparateur), le
contexte (pays, milieu d’intervention et période de recrutement), les résultats, les limites de I'étude et le
suivi post intervention. Les tableaux rassemblaient les informations de tous les articles retenus. Les
informations collectées dans le premier tableau permettaient de décrire les études incluses dans les
catégories suivantes : référence, pays, objectif de I'étude, caractéristique de I’échantillon, criteres de
recrutement liés aux SPA, taille de I’échantillon, 4ge moyen, étendu de I'dge, genre, contexte,
intervention, comparateur, temps de mesure au suivi post-intervention, variables de SPA mesurées, les
autres besoins mesurés, les résultats et le type d’étude (primaire ou analyse secondaire). Le deuxiéme
tableau rassemblait les informations concernant les interventions expérimentales évaluées dans la
littérature retenue autour des éléments suivants : référence, pays, nom de l'intervention, caractéristiques
des participants, type de prévention, objectifs ciblés par 'intervention, approche théorique, nombre des
participants a l'intervention, genre, composantes de I'intervention, qualité des intervenants, formation a
I'intervention, évaluation de lintégrité de lintervention, interactivité, manuel utilisé, nombre de
rencontres d’intervention, comparateur et résultats.

Deux professionnels de recherche ont établi les fiches de lecture et rempli les tableaux de catégorisation.

2.1.3 Syntheése des données

La synthése narrative a été privilégiée comme méthode d’analyse. La synthése narrative est une approche
de synthese des informations et des résultats de plusieurs études (Popay et al., (2006). C'est une approche
textuelle employée dans les revues systématiques pour expliquer et résumer les résultats (Popay et al.,
(2006). Dans le cadre de cette revue systématique, la synthese narrative a été convoquée afin d’identifier
les éléments qui composent les interventions évaluées d’une part, et, de connaitre I'efficacité des
interventions évaluées d’autre part. Ainsi, elle permet de décrire de fagon préliminaire les résultats des
études retenues et de repérer les facteurs qui ont influencé la direction et la taille de I'effet de
I'intervention. Elle favorise également la présentation théorique de la maniére dont les interventions
fonctionnent et des caractéristiques populationnelles de jeunes auxquelles elles s’adressent.

La synthese narrative des études retenues s’est effectuée par des regroupements des articles selon le
type de SPA, le milieu d’intervention, le sexe, le type d’intervention et la prise en compte de la santé
mentale. Les articles retenus ont été organisés dans les groupes suivants : RCT cannabis, RCT alcool, RCT
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autres SPA; RCT écoles secondaires; RCT colléges et universités; RCT SPA et santé mentale; RCT
interventions familiales, RCT genre (adolescentes et jeunes femmes); analyse différenciée selon le sexe.

Dans une approche inductive des études retenues, une analyse thématique de chaque groupe a été
effectuée afin d’en ressortir les principales idées, observations et conclusions.

2.1.4 Evaluation de la qualité des études incluses

La qualité des études retenues a été évaluée a I'aide de I'outil d’analyse du Cochrane, Cochrane Handbook
for Systematic Reviews of Interventions (Higgins et Green, 2008). Cet outil analyse le risque de biais
associé aux études selon sept dimensions: 1) la génération de la séquence de randomisation (biais de
sélection); 2) la dissimulation de la séquence de randomisation (biais de sélection); 3) la méthode utilisée
pour que les participants et les personnels soient a I’aveugle (biais de performance); 4) la méthode utilisée
pour que les évaluateurs aux suivis soient a I'aveugle (biais de détection); 5) 'ampleur des données
manquantes (biais d’attrition); 6) le rapport sur les résultats (biais de rapport); 7) les autres biais potentiels
liés a la validité de I'étude. L'outil d’analyse du Cochrane établit trois critéres de jugement du risque de
biais : faible, élevé ou incertain. Une adaptation de cet outil a été opérée pour évaluer le risque de biais
d’attrition. Un jugement de risque faible a été accordé lorsque |'attrition des participants au temps de
suivi post intervention était inférieure ou égale a 30%. Le biais d’attrition était jugé a risque élevé lorsque
le taux de non-réponse des participants au temps de suivi post intervention était supérieur a 30% (Lyles
et al., 2007).

Deux professionnels de recherche ont évalué de maniere indépendante la qualité de chaque étude
incluse. Les désaccords de jugement ont été résolus apres discussion entre les deux professionnels de
recherche.
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2.2 Résultats

2.2.1 Sélection des études des trois volets de recherche documentaire

Trois stratégies de recherche documentaire ciblant chacune une ou plusieurs substances psychoactives
ont été déployées pour identifier la littérature pertinente. La stratégie de recherche portant sur le
cannabis a permis d’identifier 350 documents dont 45 articles ont été sélectionnés a la lecture des titres
et résumés. La stratégie de recherche ciblant I'alcool a repéré 1708 documents dont 180 ont été
admissibles sur la base de la lecture des titres et résumés. La stratégie de recherche consacrée aux autres
SPA a identifié 2682 documents dont 25 ont été sélectionnés aprés lecture des titres et résumés. Au total,
les trois volets de recherche documentaire ont donc permis de repérer 4740 articles dans les banques de
données de l'interface EBSCO Host et 250 articles ont finalement été sélectionnés. Les articles
sélectionnés ont été par la suite regroupés par thématique donnant ainsi lieu a 9 thémes. Cette synthése
préliminaire porte sur trois thématiques: RCT genre, RCT écoles secondaires et RCT colléges et universités.
Les sélections de la documentation pertinente des autres thématiques sont présentées dans les annexes
(voir annexe 2.4 a2 2.6).

2.2.2 Synthése des résultats — RCT genre (adolescentes et jeunes femmes)

2221 Objectif de la revue systématique

La revue systématique portant sur le genre vise a identifier les modéles d’intervention précoce efficaces
qui ciblent et tiennent compte des besoins des adolescentes et les jeunes femmes agées de 12 a 25 et
ayant une consommation a risque de substances psychoactives (alcool, cannabis et autres drogues). A
I'aide de l'approche PICO, la question de recherche a été formulée ainsi: quels sont les modeles
d’intervention psychosociale évalués dans le cadre d’essais contrélés randomisés, tenant compte des
besoins des adolescentes et des jeunes filles a risque de substances psychoactives (SPA), qui sont
efficaces?

2.2.2.2 Méthode

Les trois stratégies de recherche documentaire ont repéré 4740 dans les banques de données EBSCO Host
dont 250 articles ont été sélectionnés de facon indépendante par deux professionnelles de recherche. Ces
derniers ont par la suite identifié toujours de maniére indépendante les articles qui ciblent les
adolescentes et les jeunes femmes parmi les 250 articles sélectionnés. Sur la base de la lecture des titres
et résumés, 12 articles ont été retenus. La remontée bibliographique des articles admissibles a permis
d’identifier 10 références dont 2 ont été sélectionnées a la lecture des titres et résumés. Finalement, 14
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articles ciblant les adolescentes et les jeunes femmes ont été lus en intégralité et 11 articles sont retenus

et inclus dans cette revue systématique. Le processus de sélection des études est décrit a la figure 2.1.

Figure 2.1 : Diagramme de flux de sélection des études ciblant les adolescentes et les jeunes

femmes — RCT genre
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2.2.2.3 Evaluation de la qualité des études

L’évaluation de la qualité des études retenues a été conduite de maniéere indépendante par les deux

professionnels de recherche. La synthése de I’évaluation des risques de biais est présentée au tableau 2.2.

Tableau 2.2 : Synthése de I’évaluation des risques de biais dans les études retenues — RCT

genre
Génération  Dissimulation Biais de Biais de Biais Biais de Autre
séquence de  séquencede performance détection d’attrition rapport biais
randomisation randomisation potentiel
(biais de (biais de

Auteurs (années) sélection) sélection)
Bountress et al.

+ ? + + + + +
(2017)
Ceperich et al. (2011) + ? ? + + + +
Clinton-Sherrod et al.

+ ? ? + + + +
(2011)
De Dios et al. (2012) + + ? + + + +
Gilmore et al. (2015) + ? + + + + +
Ingersoll et al. (2005) + ? ? + + + +
Mason et al. (2011) + + ? + + + +
Palm et al. (2016) + + ? + - + +
Stein et al. (2011) ? ? ? + + + +
Watt et al. (2006) ? ? ? + - + +
Wernette et al. (2018) ? ? + + + + +

Risque de biais : faible (+); élevé (-); incertain (?)
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2.2.24

Principaux résultats (faits saillants)

11 articles publiés entre 2006 et 2018 issus de neuf échantillons de population totalisant 1874
participants dont I’dge moyen varie entre 16 et 24,4 ans qui rapportent les résultats des essais
randomisés réalisés dans trois pays : le Canada (1), les Etats-Unis (9) et la Suéde (1). Un article
est une analyse secondaire (Bountress et al., 2017).

Huit articles portent sur les interventions en contexte de prévention indiquée et 3 articles
évaluent une intervention dans un contexte de prévention sélective (Mason et al., 2011; Palm
et al., 2016; Watt et al., 2006).

Les adolescentes et jeunes femmes sont recrutées dans trois contextes différents : dans la
communauté (De Dios et al., 2012; Stein et al., 2011), en milieu universitaire (Bountress et al.,
2017; Ceperich et Ingersoll, 2011; Clinton-Sherrod et al., 2011; Gilmore et al., 2015; Ingersoll
et al., 2005; Watt et al., 2006) et, dans les centres de santé de premiére ligne (Mason et al.,
2011; Palm et al., 2016; Wernette et al., 2018).

La majorité des études (9) ciblent I’alcool, exclusivement (Bountress et al., 2017; Ceperich et
Ingersoll, 2011; Clinton-Sherrod et al., 2011; Gilmore et al., 2015; Ingersoll et al., 2005; Palm
et al., 2016; Watts et al., 2006) ou en combinaison avec le cannabis et d’autres substances
psychoactives (Mason et al., 2011; Wernette et al., 2018).

2 études portent sur la consommation du cannabis exclusivement (De Dios et al., 2012; Stein
et al., 2011) auprés des jeunes femmes issues de la communauté.

13 interventions sont évaluées dans les études retenues dont une cible uniquement la
diminution du risque d’agression sexuelle (Gilmore et al., 2015) et 4 ciblent en méme temps
la consommation de substances psychoactives et d’autres besoins: santé mentale (Watt et
al., 2006); violence et agression sexuelles (Clinton-Sherrod et al.,, 2011); comportements
sexuels a risque (de grossesses et des infections transmissibles sexuellement ; (Bountress et
al., 2017; Ceperich et Ingersoll, 2011; Gilmore et al., 2015; Ingersoll et al., 2005; Wernette et
al., 2018) et la qualité du réseau social (Mason et al., 2011).

6 modeles d’interventions répertoriés : les interventions combinées (Ceperich et Ingersoll,
2011; Ingersoll et al., 2005; Clinton-Sherrod et al., 2011; Gilmore et al., 2015, Mason et al.,
2011), les interventions motivationnelles bréves (Stein et al., 2011, Wernette et al., 2018), les
interventions de rétroaction normative personnalisée (Clinton-Sherrod et al., 2011, Bountress
et al.,, 2017), 'entretien motivationnel (Clinton-Sherrod et al.,, 2011, Palm et al., 2016),
I'intervention cognitive et comportementale (Watt et al., 2006) et l'intervention de
psychoéducation orientée vers la diminution du risque d’agression sexuelle.

La majorité des interventions (9) ont une composante motivationnelle.
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* 3 modalités d’interaction avec les participants sont utilisées : en ligne (4), en groupe (1) et
individuelle (8). Les rencontres individuelles avec un intervenant sont majoritaires.

* La majorité des études (7) évaluent les résultats des interventions dans un délai inférieur ou
égal a 3 mois. 3 études rapportent les résultats des interventions dans une période allant de
4 a 6 mois (Ceperich et Ingersoll, 2011; Stein et al., 2011; Wernette et al., 2018). Une seule
étude évalue les effets de I'intervention jusqu’a 12 mois (Palm et al., 2016).

* Lamajorité des études (9) présentent I'efficacité a court terme des interventions démontrant
ainsi la faisabilité et I'acceptabilité de ces dernieres.

La description des études et les résultats des interventions sont présentés au tableau 2.3.
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Tableau 2.3 : Description des

études incluses et principaux résultats des interventions — RCT genre (adolescentes et jeunes femmes)

Age moyen : 18 ans
Milieu universitaire

Etats-Unis

-Suivi de 3 mois

Etudiants de niveau maitrise
Entretien motivationnel
Rétroaction normative personnalisée

Ressources communautaires pour
réduire I'alcool

- Motivational interviewing (Ml)

1 Rencontre individuelle

Références Population et Cibles de l'intervention, Interventions Comparateurs Résultats
contexte type de prévention et
temps de suivi
Bountress | N =160 Alcool et - Brief alcohol personalized feedback Aucune - Niveaux élevés d’affirmation de soi (assertiveness) pour I'usage des
et al. comportements intervention intervention préservatifs (condoms)
(2017) 18 a20ans sexuels a risque (Evaluation
En ligne seulement)) - Effet sur I'affirmation de soi (assertiveness) pour |'usage des
Age moyen : 18,75 -Prévention indiquée préservatifs (condoms) chez les femmes célibataires et chez celles
ans Psychoéducation sur I'alcool ayant deux partenaires et plus
-Suivi de: 3 mois
Milieu universitaire Rétroaction normative personnalisée - Pas d’effet sur le nombre de partenaires sexuels.
sur l'alcool
Etats-Unis
Ceperich N =228 -Alcool et - BALANCE (Birth Control and Alcohol | Aucune
et contraception efficace | Awareness: Negotiating Choices intervention
Ingersoll 18 a24 ans Effectively) intervention - Au suivi de 4 mois, le taux des grossesses a risque -exposées a
(2011) -Prévention indiquée (Dépliant I'alcool- est significativement plus bas dans le groupe intervention
Age moyen : 20,19 1 rencontre individuelle d’information sur (20,2%) que dans le groupe contrdle (34,9%).
ans -Suivis del et 4 mois la santé des
4 intervenantes avec maitrise en femmes))
Milieu universitaire psychologie ou en travail social
Etats-Unis 60 a 75 minutes
Entretien motivationnel
Rétroaction normative personnalisée
Clinton- N =229 -Alcool et violence - Motivational interviewing and Aucune - Effet de Ml et MIFB sur la consommation d’alcool : faibles taux de
Sherrod sexuelle feedback (MIFB) intervention consommation d’alcool : Ml (Cohen’s d =.260) et MIFB (Cohen’s d =
et al 18 a 25 ans (Assessment only) .271).
: -Prévention indiquée 1 Rencontre individuelle
(2011) q

- Effet de MIFB sur I'activité sexuelle non désirée: diminution
importante (Cohen’s d = .481)

- Différence d’effet de FB sur la consommation d’alcool selon la
victimisation avant les études au collégial : faible taux d’alcool chez
les jeunes femmes n’ayant pas subi la victimisation avant le college.
Pas d’effet chez celles ayant subi de la victimisation avant le college.

- Différence d’effet MIFB sur I’activité sexuelle non désirée selon la
victimisation avant les études au collégial : effet chez les femmes
ayant subi la victimisation avant les études au collégial. Pas d’effet
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Références Population et Cibles de l'intervention, Interventions Comparateurs Résultats
contexte type de prévention et
temps de suivi
Etudiants de niveau maitrise chez les femmes n’ayant pas subi la victimisation avant les études au
collégial.
Entretien motivationnel
) - Pas d’effet des trois interventions sur 'ambivalence et les niveaux
Rless?urces communautaires pour d’ambivalence
réduire I'alcool
- Feedback (FB)
En ligne
Rétroaction normative personnalisée
De Dios N=34 -Cannabis - Motivational interviewing and Aucune - Diminution du nombre de jours de consommation de cannabis de 6
et al. mindfulness meditation intervention a 8jours
(2012) 18 a29ans -Prévention indiquée (Assessment only)

Age moyen : 23 ans

-Suivis de 2 semaines,

2 rencontres individuelles

- Pas de différence d’effet sur I’abstinence au cannabis

1 et 3 mois Intervenants de niveau maitrise - Diminution de moitié de la consommation du cannabis les jours de
Communauté méditation (OR = 0.51, 95% Cl = 0.22 to 0.86, p<.05)
45 minutes
Etats-Unis
Entretien motivationnel
Méditation de pleine conscience
Remise de CD de méditation
Gilmore N =207 -Alcool > 4/<2h/30], - Combined sexual assault risk and Aucune - Effet de I'intervention SARR sur la perception du risque d’agression
et al. comportements alcohol use reduction program intervention sexuelle liée a I'alcool (Risk Perception of Alcohol-Involved Rape), la
(2015) 18a20ans sexuels a risque et (Assessment only) perception du risque d’agression sexuelle dans la contrainte verbale

Age moyen : 18,77
ans

Milieu universitaire

Etats-Unis

agression sexuelle

-Suivi de 3 mois

En ligne
Intervention combinée

Education aux risques d’agression
sexuelle

Informations locales sur les
agressions sexuelles et ressources de
counseling

Psychoéducation sur I'alcool

Rétroaction normative personnalisée
sur l'alcool

(Verbally Coerced Sexual Assault Risk Perception)

- Effet de I'intervention de rétroaction sur les normes de
consommation d’alcool (Drinking norms).

- Effet différencié de I'intervention combinée sur la fréquence de
consommation élevée épisodique d’alcool (heavy episodic drinking
Frequency) et sur I'incidence/la sévérité des agressions sexuelles
selon le degré de sévérité (gravité) des histoires d’agressions
sexuelles liées a I'alcool : effet chez les femmes qui ont des histoires
d’agression sexuelle liée a I'alcool plus graves (Alcohol-Related
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Age moyen : 16 ans
Centres de santé

Etats-Unis

risque
-Prévention sélective

-Suivi de 1 mois

1 rencontre individuelle

1 intervenant de niveau maitrise en
counseling clinique en santé mentale

(No treatment)

Références Population et Cibles de I'intervention, Interventions Comparateurs Résultats
contexte type de prévention et
temps de suivi
- Sexual assault risk reduction Sexual Assault). Pas d’effet chez les femmes ayant des histoires
intervention (SARR) d’agression sexuelle liée a I'alcool moins graves.
En ligne
Education aux risques d’agression - Pas d’effet des 3 interventions sur la consommation d’alcool avant
sexuelle I'activité sexuelle (Alcohol Use before Sexual Activity), les stratégies
comportementales protectrices liées a I'alcool (Drinking Protective
Informations locales sur les Behavioral Strategies), I'incidence/sévérité des agressions sexuelles
agressions sexuelles et ressources de (Sexual Assault Incidence/Severity), les stratégies comportementales
counseling protectrices (Protective Behavioral Strategies).
- Brief alcohol personalized feedback
intervention
En ligne
Psychoéducation sur I'alcool
Rétroaction normative personnalisée
sur I'alcool
Ingersoll N =228 -Alcool,contraception - BALANCE (Birth Control and Alcohol | Aucune
et al. efficace et prévention | Awareness: Negotiating Choices intervention
(2005) 18324 ans des grossesses Effectively) intervention - Effet de I'intervention sur :
(Dépliant sur la
Age moyen:20ans | -Prévention indiquée 1 rencontre individuelle santé des femmes) * la consommation excessive d’alcool (binge drinking) (15% des
femmes du groupe contrdle comparé a 25% des femmes du groupe
Milieu universitaire Suivi de 1 mois Intervenant (counselor) intervention n’ont pas rapporté de consommation a risque d’alcool)
Etats-Unis 60 a 75 minutes * Les comportements de contraception (64% des femmes ayant regu
I'intervention utilisent des stratégies de contraception efficaces
Intervention motivationnelle comparé a 48% des femmes du groupe controle)- 74% de femmes
ne sont plus exposées a un risque de grossesse lié a la
Rétroaction normative personnalisée consommation d’alcool (Alcohol-exposed pregnancy) comparé a 54%
des femmes du groupe controle
Mason et N =28 Alcool, cannabis et - Motivational Interviewing Aucune - Diminution de la consommation d’alcool et de cannabis avant les
al. (2011) autres SPA et integrated with Social Network intervention rapports sexuels
14318 ans comportements a counseling

- Effet de I'intervention sur les méfaits liés a I’alcool, le stress social,
les offres liées a la consommation de cannabis

- Effet sur la qualité du réseau social : plus de pairs protecteurs et
moins de pairs influengant la consommation de SPA
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Références Population et Cibles de I'intervention, Interventions Comparateurs Y
contexte type de prévention et
temps de suivi

20 minutes - Effet sur le désir de changement : volonté de débuter le counseling
Intervention motivationnelle bréeve - Aucun effet sur la consommation d’alcool et de cannabis
Counseling sur les relations sociales - Aucun effet sur le niveau de risque lié au réseau social
Palm et N =1051 -Alcool - Motivational interviewing Intervention - Aucune différence d’effet mais diminution jusqu’a 30% de la
al. (2016) habituelle consommation d’alcool a haut risque pour les 2 groupes
15322 ans -Prévention sélective 1 rencontre individuelle
(Regular visit with - Aucune différence d’effet sur la consommation excessive d’alcool
Age moyen: 18,2 ans | -Suivis de 3 et 12 mois | Sage-femme/travailleur social a midwife/social (binge drinking) : diminution comparable dans les deux groupes.
worker)
Centres de santé Entretien motivationnel - Mobilité de la consommation d’alcool a risque chez les femmes
ayant signalé aucune consommation a risque d’alcool au temps de
Suéde référence (baseline) : 22% de femmes ont développé une

consommation d’alcool a haut risque au suivi de 12 mois.

Stein et N =332 -Cannabis - Motivationally focused intervention, | Aucune - Diminution de la consommation de cannabis au suivi de 3 mois :
al. (2011) brief motivational marijuana intervention 6,58 jours de consommation en moins
18a 24 ans -Prévention indiquée intervention (Assessment only)
- Pas de différence d’effet sur la consommation de cannabis aux
Age moyen: 20,5 ans | Suivis de 1, 3 et 6 mois | 2 rencontres individuelles suivis de 1 et 6 mois.
Communauté 4 psychologues cliniciennes et 1 - Effet différencié sur la consommation de cannabis selon le désir
i clinicien de niveau maitrise d’arréter de consommer le cannabis: effet durable (jusqu’a 6 mois)
Etats-Unis chez les femmes ayant formulé ce désir. Pas d’effet chez celles qui
45 minutes n’avaient aucun désir d’abandonner le cannabis.
Intervention motivationnelle breve - Pas d’effet sur la sévérité (gravité) des méfaits liés au cannabis.
Watt et N =221 -Alcool etanxiété - Brief cognitive behavioral therapy Placebo - Effet sur la diminution des motifs de conformité liés a I'alcool
al. (2006) intervention chez les femmes ayant une sensibilité élevée a I'anxiété (Cohen d=
17 a33ans -Prévention sélective 0.24).
3 rencontres de groupe (6 a 10
Age moyen : 19 ans Suivis au3e jour de jeunes) Séminaire de - Diminution des attentes de soulagement par I'alcool chez les
I'intervention et 10 groupe femmes ayant une sensibilité élevée a I'anxiété sociale (Cohen d =
Milieu universitaire semaines 2 étudiants de doctorat en 0.33).
psychologie clinique et 4 étudiants Discussion sur
Canada thérapeutes I’éthique en - Pas d’effet chez les femmes ayant une faible sensibilité a
psychologie) ['anxiété sociale.
50 minutes
- Effet sur les motifs de consommation d’alcool chez les
Stratégies cognitives et participantes ayant une sensibilité élevée a I'anxiété : diminution
comportementales des attentes de consommation d’alcool motivée par la conformité et
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Références Population et Cibles de I'intervention, Interventions Comparateurs Résultats
contexte type de prévention et
temps de suivi
le soulagement émotionnel; diminution de 50% de la proportion de
consommation élevée d'alcool.
Wernette | N=50 -Alcool, autres SPA, - Health check-up for expectant moms | Placebo - Diminution plus importante de la consommation de I’alcool et du
et al. risque de IST/VIH, (HCEM) cannabis (Adjusted odd ratio (AOR) : 0.16 (0.04, 0.74), p = 0.02).

(2018)

Age moyen: 24,4 ans

sexualité sans condom

1 séance en ligne

(Questions sur une
émission de

- Pas de différence d’effet sur I'usage des condoms ; mais diminution

Centres de santé -Prévention indiquée télévision) importante de |'utilisation des préservatifs.
60 minutes
Etats-Unis -suivi de 4 mois
Intervention motivationnelle bréve
15 minutes séance de rappel (booster
session) sur ordinateur
H = heures; J = jours; Sem = semaine ; SPA = substances psychoactives
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2.2.25 Recommandations préliminaires

* Les interventions précoces menées auprés des adolescentes et des jeunes femmes devraient
accorder une attention particuliere aux problématiques et risques associés a la
consommation des substances psychoactives, notamment les antécédents de violence ou
d’agression sexuelle, la santé mentale ('anxiété) et, les risques sexuels (contraception
efficace, risques de grossesse et d’infection transmissibles sexuellement) afin de réduire les
méfaits chez les jeunes femmes n’ayant pas encore une consommation problématique
d’alcool établie.

* Les interventions motivationnelles breves ciblant la consommation de cannabis chez les
jeunes femmes devraient étre intégrées dans le continuum des soins en premiére ligne et en
santé communautaire.

* Lesinterventions en ligne devraient étre privilégiées afin de rejoindre les jeunes femmes plus
a risque, peu enclines a demander de I'aide ou a dévoiler leur consommation, notamment
celles ayant des antécédents d’agression sexuelle et celles ayant une consommation excessive
d’alcool dans les colleges et universités.

* Des recherches supplémentaires sont recommandées pour connaitre I'efficacité a moyen et
long termes des interventions évaluées afin de mesurer la durabilité des effets rapportés.

Les conclusions et recommandations formulées par les auteurs ayant mené les RCT retenus sont
rapportées in extenso a I'annexe 2.1.
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2.2.3 Synthese des résultats — RCT jeunes des écoles secondaires

2.23.1 Objectif de la revue systématique

L'objectif est d’identifier les modéles d’intervention précoce efficaces ciblant les adolescents et
adolescentes dans les écoles secondaires ayant une consommation a risque de substances psychoactives
(alcool, cannabis et autres drogues). A partir des dimensions PICO (population, intervention, comparateur,
résultats [outcomes]), la question de recherche a été formulée ainsi: quels sont les modeles
d’intervention psychosociale évalués lors des essais controlés randomisés, portant sur les interventions
précoces menées dans les écoles secondaires auprés des jeunes adolescentes et adolescents ayant une
consommation de substances psychoactives a risque, qui sont jugés efficaces?

2.2.3.2 Méthode

Les trois stratégies de recherche documentaire initiale ont repéré 4740 documents dans les banques de
données EBSCO Host dont 250 articles ont été sélectionnés de facon indépendante par deux
professionnels de recherche. A partir des articles sélectionnés, ces derniers ont identifié toujours de fagon
indépendante 18 articles qui ciblent les interventions dans les écoles secondaires sur la base de la lecture
des titres et résumés. La remontée bibliographique des articles admissibles a permis de repérer 14
références dont 4 ont été sélectionnées a la lecture des titres et résumés. Finalement, 22 articles ont été
lus en intégralité et 16 articles sont retenus et inclus dans cette analyse. Le processus de sélection des
études est décrit a la figure 2.2.
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Figure 2.2 : Diagramme de flux de sélection des études portant sur les interventions dans les
écoles secondaires
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2.2.3.3

Principaux résultats (faits saillants)

16 articles inclus dont 13 portent sur des études primaires et 3 sur des analyses secondaires,
publiés entre 2006 et 2017, issus de 10 échantillons indépendants de population (9 essais
controlés randomisés et 1 essai quasi randomisé (Gmel et al.,, 2012)) totalisant 6149
adolescents dont I’étendue de I’age varie de 13 & 19 ans, venant de 6 pays : Canada (1), Etats-
Unis (6), Pays bas (1), Royaume Uni (6) et Suisse (1).

10 articles évaluent les interventions en contexte de prévention indiquée et 6 articles
analysent les interventions en contexte de prévention sélective.

5 types de modeles d’intervention : les interventions orientées sur les traits de personnalité
arisque (Preventure et Adventure, Conrod et al., 2013, 2011, 2010, 2008 et 2006; Lammers et
al., 2017 et 2015; Mahu et al., 2015; Newton et al., 2016; O’Leary-Barrett et al., 2010), les
interventions combinées (Guided Self-Change, Wagner et al., 2014, les interventions de
renforcement motivationnel (The Teen Marijuana Check-Up, Fox et al., 2011 ; Walker et al.,
2006 et Walker et al.,, 2011), I'intervention bréve basée sur I'image sociale de réussite
(Planned Success, Werch et al., 2010), et I'intervention motivationnelle bréve de groupe
orientée sur l'alcool (Gmel et al., 2012).

La majorité des interventions évaluées ont une composante motivationnelle.

Deux principales modalités d’interaction sont utilisées lors des interventions : en rencontre
de groupe et en rencontre individuelle. Les rencontres de groupe sont en majorité I'apanage
des interventions orientées sur les traits de personnalité a risque, qui, a leur tour, constituent
I’essentiel des interventions de prévention sélective. Les rencontres individuelles s’effectuent
dans le cadre de la prévention indiquée.

La thérapie cognitive comportementale constitue une intervention additionnelle au choix de
I’adolescent dans deux interventions en prévention indiquée (Guided Self-Change, Wagner et
al., 2014; The Teen Marijuana Check-Up, Fox et al., 2011 et Walker et al., 2011).

L'alcool est la substance psychoactive la plus évaluée dans les articles (10). 5 articles
rapportent les résultats sur le cannabis dont 3 de fagon exclusive (Fox et al., 2011, Mahu et
al., 2015 et Walker et al., 2011) portent notamment sur l'intervention de renforcement
motivationnel (The Teen Marijuana Check-Up). 4 articles évaluent le cannabis en combinaison
avec l'alcool et les autres SPA (Conrod et al., 2010; Wagner et al., 2014; Walker et al., 2006;
Werch et al., 2010).

2 articles ciblent I'efficacité des interventions sur des besoins autres que la consommation
des SPA notamment |'agressivité (Wagner et al., 2014) et I'intériorisation et I'extériorisation
des problémes de comportement ainsi que les motifs de consommation (Fox et al., 2011).
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2.23.4

La majorité des articles (10) rapportent I'efficacité des interventions a long terme (de 12 a 36

mois). 6 articles montrent I'efficacité des interventions a court et moyen terme (de 5
semaines a 6 mois).

La description des études, des composantes des interventions et des principaux résultats est
présentée au tableau 2.3.

Recommandations préliminaires

Une intervention précoce reposant sur une combinaison d’approches et offrant deux
rencontres et plus est a privilégier.

Les stratégies d’intervention souvent intégrées aux interventions précoces efficaces qui sont
prometteuses sont les suivantes: interventions motivationnelles, psychoéducation,
stratégies cognitivo-comportementale (notamment en lien avec des traits de personnalité a
risque, c.-a-d. gestion de I'anxiété, des sensations fortes, etc.).

Les interventions ciblant le cannabis pourraient étre adaptées aux motifs de consommation
du cannabis afin de fournir un cadre engageant pour le changement de comportement.

Il serait intéressant d’accorder une importance particuliere aux interventions qui ciblent la
diminution des méfaits liés a la consommation des SPA et a celles qui visent a prévenir et
retarder la consommation de cannabis chez les adolescents.

Une attention particuliére devrait étre accordée a la formation et a la mise a disposition des
ressources appropriées dans I'implantation de I'intervention orientée sur la personnalité a
risque dans les écoles secondaires.

Les recherches futures seraient nécessaires pour élaborer et évaluer des interventions bréves
qui ciblent la consommation concomitante de plusieurs drogues licites et illicites chez les
adolescents plus agés et chez les jeunes a haut risque dans divers contextes (centres
d’éducation spécialisée, déficience mentale légére, écoles alternatives, institutions carcérales
pour mineurs).

Alors que le soutien familial est une dimension importante a prendre en compte pour
accompagner les jeunes aux prises avec une consommation a risque de SPA, les RCT menés
en milieu scolaire ne portent pas sur des modeles intégrant la famille, type d’intervention
précoce pour lequel davantage d’études est requis.

Les principales conclusions et recommandations des auteurs des articles inclus sont présentées a I'annexe

2.2.
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2.2.3.5 Evaluation de la qualité des études

L’évaluation de la qualité des études retenues a été conduite de maniéere indépendante par les deux

professionnels de recherche. La synthése de I’évaluation des risques de biais est présentée au tableau 2.4.

Tableau 2.4 : Synthése de I’évaluation des risques de biais dans les études retenues — RCT
interventions dans les écoles secondaires

Génération  Dissimulation Biais de Biais de Biais Biais de Autre
séquence de  séquencede performance détection d’attrition rapport biais
randomisation randomisation potentiel
(biais de (biais de

Auteurs (années) sélection) sélection)

Conrod et al. (2010) + ? ? + = + +
Conrod et al. (2013) + ? ? + + + +
Conrod et al. (2011) + ? ? + = + +
Conrod et al. (2008) + ? ? + + + +
Conrod et al. (2006) ? ? ? ? + + +
Fox et al. (2011) + + ? + + + +
Gmel et al. (2012) - ? ? + ? + ?
Lammers et al. (2015) + + ? + + + +
Lammers et al. (2017) + + ? + + + +
Mahu et al. (2015) + + ? + + + +
Newton et al. (2016) + + ? + - + +
O’leary-Barrett et al. ? ? ? + + + +
(2010)

Walker et al. (2006) ? ? ? + + + +
Walker et al. (2011) + + ? + + + +
Wagner et al. (2014) ? ? + + + + +
Werch et al. (2010) + ? ? ? + + .

Note : Risque de biais : faible (+); élevé (-); incertain (?)
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Tableau 2.5 : Description des études incluses et principaux résultats des interventions — RCT interventions dans les écoles secondaires

Age moyen: 14 ans
9¢ et 10 années
Royaume Uni

impulsivité et recherche de
sensations)

-Prévention sélective

Equipe de recherche clinique**

90 minutes

Intervention orientée sur la personnalité
- Intervention motivationnelle

Auteurs Population et pays Cibles, type de prévention et Interventions et comparateurs Résultats
(année) temps de suivi
Conrod et al. N =732 -Alcool, cannabis et autre SPA | - Preventure : Personality-targeted group - Effet significatif sur la fréquence de consommation de
(2010) Filles = 64,3% ainsi que traits de intervention substances illicites (cannabis, cocaine et autres drogues) a 6
13 a1l6ans personnalité a risque en lien 2 rencontres de groupe mois (d=0.37) et a 24 mois (d=.0.50).
Age moyen: 14 ans avec la consommation de SPA Equipe de recherche clinique** - Diminution significative du nombre de drogues illicites
9¢ 3 11¢ année (dépression, anxiété, 90 minutes consommeées a 6 mois (d= 0.67) et a 24 mois (d= 0.60).
Royaume Uni impulsivité et recherche de Intervention orientée sur la personnalité - Aucune différence d’effet selon le trait de personnalité a
sensations) Intervention combinée risque.
-Prévention sélective - Intervention motivationnelle
-Suivis: de 6, 12 mois; 18 mois; | - Psychoéducation
24 mois - Stratégies cognitives et comportementales
Comparateur : intervention habituelle
(Standard school drug education — Intervention
éducative standard ciblant les SPA en milieu scolaire)
Conrod et al. N =2293 -Alcool et personnalité a - Adventure : Personality-targeted group intervention | - Diminution du taux de la fréquence de consommation d’alcool
(2013) Filles = 42,2% risque en lien avec la 2 rencontres de groupe (29%)
13al6ans consommation de Equipe école (enseignants et autres) *** - Diminution significative de la croissance du taux de
Age moyen: 13,7 ans | SPA (dépression, anxiété, 90 minutes consommation excessive d’alcool de 6 a 24 mois dans les
9¢ année impulsivité et recherche de Intervention orientée sur la personnalité groupes de jeunes ayant un trait de personnalité a faible (35%,
Royaume Uni sensations) - Intervention motivationnelle OR =0.65) et a haut risque.
-Prévention sélective - Psychoéducation - Diminution du taux de problémes liés a la consommation
Analyse secondaire -Suivis de 6, 12, 18 et 24 mois - Stratégies cognitives et comportementales d’alcool (problem drinking) chez les jeunes a haut risque ( 29%,
Comparateur : intervention habituelle (Statutory OR=0.71).
drug education-Intervention éducative standard
ciblant les SPA en milieu scolaire)
Conrod et al. N =347 -Alcool et personnalité a - Preventure : Personality-targeted group - Tendance a la baisse de la fréquence et de la quantité d’alcool
(2011) Filles = 64,7% risque en lien avec la intervention et de la fréquence de consommation excessive d’alcool (binge
13 al6ans consommation de 2 rencontres de groupe drinking frequency) a 6 mois et non a 12, 18 et 24 mois.
Age moyen: 14 ans SPA (dépression, anxiété, Equipe de recherche clinique** - Effet sur les probleémes liés a la consommation d’alcool (d=.33).
Royaume Uni impulsivité et recherche de 90 minutes - Effet global de I'intervention sur les motifs de « coping »
sensations) Intervention orientée sur la personnalité d’alcool et surtout chez les jeunes ayant une sensibilité a
Prévention sélective--Suivis de | - Intervention motivationnelle 'anxiété a 6, 12 et 24 mois et non a 18 mois.
6,12, 18 et 24 mois - Psychoéducation - Effet sur le renforcement des motifs de consommation d’alcool
- Stratégies cognitives et comportementales (enhancement drinking motives) chez les jeunes en recherche de
Comparateur : intervention habituelle sensation a 6 mois et non a 12, 18 et 24 mois.
(Standard school drug education-Intervention
éducative standard ciblant les SPA en milieu scolaire)
Conrod et al. N =368 Alcool et personnalité a risque | - Preventure : Personality-targeted group - Effet différencié sur la croissance de la consommation
(2008) Filles = 65% en lien avec la consommation intervention excessive d’alcool (binge drinking) selon la personnalité a
13al6ans de SPA (dépression, anxiété, 2 rencontres de groupe risque : effet chez les jeunes en recherche de sensation aux

suivis de 6 (OR =.45) et 12 mois (OR =.50) ; aucun effet chez les
jeunes ayant une sensibilité a I'anxiété, chez ceux ayant un score
élevé d'impulsivité et chez ceux ayant des pensées négatives.
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Age moyen: 16 ans
9¢ 3 12¢ année

SPA (dépression, anxiété,
impulsivité et recherche de

Equipe de recherche clinique**
90 minutes

Auteurs Population et pays Cibles, type de prévention et Interventions et comparateurs Résultats
(année) temps de suivi
-Suivis: de 6 et12 mois - Psychoéducation

- Stratégies cognitives et comportementales

Comparateur : intervention habituelle

(Standard school drug education-Intervention

éducative standard ciblant les SPA en milieu scolaire)
Conrod et al. N =297 -Alcool et personnalité a - Preventure : Personality-targeted group - Effet sur I'abstinence a I'alcool chez les jeunes ayant une
(2006) Filles = 166 risque en lien avec la intervention sensibilité a I'anxiété; pas effet chez ceux en recherche de

14a17 ans consommation de 2 rencontres de groupe sensation.

- Effet sur la consommation excessive d'alcool (binge drinking)
et surtout chez les jeunes en recherche de sensation.

Analyse secondaire

-Prévention indiquée
Suivis de 3 et 12 mois

45 a 50 minutes

Intervention combinée

Intervention de renforcement motivationnel

- Rétroaction normative personnalisée

- Intervention cognitive et comportementale additive
optionnelle

Comparateur : Educational feedback

2 rencontres individuelles + 4 rencontres
additionnelles optionnelles

10 counselors

45 a 50 minutes

- Rétroaction éducative personnalisée

- Thérapie cognitive et comportementale (TCC)
optionnelle

Canada sensations) Intervention orientée sur la personnalité - Effet sur les probleémes liés a I'alcool chez les jeunes ayant une
Prévention sélective - Intervention motivationnelle sensibilité a I'anxiété et chez ceux ayant des pensées négatives.
Suivi de 4 mois - Psychoéducation - Effet sur la quantité moyenne d'alcool (d = 0.26) et non sur la
- Stratégies cognitives et comportementales fréquence de consommation d'alcool.
Comparateur : aucune intervention
(No intervention group)
Fox et al. (2011) | N =205 -Cannabis, méfaits liés au - The Teen Marijuana Check-Up (intervention - Diminution de la consommation de cannabis dans les deux
Filles = 69 cannabis, expérimentale) groupes d’intervention.
14a19ans motifs d’'usage du cannabis et 2 rencontres individuelles + 4 rencontres - Diminution comparable sur les conséquences négatives liées a
Age moyen : 16 ans problémes de comportements | additionnelles optionnelles la consommation de cannabis et sur les symptomes de
Etats-Unis intériorisés et extériorisés 10 Counselors dépendance.

- L'intervention ne modeére pas le lien entre les motifs de
consommation de cannabis ou I'intériorisation et
I’extériorisation des probléemes de comportement avec les
méfaits du cannabis.

- Les motifs de conformité d’usage de cannabis étaient moins
associés a des méfaits du cannabis au suivi de 3 mois et a des
symptdmes de dépendance au cannabis au suivi de 12 mois dans
le groupe expérimental.

Gmel et al.
(2012)

N =668

Filles =325

16 a 18 ans

Age moyen: 17,2 ans
Suisse

-Alcool
-Prévention indiquée
Suivi de 6 mois

Intervention motivationnelle breve

2 rencontres de groupe (8 a 10 jeunes)

12 Counselors from alcohol and drug centers
45 minutes

Comparateur : Aucune intervention

- Aucun effet significatif global sur la diminution de la fréquence
de consommation d’alcool a risque (risky single occasion
drinking (RSOD)), la consommation maximale d’alcool par
occasion et la consommation hebdomadaire d’alcool.

- Aucune différence d’effet global entre filles et gargons.

- Effet limite chez les jeunes ayant un risque moyen de RSOD sur
la consommation hebdomadaire d’alcool.

- Effet différencié selon le genre chez les jeunes ayant un risque
moyen de RSOD : diminution significative du RSOD chez les filles.
- Effets différenciés chez les jeunes ayant un risque élevé de
RSOD : effet sur la consommation hebdomadaire et maximale
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Auteurs
(année)

Population et pays

Cibles, type de prévention et
temps de suivi

Interventions et comparateurs

Résultats

d’alcool en une occasion. Aucun effet de sur la fréquence du
RSOD; pas de différence d’effet selon le genre;

Lammers et al.

(2015)

N =699

Filles = 370
13a1l15ans

Age moyen: 14,1 ans
Pays Bas

-Alcool,méfaits de I'alcool et
personnalité a risque en lien
avec la consommation de
SPA (dépression, anxiété,
impulsivité et recherche de
sensations)

Prévention sélective

Suivi de 12 mois;

- Preventure : Personality-targeted group
intervention

2 rencontres de groupe

Equipe de recherche clinique**

90 minutes

Intervention orientée sur la personnalité

- Intervention motivationnelle

- Psychoéducation

- Stratégies cognitives et comportementales
Comparateur : Aucune intervention (No intervention)

- Effet global sur la fréquence de la consommation excessive
d’alcool (binge drinking frequency).

- Accroissement moindre de la consommation excessive d’alcool
- Pas d’effet global sur la consommation d’alcool, la
consommation excessive d’alcool ni sur les problemes liés a
I"alcool.

Lammers et al. N =699 Alcool et personnalité a risque | - Preventure : Personality-targeted group - Effet différencié sur la consommation d’alcool selon la
(2017) Filles =370 en lien avec la consommation intervention personnalité a risque : effet significatif chez les jeunes ayant une
13315 ans de SPA (dépression, anxiété, 2 rencontres de groupe sensibilité a 'anxiété et chez ceux en recherche de sensations;
Age moyen: 14,1 ans | impulsivité et recherche de Equipe de recherche clinique** pas d’effet chez les jeunes ayant des pensées négatives et chez
Pays-Bas sensations) 90 minutes ceux ayant de I'impulsivité.
Intervention orientée sur la personnalité - Effet différencié selon le niveau scolaire (I'année d’étude) :
Analyse secondaire Prévention sélective - Intervention motivationnelle effet significatif chez les jeunes en année d’étude inférieure. Pas
Suivi de 12 mois - Psychoéducation d’effet chez ceux en année d’étude supérieure.
- Stratégies cognitives et comportementales - Effet significatif sur la consommation excessive d’alcool
Comparateur : Aucune intervention (No intervention) | (binge drinking) et croissance moindre de la fréquence de
consommation excessive d’alcool (binge drinking frequency)
chez les jeunes en recherche de sensation.
- Pas d’effet sur les problemes liés a I’alcool.
- Pas d’effet différencié entre les gargons et les filles.
Mahu et al. N =1038 Cannabis et personnalité a - Adventure : Personality-targeted group intervention | - Diminution du taux de consommation du cannabis de 33% a 6
(2015) Filles = 55,7% risque en lien avec la 2 rencontres de groupe mois.
13al6ans consommation de Equipe école (enseignants et autres) *** - Diminution plus grande du taux de consommation du cannabis
Age moyen: 13,7 ans | SPA (dépression, anxiété, 90 minutes chez les jeunes en recherche de sensations (75%).
9¢ année impulsivité et recherche de Intervention orientée sur la personnalité - Effet sur la fréquence de consommation de cannabis a 12 et 18
Royaume Uni sensations) - Intervention motivationnelle mois.
- Psychoéducation
Prévention sélective - Stratégies cognitives et comportementales
Suivis de3, 6, 12, 18 et 24 mois | Comparateur : intervention habituelle (Statutory
drug education-Intervention éducative standard
ciblant les SPA en milieu scolaire)
Newton et al. N =438 Alcool, méfaits de I'alcool et - Preventure : Personality-targeted group - Effet sur la fréquence de la consommation d’alcool.
(2016)) Filles =181 personnalité a risque en lien intervention - Effet sur la croissance de la consommation excessive d’alcool
13a 14 ans avec la consommation de 2 rencontres de groupe (binge drinking) et les problémes liés a I'alcool.

Age moyen: 13,4 ans
Australie

SPA (dépression, anxiété,
impulsivité et recherche de
sensations)

-Suivis de 2 semaines, 12, 24
et 36 mois

Equipe de recherche clinique**

90 minutes

Intervention orientée sur la personnalité

- Intervention motivationnelle

- Psychoéducation

- Stratégies cognitives et comportementales

- Effet sur I'expérimentation des méfaits liés a la consommation
d’alcool.
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Auteurs
(année)

Population et pays

Cibles, type de prévention et
temps de suivi

Interventions et comparateurs

Résultats

Comparateur : Intervention habituelle (Alcohol
education lessons Intervention éducatives sur
I'alcool)

O’leary-Barrett N =1159 -Alcool, méfaits de I'alcool et - Adventure: Personality-targeted group intervention | - Diminution significative de la fréquence et de la quantité
et al. (2010) Filles = personnalité a risque en lien 2 rencontres de groupe d’alcool (OR =0,6)
13 al6ans avec la consommation de Equipe école (enseignants et autres) *** - Effet sur les problemes liés a la consommation d’alcool
Age moyen: 13,7 ans | SPA (dépression, anxiété, 90 minutes
9¢ année impulsivité et recherche de Intervention orientée sur la personnalité
Royaume Uni sensations) - Intervention motivationnelle
- Psychoéducation
- Stratégies cognitives et comportementales
-Prévention sélective Comparateur : intervention habituelle (Statutory
Suivi de 6 mois; drug education - Intervention éducative standard
ciblant les SPA en milieu scolaire)
Walker et al. N =97 -Alcool, cannabis et autres SPA | - The Teen Marijuana Check-Up - Effet significatif faible sur la diminution de la consommation de
(2006) Filles = 50 -Prévention indiquée 2 rencontres individuelles cannabis (d = 0.08).
14a19ans -Suivi de 3 mois Educateurs a la santé (Health educators) - Effet différencié sur la diminution de la consommation du
Etats-Unis 30 a 60 minutes cannabis selon les années d’études : effet chez les jeunes en 9¢
Intervention combinée et 10¢ années qui se trouvaient aux stades de changement
Intervention de renforcement motivationnel Préparation/Action ; pas d’effet chez les jeunes en 11¢ et 12¢
- Intervention motivationnelle années.
- Rétroaction normative personnalisée - Aucun effet sur les symptomes de dépendance et d’abus de
- Livret de compétences cannabis.
Comparateur : Liste d’attente (intervention
retardée : Delayed intervention)
Walker et al. N =310 -Cannabis et - The Teen Marijuana Check-Up - Plus grande diminution de la consommation de cannabis dans
(2011) Filles = 122 méfaits du cannabis (intervention expérimentale) le groupe d’intervention expérimentale.
14a19ans -Prévention indiquée 2 rencontres individuelles + 4 rencontres - Effet différencié sur la consommation de cannabis selon le
Age moyen : 16 ans -Suivis de 3 et 12 mois additionnelles optionnelles stade de changement : diminution chez les jeunes qui se situent
Etats-Unis 10 counselors aux stades de changement Préparation/Action/ Maintien; pas

45 a3 50 minutes

Intervention combinée

Intervention de renforcement motivationnel

- Intervention motivationnelle

- Rétroaction normative personnalisée

- Thérapie cognitive et comportementale (TCC)
optionnelle

Comparateur : Liste d’attente (intervention
retardée : Delayed feedback)

- Educational feedback

2 rencontres individuelles + 4 rencontres
additionnelles optionnelles

10 counselors

45 a3 50 minutes

- Rétroaction éducative personnalisée

- TCC optionnelle

d’effet chez les jeunes qui sont aux stades de changement
Précontemplation /Contemplation.

- Diminution comparable des méfaits liés a la consommation de
cannabis et sur les symptomes mésusage et de dépendance.

- Aucun effet sur I’'engagement additionnel a suivre la TCC. Mais
la diminution de la consommation de cannabis était liée au suivi
de la TCC.
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-Prévention indiquée
-Suivi de 3 mois

1 rencontre individuelle

Coaches (infirmiéres et spécialiste en éducation a la
santé (nurses and certified health education
specialists))

20 minutes

- Rétroaction sur les comportements de santé et
développement personnel

- 3 courriels aux parents et tuteurs avec 5 cartes
parents-jeunes

Comparateur : Intervention habituelle
(Commercially health promotion materials- outils
d’infotmation sur la promotion de la santé)

Auteurs Population et pays Cibles, type de prévention et Interventions et comparateurs Résultats
(année) temps de suivi
Wagner et al. N =514 -SPA et comportement - Guided Self-Change (GSC) - Diminution significative des jours de consommation d’alcool
(2014) Filles = 303 agressif Intervention combinée a option additive aux suivis de 5 semaines (d = 0.45) et de 3 mois (d = 0.20) et non
14 3 18 ans -Prévention indiquée 5 rencontres individuelles + 2 rencontres a 6 mois;
Age moyen: 16,2 ans | -Suivis de 5 semaines; 3 et 6 optionnelles additionnelles - Diminution significative des jours de consommation des
Etats-Unis mois 5 Counselors drogues (d = 0.22) aux suivis de 5 semaines (d = 0.45) et de 3
- Intervention motivationnelle mois (d = 0.20) et non a 6 mois.
- Réduction des méfaits - Effet sur I'agressivité : diminution des comportements agressifs
- Intervention cognitive et comportementale additive | au suivi de 5 semaines et non a ceux de 3 et 6 mois.
optionnelle
Comparateur : Intervention habituelle (Educational
lessons- Intervention éducative)
Werch et al. N =101 -Alcool,cannabis, autres SPA et | - Planned Success - Aucun effet significatif sur la consommation du cannabis;
(2010)* Etats-Unis méfaits alcool et SPA Intervention bréve orientée sur I'image de réussite - Diminution significative de la fréquence de consommation

d’alcool (d = 0.39).

- Diminution significative de la consommation excessive d’alcool
(heavy use) (d =0.32).

- Diminution significative des problemes liés a la consommation
d’alcool/de drogues (d = 0.43).

- Augmentation de I'engagement des jeunes a établir des
objectifs de santé (d = 0.33).

Note : SPA = substances psychoactives; GSC = Guided self-change; TCC = Thérapie cognitive et comportementale
*Le sous-groupe de jeunes recevant I'intervention en prévention sélective est retenu pour analyse.
** |’équipe de recherche clinique signifie que I'intervention est offerte dans des conditions optimales par les personnels de recherche, souvent composés des assistants de recherche, de psychologues,

etc.

*** |’équipe école (enseignants et autres) signifie que l'intervention est offerte dans des conditions réelles par le personnel de I'établissement scolaire composé des enseignants et d’éducateurs

spécialisés.
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2.2.4 Synthese des résultats — RCT des jeunes des colléges et universités en lien avec la
consommation du cannabis

2.24.1 Objectif de la revue systématique

L'objectif est d’identifier les modeéles d’intervention précoce efficaces ciblant les jeunes dans les colleges
et universités ayant une consommation a risque de cannabis. A I'aide de I"approche PICO (population,
intervention, comparateur, résultats [outcomes]), la question de recherche a été formulée ainsi : quels
sont les modeles d’intervention psychosociale évalués lors des essais controlés randomisés portant sur
les interventions précoces, menées aupres des jeunes des colléges et universités ayant une consommation
de cannabis a risque, qui sont jugés efficaces?

2.2.4.2 Méthode

Les trois stratégies de recherche documentaire initiale ayant repéré 4740 documents dans les banques de
données EBSCO Host, 250 articles ont été sélectionnés de fagon indépendante par deux professionnels de
recherche. La lecture des titres et résumés des articles sélectionnés, effectuée de maniere indépendante
par les deux professionnels de recherche, a permis d’identifier 16 articles issus des banques de données
qui s’intéressent aux jeunes des colleges et universités qui consomment du cannabis ou qui rapportent
I'effet des interventions sur la consommation de cannabis dans cette population de jeunes. Un article
supplémentaire a été repéré par remontée bibliographique. En fin de compte, 17 articles ont été lus de
facon intégrale et 11 articles ont été inclus dans I'analyse. La démarche de sélection des articles ainsi que
les raisons d’exclusion sont présentées a la figure 2.3.
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Figure 2.3 : Diagramme de flux de sélection des études — RCT jeunes des colléges et universités
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2.24.3

Principaux résultats (faits saillants)

11 articles inclus dont 10 études primaires et 1 analyse secondaire, publiés entre 2006 a 2017
issus de 9 échantillons indépendants de populations ayant un total de 3087 étudiants (1535
(49,7%) jeunes femmes et 1552 (50,3%) jeunes hommes) des niveaux collégial et universitaire
provenant de deux pays : le Canada (2) et les Etats-Unis (9).

10 articles évaluent les interventions en contexte de prévention indiquée et 1 article analyse
les interventions en contexte de prévention sélective (Grossbard et al., 2010).

3 types de modeles d’intervention répertoriés: les interventions motivationnelles breves
(Fischer et al., 2013; Fischer et al., 2012), les interventions combinées (Grossbard et al., 2010;
Lee et al., 2013; White et al., 2007; Yurasek et al., 2015) et les interventions de rétroaction
normative personnalisée (Elliot et al., 2014; Lee et al., 2010; Palfai et al., 2016; Palfai et
al., 2014; White et al., 2008;).

Deux principales modalités d’interaction avec les étudiants sont utilisées lors des
interventions : en ligne et en rencontre individuelle.

7 articles portent des interventions orientées sur le cannabis de fagon exclusive (Elliot et al.,
2014; Fischer et al., 2013; Fischer et al., 2012; Lee et al., 2013; Lee et al., 2010; Palfai et al.,
2016; Palfai et al., 2014), 2 articles analysent les effets des interventions sur I'alcool et le
cannabis (White et al., 2007; White et al., 2008) et 2 autres articles rapportent les résultats
des interventions sur 'alcool, le cannabis, et les autres SPA (Grossbard et al., 2010; Yurasek et
al., 2015).

Les articles qui s’intéressent exclusivement au cannabis portent en majorité (4) sur des
interventions de rétroaction normative personnalisée offertes en ligne (Elliot et al., 2014; Lee
et al., 2010; Palfai et al., 2016; Palfai et al., 2014).

La majorité des articles (5) évaluent I'effet des interventions dans un délai de 6 a 7 mois, 3
articles rapportent les effets des interventions dans une période comprise entre 10 et 15 mois
et un méme nombre d’articles présentent par contre I'efficacité des interventions dans un
délai inférieur ou égal a 3 mois.

Les interventions ciblant exclusivement le cannabis sont évaluées a court et moyen termes (<
6 mois). Un seul article rapporte I'efficacité d’une intervention sur le cannabis a long terme
(12 maois).

L’efficacité des interventions sur des besoins autres que la consommation de cannabis et des
autres SPA ciblent notamment la conduite automobile avec facultés affaiblies par le cannabis
et les techniques inhalation profonde (Fischer et al., 2013; Fischer et al., 2012), les normes
percues, descriptives et injonctives (Elliot et al., 2014; Palfai et al., 2014) et la motivation au
changement de comportement (Palfai et al., 2016;).
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La description de chaque étude, des composantes des interventions et des principaux résultats obtenus

est présentée au tableau 2.5.

2.24.3

Recommandations préliminaires

Les interventions en ligne ciblant le cannabis seraient a privilégier dans les campus
universitaires qui envisagent d'intervenir auprés des étudiants qui enfreignent les réglements
liés a la consommation de cannabis.

Les interventions devraient cibler la réduction des méfaits du cannabis et s’adapter a la
motivation au changement de comportement des étudiants.

Les interventions motivationnelles intégrant une composante de rétroaction personnalisée
semblent prometteuses

Il serait intéressant d’associer d’autres parties prenantes telles que les organisations du tiers
secteur en santé pour offrir les interventions motivationnelles breves ciblant le cannabis.

Les recherches supplémentaires sont recommandées pour évaluer I'efficacité a long terme
des interventions en y associant la motivation au changement de comportement de
consommation de cannabis.

Les conclusions et recommandations des auteurs sont rapportées in extenso a I’'annexe 2.3.
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Tableau 2.6 : Synthése de I’évaluation des risques de biais dans les études retenues — RCT en
milieu universitaire (colleges et universités)

Génération  Dissimulation Biais de Biais de Biais Biais de Autre
séquence de  séquencede performance détection d’attrition  rapport biais
randomisation randomisation potentiel
(biais de (biais de
) sélection) sélection)
Auteurs (années)
Eliott et al. (2014) + ? + + + + +
Fischer et al. (2012) + + ? + - - +
Fischer et al. (2013) + + ? + + ? +
Grossbard et al. ) . , . , . .
(2010)
Lee et al. (2013) + + ? ? + ? +
Lee et al. (2010) + + + + + + +
Palfai et al. (2016) ? ? + + + ? +
Palfai et al. (2014) ? ? + + + ? +
White et al. (2007) + ? ? + = + +
White et al. (2008) + ? ? + + + +
Yurasek et al. (2015) + ? ? + = + +

Risque de biais : faible (+); élevé (-); incertain (?)
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Tableau 2.7 : Description des études incluses et principaux résultats des interventions — RCT en milieu universitaire (colléges et universités)

étamines,

Stéroides)
-Prévention sélective
-Suivi de 10 mois

Intervention combinée

Jeunes :

1 rencontre individuelle avec un pair
45 a 60 minutes

- Intervention motivationnelle

- Rétroaction normative
personnalisée

Parents :

- En ligne (courriel)

- Manuel de 35 pages

BASICS intervention

Jeunes :

1 rencontre individuelle avec un pair
45 a 60 minutes

- Intervention motivationnelle

- Rétroaction normative
personnalisée

Références Population et Cibles, type de prévention, Interventions Comparateurs Résultats
pays temps de suivi
Eliott et al. N =317 - Cannabis - Marijuana eCHECKUP TO GO (e- Aucune - Effet sur les normes descriptives.
(2014) Femmes = 165 -Prévention indiquée TOKE) intervention - Aucun effet sur la consommation du cannabis, les méfaits liés au
18 a23ans -Suivi de 1 mois Rétroaction normative personnalisée cannabis, les symptdmes d'abus et de dépendance au cannabis et sur
Age moyen: 1 séance individuelle les normes injonctives.
19,3 ans En ligne - Les jeunes hommes rapportent plus de méfaits liés au cannabis, des
Etats-Unis 20 minutes symptomes d'abus et de dépendance de cannabis que les jeunes
femmes.
- Les participants indiquent apprécier le format de I'intervention en
ligne, mais ne sont pas susceptibles de la recommander a leurs pairs.
Fischer et N=134 - Cannabis, risques de santé | Brief Cannabis intervention Intervention - Aucune différence d'effet sur la consommation de cannabis.
al. (2012) Femmes =43 et conduite automobile Modalité 1 : 1 rencontre individuelle alternative - Effet sur la conduite automobile sous influence : diminution de la
18 a28 ans sous influence Psychologue (General health prévalence de la conduite automobile dans les 2 modalités.
Age moyen: -Prévention indiquée Intervention motivationnelle breve intervention - Diminution plus importante de la prévalence de la conduite
20,6 ans -Suivi de 12 mois 15-20 minutes (e.g.,nutrition,stre | automobile sous influence chez les participants ayant recu le livret.
Canada Modalité 2 : Livret de 10 pages ss, exercise)) - Effet sur |'utilisation des techniques d'inhalation
profonde/rétention du souffle (deep inhalation/breathholding)
Fischer et N =134 - Cannabis, risques de santé | Brief Cannabis intervention Intervention - Aucune différence d'effet au suivi de 3 mois sur la consommation de
al. (2013) Femmes =43 et conduite automobile Modalité 1 : 1 rencontre individuelle alternative cannabis.
18 a 28 ans -Prévention indiquée Psychologue (General health - Effet sur la conduite automobile sous influence : diminution de la
Age moyen: Suivi de 3 mois Intervention motivationnelle breve intervention prévalence de la conduite automobile dans les 2 modalités de
20,6 ans 20-30 minutes (e.g.,nutrition, I'intervention.
Canada Modalité 2 : Livret de 8 pages stress, exercise)) - Effet de l'intervention sur |'utilisation des techniques d'inhalation
profonde/rétention du souffle (deep inhalation/breathholding)
Grossbard N=1275 Cannabis, alcool, autres Combined BASICS + parent Aucune - Diminution de la consommation de cannabis chez les étudiants ayant
etal. (2010) | Femmes = 709 SPA (tabac, intervention (intervention intervention déclaré en faire usage a la période de référence (baseline).
Etats-Unis LSD, Hallucinogénes, Amph | expérimentale) - Aucune différence d'effet sur les autres drogues.

- Aucune différence d'effet selon le genre
- Diminution du pourcentage d'abstinents au cannabis (de 82% a 79%).
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Références Population et Cibles, type de prévention, Interventions Comparateurs Résultats
pays temps de suivi
Parent intervention
Parents :
- En ligne (courriel)
- Manuel de 35 pages
Lee et al. N =341 -Cannabis et méfaits du Brief motivational enhancement Aucune - Diminution de 24% de la consommation hebdomadaire de joints
(2013) Femmes = 186 cannabis-Prévention intervention intervention de cannabis a 3 mois. Pas de différence d'effet a 6 mois.
18 a 25 ans indiquée 1 rencontre individuelle
Age moyen: -Suivis de 3 et6 mois Professionnel et étudiant de doctorat - Effet sur les méfaits du cannabis a court terme : diminution de
18,03 ans 60 minutes 10% de problémes liés au cannabis au suivi de 3 mois ; aucune
Etats-Unis Intervention combinée différence d'effet a 6 mois.
- Intervention motivationnelle
- Rétroaction normative
personnalisée
Lee et al. N =212 -Cannabis, méfaits du Web-based personalized feedback Aucune - Aucun effet global sur la consommation de cannabis.
(2010) Femmes = 96 cannabis intervention (PFI) intervention - Aucun effet global sur les méfaits liés au cannabis.
Age moyen : -Prévention indiquée Rétroaction normative personnalisée - Effet différencié sur la consommation de cannabis selon le score de
19,7 ans -Suivis de3 et 6 mois 1 séance contemplation a 3 mois: diminution significative chez les étudiants
Etats-Unis En ligne ayant un score élevé de contemplation (F (1, 297), =5.55, p<.05, d =.
27). Pas d’effet chez ceux dont le score de contemplation est faible
(F's<1).
- Pas d’effet différencié selon le score de contemplation au suivi de 6
mois.
- Aucune variation de I'effet de l'intervention selon le genre.
Palfai et al. N=123 -Cannabis et niveau de eCHECKUP TO GO-marijuana Intervention - Effet différencié sur le nombre de jours de consommation de
(2016) Femmes =71 motivation Rétroaction normative personnalisée | alternative cannabis selon le score au stade de changement Action : effet chez les
17a19ans -Prévention indiquée) 1 séance (General health- étudiants ayant un score élevé au stade de changement Action (alRR =
Age moyen :20 | -Suivi de 3 mois En ligne related behaviors) | 0.53; 95%Cl, 0.32, 0.80). Pas d’effet chez étudiants ayant un score
ans faible au stade de changement Action (alRR = 1,22 ; IC a 95%, 0,72,
Etats-Unis 1,92).
- Pas d’effet sur la dimension de reconnaissance du probléme
Analyse (Problem Recognition; alRR = 1.34; 95%Cl, 0.70-1.31, p = 0.10). Cette
secondaire dimension ne modere pas I'effet de I'intervention.
Palfai et al. N =123 Cannabis, niveau de eCHECKUP TO GO-marijuana Intervention - Aucun effet global de I'intervention sur la consommation de cannabis
(2014) Femmes =71 motivation et normes Rétroaction normative personnalisée | alternative aux suivis de 3 mois et de 6 mois.
17a19ans pergues 1 séance (General health- - Effet différencié sur la consommation de cannabis selon le lieu
Age moyen : 20 | -Prévention indiquée) En ligne related behaviors) | d'administration de l'intervention : effet chez les participants qui ont r
ans -Suivis de 3 et 6 mois ecu l'intervention a I'extérieur des services de santé universitaires (f2
Etats-Unis =0,015 [B =1,25 (0,66), p = 0,06]). Pas d’effet chez ceux I'ayant regu a
I'intérieur des services de santé universitaires.
- Effet de l'intervention sur les méfaits liés au cannabis aux suivis de 3
mois et de 6 mois.
- Taille d’effet différent sur les méfaits liés au cannabis selon le site:
effet modéré chez les étudiants ayant recu I'intervention dans les
services de santé universitaires (f2 =0,12, [B = 1,25 (0,66), p = 0,06]).
Taille d’effet faible (f2 = 0,004, [B = 0,23 (0,71), p> 0,05]) chez ceux qui
I'ont regu a I'extérieur des services de santé universitaires.
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Références

Population et

Cibles, type de prévention,

Interventions

Comparateurs

Résultats

pays temps de suivi
- Diminution des normes pergues de consommation de cannabis par
les pairs aux suivis de 3 et 6 mois.
- L'intervention était généralement jugée acceptable par les
étudiants .
Whiteetal. | N=348 Alcool, cannabis, tabac Brief motivational interview (BMI) + Intervention - Aucune différence d'effet comparé au groupe controle sur le
(2007) Femmes = 139 -Prévention sélective Personal feedback alternative cannabis, I'alcool et les méfaits au suivi de 4 mois.
Etats-Unis Suivi : 4 mois; 15 mois Intervention combinée (Written - Augmentation de la consommation de cannabis au suivi de 15 mois.
1 rencontre individuelle feedback) - Effet sur les méfaits liés a I'alcool au suivi de 15 mois.
Conseillers (Counselors) - Diminution de la consommation d'alcool au suivi de 15 mois.
Intervention motivationnelle
Rétroaction normative personnalisée
White et al. N =240 -Alcool, cannabis, méfaits Immediate Written personalized Liste d’attente - - Diminution de la fréquence de consommation de cannabis a 7 mois
(2008) Femmes = 69 alcool et SPA feedback intervention Intervention et non a 2 mois dans les deux groupes d'intervention.
Etats-Unis -Prévention sélective 1 rencontre individuelle retardée (delay) - Diminution de la consommation d'alcool et des méfaits liés a l'alcool.
-Suivis de2 et 7 mois 1 clinicien - Diminution comparable de la consommation de cannabis, d'alcool et
Rétroaction normative personnalisée des méfaits liés a I'alcool dans les deux groupes a 2 mois et a 7 mois.
Remise d’une documentation papier
- Information éducative
- Session de rappel (booster session)
a 2 mois
Yurasek et N =97 -Alcool, cannabis, Brief motivational intervention (BMl) Intervention - Diminution des jours de consommation de cannabis au suivi de
al. (2015) Femmes =57 autres SPA + Substance Free Activity Session alternative 6 mois.
Etats-Unis -Prévention indiquée (SFAS) (BMI+Education) - Diminution similaire de la consommation de cannabis chez les

-Suivis 1 et 6 mois

Intervention combinée

1 rencontre individuelle

5 étudiants gradués en psychologie
- 25-30 minutes (BMI)

- 25-30 minutes (SFAS)

- Intervention motivationnelle breve
- Rétroaction normative
personnalisée

- Activités académiques,
communautaires et récréatives

jeunes femmes (d = .67) et les jeunes hommes (d = .62).
- Aucune différence d'effet sur la consommation hebdomadaire
d'alcool et les méfaits liés a I'alcool.

H = heures; J = jours; Sem = semaine ; SPA = substances psychoactives; alRR = adjusted incidence rate ratio; IC = intervalle de confiance.
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Annexe 2.1 : Principales conclusions et recommandations des auteurs des articles inclus portant sur le theme du genre

Références

Effets des interventions

Conclusion

Recommandations

Bountress et
al. (2017)

Efficacité a court
terme

- Les interventions ciblant I'alcool peuvent avoir des effets sur les
croyances des étudiantes et non sur leurs comportements.

- Une intervention en ligne ciblant I’alcool peut étre efficace auprées des
jeunes femmes qui ont un faible risque pour d’autres problématiques;

- Les interventions ciblant chaque problématique spécifiquement (alcool
et comportement sexuel a risque) peuvent étre appropriées pour les
femmes a haut risque de multiples problématiques.

- Des interventions qui ciblent explicitement a la fois I'alcool et le risque sexuel.

- Utiliser cette intervention en prévention primaire (universelle) des
comportements sexuels a risque aupres des femmes qui ont une

consommation élevée d’alcool.

Ceperich et
Ingersoll
(2011)

Efficacité a court terme

- L'intervention BALANCE peut étre appropriée pour les femmes ayant un
risque modéré de consommation excessive d’alcool dans les universités.

- Llintervention BALANCE peut étre adaptée pour cibler les jeunes
femmes référées vers un programme de réduction des méfaits de I'alcool
ou qui se présentent dans les services de santé pour étudiants pour
effectuer un test de grossesse en capitalisant sur la motivation accrue que
ressentent certaines femmes a la suite d’une agression (violation) liée a
I'alcool ou par peur de grossesse.

- Intégrer l'intervention BALANCE dans les programmes de santé étudiants et
d’alcool des colléges et universités.

- Accorder plus d’attention aux risques de grossesse non désirée et au risque
de grossesse exposée a l'alcool chez les femmes consommant de I'alcool de
fagon excessive (binge drinking) dans les colléges et universités.

Clinton-
Sherrod et al.

Efficacité a court terme

- Cette étude fournit les évidences a court terme qu’une intervention
motivationnelle bréve congue pour la diminution de la consommation

- Il est important d’adapter les interventions bréves ciblant la consommation
d’alcool et la violence sexuelle en particulier pour les femmes ayant un

peuvent étre une option plus rentable dans les campus universitaires
étant donné que l'intervention combinée, comparée aux programmes de
réduction des risques en face a face, réduit le risque d’agression sexuelle
parmi les femmes ayant des antécédents d’agression sexuelle.

(2011) d’alcool est prometteuse pour affecter a la fois la diminution de la | antécédent de victimisation.
consommation d’alcool et les violences sexuelles liées a I'alcool. Mais les
mécanismes de cette efficacité restent quelque peu complexes.
De Dios et al. | Efficacité a court terme | - Les résultats fournissent des évidences préliminaires de la faisabilité et | - Aucune recommandation en ce qui concerne les interventions.
(2012) de l'efficacité d’une breve intervention motivationnelle associée a la
Faisabilité méditation pour les jeunes femmes qui consomment du cannabis. - Une recherche plus large et plus longue est nécessaire afin d'explorer les
changements dans la méditation de pleine conscience, I'anxiété, les problémes
liés au cannabis et le fonctionnement psychosocial dans cette population.
Gilmore etal. | Efficacité a court terme | - Les résultats de cette étude préliminaire suggérent que les programmes | - Les programmes en ligne de diminution des risques qui ciblent a la fois les
(2015) de rétroaction personnalisée en ligne ciblant les agressions sexuelles | agressions sexuelles et la consommation d’alcool peuvent étre le moyen le plus

efficace de rejoindre les étudiantes les plus a risque d’agression sexuelle
notamment celles ayant des antécédents d’agression sexuelle et celles qui
s’engagent a une consommation épisodique excessive d’alcool (heavy episodic
drinking).
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Conclusion

Recommandations

- L'intervention combinée n’a été efficace que pour diminuer les taux de
nouvelles agressions sexuelles et non les premieres expériences
d’agression sexuelle.

- Lintervention combinée en ligne pourrait étre facilement diffusée dans le
milieu universitaire aupres des jeunes femmes ayant des antécédents
d’agression sexuelle pour aider a diminuer la consommation épisodique
excessive d’alcool et les agressions sexuelles chez celles ayant un risque élevé
d’agression sexuelle.

- Les femmes ont montré plus de changement dans le comportement
contraceptif que dans celui de consommation d’alcool.

- Les résultats suggerent que l'intervention de rétroaction personnalisée
sur le risque de grossesse en plus de la rétroaction sur la consommation
d’alcool peut capitaliser sur le fort désir des étudiantes d’éviter une
grossesse. Le double objectif d’une intervention combinée permet aux
participantes de choisir le changement qu’elles souhaitent faire tout en
informant sur la diminution des risques dans les deux domaines.

- Les risques de grossesse non désirée et les grossesses liées a I'alcool (Alcohol-
exposed pregnancy) chez les femmes consommant de I’alcool méritent de plus
grands efforts de prévention.

- Les interventions de prévention de grossesse exposée a I'alcool sont une autre

occasion de discuter de la consommation excessive d’alcool et de la

contraception inefficace.

- Les résultats de cette étude montrent une intervention préventive
prometteuse qui mérite une étude supplémentaire.

- Les résultats soutiennent les interventions bréves fondées sur le réseau
social aupres des adolescentes a risque en milieu urbain.

- Aucune recommandation en termes d’intervention

- Les recherches futures sont encouragées pour évaluer cette intervention sur
des échantillons de population plus importants sur des périodes plus longues.

- Aucune différence significative n’a été trouvée dans le risque de
consommation d’alcool entre les jeunes femmes ayant regu I'intervention
et celles du groupe controle.

- Il y a une grande mobilité intra-individuelle dans le comportement de
consommation d’alcool a risque des jeunes femmes. Cela souligne
I'importance de trouver les outils de dépistage plus fiables qui peuvent
mesurer la mobilité dans le comportement de consommation d’alcool
des jeunes femmes.

- L'entretien motivationnel n’a pas réduit davantage que le groupe
contrdle la consommation d’alcool chez les jeunes femmes ayant un
comportement a risque élevé.

- Les femmes désireuses d’arréter de fumer le cannabis ont montré une
réponse plus grande et plus durable a I'intervention.

- Il 'y a un besoin d’outils de dépistage fiables qui saisissent la mobilité du
comportement de consommation d’alcool et des interventions efficaces pour
les jeunes femmes.

- Des recherches supplémentaires sont nécessaires avant de formuler des
recommandations.

Références Effets des interventions
Ingersoll et | Efficacité a court terme
al. (2005)
Mason et al. | Etude pilote
(2011)

Efficacité a court terme
Palm et al. | Effetsalongterme
(2016)
Stein et al. | Effets moyen terme
(2011)

- Les résultats suggerent qu’une intervention motivationnelle bréve peut
avoir un impact positif si elle est appliquée en soins primaires ou en
contexte de santé comportementale.

- Si les effets démontrés ici peuvent étre reproduits et étendus, I'intervention
motivationnelle bréve pourrait s’ajouter au continuum de soins pour les jeunes
femmes qui consomment du cannabis.
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Références Effets des interventions Conclusion Recommandations
- L'intervention peut adresser un échantillon plus large de consommateurs de
cannabis sur les plans d’age, de fréquence de consommation et de volonté de
changer ou d’arréter le cannabis.

Watts et al. | Effetsa court terme - Les résultats suggérent que la consommation excessive d'alcool pourrait | - Cibler la sensibilité a I'anxiété peut étre une approche plus rentable pour

(2006) étre efficacement évitée avec cognitive réduire les problémes liés a la consommation d'alcool que cibler le

consommation d'alcool.

déterminants sous-jacents du comportement

comportementale chez les personnes a haut risque ayant une sensibilité
élevée a I'anxiété, et que la sensibilité a I'anxiété pourrait étre un des
dysfonctionnel

comportement de consommation d'alcool auprés d’un échantillon non clinique
de jeunes femmes n’ayant pas encore une consommation problématique
d’alcool établie.

- Des recherches supplémentaires sont nécessaires pour déterminer la
méthode la plus efficace de prévention et de traitement de I'abus précoce
d'alcool chez les personnes ayant une sensibilité élevée a I'anxiété.

Wernette et | Acceptabilité

al. (2018) concerne I'acceptabilité, la faisabilité et I'efficacité préliminaire du HCEM

Efficacité a court terme

relations sexuelles sans condom pendant la grossesse.

- Les résultats de cet essai pilote sont trés encourageants en ce qui

Faisabilité dans la réduction de la consommation d'alcool et de marijuana et des

- Aucune recommandation en termes d’intervention.

- Des recherches supplémentaires pour évaluer le HCEM avec un échantillon
de population plus grand et plus diversifié.
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Annexe 2.2 : Principales conclusions et recommandations des auteurs dans les articles inclus dans I’analyse RCT Jeunes des écoles secondaires

Auteurs
Conclusions Recommandations
(année)
Conrod et al. | Cette étude renforce I'évidence que des interventions breves et ciblées sur la | - L'intervention orientée sur la personnalité a risque pourrait étre facilement adoptée par les
(2010) personnalité peuvent prévenir 'apparition et I'escalade de la consommation des | écoles secondaires si une formation et des ressources appropriées sont mises a disposition.
substances psychoactives chez les adolescents a haut risque.
- Il serait important d'examiner dans quelle mesure les interventions ciblant les jeunes ayant une
personnalité a risque pourraient également s’appliquer a la prévention d'autres problémes de
santé mentale.
Conrod et al. | Les résultats soutiennent davantage I'efficacité de I'approche orientée sur la | - Il serait important d’évaluer dans les recherches futures s'il est possible de détecter les effets
(2013) personnalité pour prévenir la consommation d’alcool. communs et incrémentaux de l'intervention a travers les programmes de prévention ciblée et
universelle.
Cette étude démontre qu’il est possible de former les enseignants a administrer
des interventions bréves sélectives. - Les modeéles de diffusion plus large de l'intervention orientée sur la personnalité a risque
doivent étre explorés et évalués.
Conrod et al. | Cette étude fournit des preuves supplémentaires que les interventions ciblant la | - Seule une évaluation a long terme fournira des indications sur la nécessité d’une intervention
(2011) personnalité réduisent la consommation d’alcool chez les adolescents a court | plus intensive.
terme. Comme nouveaux résultats, elle prouve que cette intervention produit des
effets a long terme sur la diminution des méfaits liés a la consommation de I'alcool. | - Il serait intéressant d’explorer dans quelle mesure les effets d’une telle intervention ciblée se
chevauchent ou s’ajoutent aux effets des programmes de prévention universelle fondés sur les
données probantes.
Conrod et al. | L’intervention ciblant la personnalité a risque peut s’avérer efficace pour prévenir | Les recherches futures devraient comparer les résultats et le rendement de I'intervention ciblée
(2008) I’apparition de troubles liés a la consommation d’alcool a I’dge adulte en aidantles | a un groupe contréle semblable ou a d’autres interventions préventives fondées sur des
jeunes a haut risque de retarder la croissance de leur consommation d’alcool. évidences sur le mésusage des substances psychoactives.
Conrod et al. | Les résultats indiquent que les interventions orientées sur la personnalité sont | - Plusieurs orientations des recherches futures notamment I'efficacité des interventions pour la
(2006) efficaces pour réduire les comportements les plus problématiques de | prévention en situation de comorbidité entre les troubles de dépendance et de santé mentale.
consommation d’alcool.
- Il serait important de déterminer si la gestion de la personnalité peut aider a prévenir ou a
retarder l'initiation précoce de la consommation d’alcool avant I'age légal.
Fox et al. Les résultats confirment qu’il est nécessaire de mener des recherches | - Les motifs de consommation de cannabis peuvent étre évalués avant l'intervention et fournir
(2011) supplémentaires pour explorer les motifs d’adaptation comme indicateur majeur | ainsi des informations qui peuvent étre ciblées lors de I'intervention.
de la consommation problématique de cannabis.
- Adapter I'intervention selon les informations fournies par le jeune peut aider a fournir un cadre
pertinent et engageant pour le changement de comportement.
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Auteurs

) Conclusions Recommandations
(année)
Gmel et al. Les interventions en groupe ne sont pas efficaces chez les jeunes consommateurs | Les jeunes qui ont une consommation maximale d’alcool peuvent nécessiter une intervention
(2012) de substances psychoactives a risque. plus intense.
Lammers et Le programme de prévention Preventure semble avoir peu ou pas d'effet sur la | Les recherches futures pourraient s’orienter vers les jeunes a haut risque dans les centres
al. (2015) prévalence globale de la consommation excessive d'alcool chez les adolescents, | d’éducation spécialisée ou chez ceux ayant une déficience mentale légéere.
mais il peut diminuer le développement de la consommation excessive d'alcool
chez les adolescents jusqu’a un an apres I'intervention.
Lammers et Le programme de prévention sélective Preventure semble avoir un effet sur la | Les recherches futures pourraient s’orienter vers les jeunes a haut risque dans les centres
al. (2017) prévalence de la consommation d'alcool et de la consommation excessive d'alcool | d’éducation spécialisée ou chez ceux ayant une déficience mentale légéere.
chez les adolescents en recherche de sensation et chez ceux ayant un niveau
d’éducation scolaire moins élevé.
Mahu et al. Les interventions orientées sur la personnalité peuvent étre offertes de maniére | Accorder une grande importance aux programmes qui peuvent prévenir et retarder la
(2015) efficace par les personnels scolaires formés pour retarder le début de la | consommation de cannabis chez les adolescents.
consommation de cannabis chez les adolescents en recherche de sensation.
Newton et Les résultats de cette étude soutiennent I'utilisation des interventions préventives | Il est nécessaire que les écoles secondaires mettent sur pied une prévention basée sur les
al. (2016) sélectives orientées sur la personnalité pour diminuer la consommation d’alcool | données probantes pour réduire les méfaits et les couts sociaux attribuables a la consommation
et les méfaits connexes a long terme. d’alcool dans la société.
O’leary- Cette étude démontre que les interventions ciblées peuvent étre menées avec La mise place de I'intervention orientée sur la personnalité devrait inclure les composantes de

Barrett et al.

succes par les enseignants en tant que modéle de prévention durable en milieu

formation et de supervision. La supervision clinique est une composante essentielle pour la

(2010) scolaire. mise en place de ce modeéle d’intervention.
Walker et al. | Malgré I'absence d’un effet clair de la thérapie de renforcement motivationnel, Une évaluation plus approfondie de I'intervention de renforcement motivationnel, The Teen
(2006) The Teen Marijuana Check-Up, cette étude démontre que les adolescents Marijuana Check-Up est encouragée.

pourraient étre intéressés a participer de fagon volontaire a une intervention

orientée le cannabis visant a réduire la consommation problématique de

cannabis.
Walker et al. | De maniére générale, les résultats soutiennent le «Teen Marijuana Check-Up» Les interventions bréves peuvent intéresser et avoir un effet chez les jeunes consommateurs de
(2011) pour la promotion de la participation volontaire des jeunes consommateurs de cannabis; toutefois les mécanismes de ces effets restent a identifier.

cannabis dans les écoles secondaires et la diminution de leur consommation.

Les résultats ne soutiennent pas de fagon claire I'utilisation du MET en
comparaison a une intervention alternative, tout comme la participation a une
intervention supplémentaire reste minime.
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Auteurs

Conclusions Recommandations
(année)

Wagner et Les résultats contribuent a la littérature sur I'efficacité de la GSC en tant Aucune recommandation
al. (2014) qu’approche d’intervention précoce prometteuse qui peut étre mise en ceuvre

avec succes dans les écoles secondaires auprés des populations adolescentes

hétérogenes qui consomment des SPA et qui signalent de I'agressivité.
Werch et al. Cette étude suggere que les interventions bréves orientées vers |I'image sociale Les recherches futures sont nécessaires pour :
(2010) peuvent accroitre la définition des objectifs de santé et diminuer la

consommation de SPA chez les adolescents.

- élaborer et évaluer des interventions bréves qui ciblent la consommation concomitante de
plusieurs drogues licites et illicites chez les adolescents plus agés.

- comprendre le potentiel des interventions motivationnelles breves pour prévenir les méfaits
de la consommation de SPA chez les adolescents a haut risque dans divers contextes : écoles
alternatives, institutions de justice pour mineurs, en contexte de traitement de la toxicomanie
et dans les établissements oU les jeunes sont suspectés de consommer de I'alcool ou de la
drogue.

- explorer le potentiel des interventions motivationnelles breves a renforcer I'autorégulation
des comportements additionnels de santé chez les jeunes adolescents et les jeunes adultes.
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Annexe 2.3 : Conclusions et recommandations des auteurs des articles inclus dans I'analyse RCT jeunes des colléeges et universités ayant une

consommation a risque de cannabis

Références Conclusions Recommandations
Eliott et al. L’intervention e-TOKE a diminué la perception et non la consommation de cannabis. | - Recherche supplémentaire sur un suivi a long terme serait nécessaire.
(2014)
Fischer et Les résultats confirment l'effet de la bréve intervention a long terme et une | - Interventions motivationnelles bréves comme outils d’intervention a des fins de prévention
al. (2012) diminution durable des risques pour la consommation de cannabis. secondaire des étudiants a haut risque.
- D’autres parties prenantes telles que les organisations du tiers secteur en santé pourraient
s'impliquer dans I'offre des interventions breves ciblant la consommation du cannabis.
- Recherche supplémentaire sur les effets a long terme serait nécessaire.
Fischer et La faisabilité et I'impact a court terme de I'intervention sont démontrés. - Recherche supplémentaire sur les résultats qualitatifs et quantitatifs a long terme serait
al. (2013) recommandée.
Grossbard Les résultats suggerent I'utilité de I'intervention combinée offerte aux jeunes et aux - Considérer les interventions ciblant de fagcon combinée I'alcool et le cannabis afin de réduire
et al.(2010) | parents de cibler a la fois la consommation d’alcool et celle du cannabis. les risques de santé, les problémes comportementaux et le fonctionnement académique.
Lee et al. Cette étude soutient les effets a court terme de l'intervention ciblant le cannabis sur | - Approche d’intervention par rétroaction personnalisée en ligne serait recommandée dans
(2013) la diminution de sa consommation chez les étudiants du collégial. les campus qui envisagent des options d’intervention aupres des étudiants qui enfreignent les
reglements liés a la consommation du cannabis.
- Recherche supplémentaire nécessaire.
Lee et al. Les résultats soutiennent le potentiel de I'intervention pour la consommation de - Les interventions ciblant la réduction des méfaits seraient plus efficaces chez les étudiants
(2010) cannabis et la nécessité d’évaluer les modérateurs de I'efficacité de I'intervention. consommateurs de substances psychoactives dans les campus.
- Recherche supplémentaire nécessaire.
Palfaietal. | Les résultats suggérent que I'eSBI peut renforcer les efforts de changement chez les - L'intervention eCHECKUP TO GO devrait considérer la préparation au changement.
(2016) étudiants qui prennent déja des mesures pour changer leur consommation de
cannabis. - Adapter le contenu de l'intervention selon la volonté de changement de I'étudiant.
- Recherche supplémentaire sur |'efficacité de eCHECKUP TO GO associée a la préparation au
changement.
Palfai et al. | L'efficacité de cette intervention est prometteuse pour corriger les perceptions - Recherche supplémentaire dans un RCT a grande échelle.
(2014) erronées des normes de consommation de cannabis et réduire les méfaits du
cannabis. - Explorer dans la recherche I'utilité d’inclure une interaction avec un intervenant apres
I'intervention pour réduire la consommation et les méfaits du cannabis.
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Références Conclusions Recommandations
Les résultats montrent qu’il est possible de repérer les étudiants consommateurs de
cannabis dans les services de santé pour étudiants et de leur fournir une
intervention en ligne dans différents contextes.
White et al. | Les résultats suggérent que l'intervention diminue a long terme le taux d’alcoolémie | - Les bréves interventions motivationnelles qui incluent une rétroaction personnalisée
(2007) maximale chez les étudiants qui enfreignent les reglements liés a la consommation devraient étre utilisées chez les étudiants qui enfreignent les réglements liés a la
de SPA. consommation de substances psychoactives.
Les rencontres en présentiel offrent des bénéfices sur les méfaits liés a I’alcool. - Des recherches supplémentaires sur un suivi long terme sont recommandées.
- Il serait intéressant d’identifier les mécanismes qui rendent compte de I'efficacité, de
déterminer les éléments les plus saillants et les modérateurs de I'efficacité de I'intervention.
White et al. | L’intervention de rétroaction personnalisée écrite ne serait pas efficace a court terme | - Recherches supplémentaires sont nécessaires pour évaluer I'intervention et déterminer les
(2008) chez les jeunes qui enfreignent les reglements. Elle peut avoir de meilleurs effets chez | moyens les plus efficaces de capitaliser les moments d’apprentissage (“teachable moment”).
les étudiants qui y participent de fagon volontaire. Le fait d’avoir été attrapé et
réprimandé peut avoir un effet plus important que I'intervention sur la diminution de
la consommation d’alcool et d’autres drogues chez les étudiants qui enfreignent les
reglements.
Yurasek et Ces résultats ne soutiennent pas I'efficacité incrémentale du BMI + SFAS dans la - Le SFAS pourrait étre utile dans la diminution de la consommation de cannabis.
al. (2015) diminution de la consommation de I’alcool, mais suggérent une amélioration des

résultats de cannabis.

- Recherches supplémentaires sont nécessaires pour identifier la durée idéale de
I'intervention.

Notes: BMI = Brief motivational intervention; SFAS = Substance free activity session; SPA = Substances psychoactives; eSBI = Electronic screening and brief intervention;
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Annexe 2.4 : Articles retenus — RCT cannabis

Figure 2.4 : Diagramme de flux de la démarche de sélection des articles inclus — RCT cannabis
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Annexe 2.6 : Articles retenus — RCT autres SPA

Figure 2.6 : Démarche de sélection des articles pertinents — RCT autres SPA
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3 SYNTHESE PRELIMINAIRE DE LA LITTERATURE SUR LES PRATIQUES
EN INTERVENTION PRECOCE QUANT A L’UTILISATION D’INTERNET
ET LES PRATIQUES DE JEUX DE HASARD ET D’ARGENT A RISQUE
CHEZ LES JEUNES DE 12 A 25 ANS (objectif 3)

K Bertrand, J Soucy, A Lemay, N Blanchette-Martin, M Dufour, J-S Fallu, F Ferland, S Kairouz, M
Laventure, N L'Espérance, J Loslier, M Saint-Jacques

3.0 Introduction et objectifs

L'un des volets du projet de recherche « IP-Jeunes » (Recenser et promouvoir les criteres d’efficacité
reconnus en intervention précoce aupres des jeunes présentant des comportements a risque quant a la
consommation d’alcool, d’autres drogues, a la pratique des jeux de hasard et d’argent et a I'utilisation
d’internet) vise a recenser les écrits scientifiques sur les enjeux liés a la I'utilisation d’internet (Ul) et aux
pratiques de jeux de hasard et d’argent (JHA) a risque chez les jeunes de 12 a 25 ans ainsi que d’identifier
les modeles d’Intervention précoce (IP) sur le sujet (objectif 3).

Pour ce faire, une revue narrative critique a été menée et avait les objectifs spécifiques suivants :

3. Identifier les modeles d’intervention précoce efficaces ciblant les jeunes de 12 a 25 ans présentant
des comportements a risque au regard 1) des pratiques des jeux de hasard et d’argent (JHA) et 2) de
I'utilisation d’internet (Ul), en s’appuyant sur une revue narrative critique des études évaluatives
ayant été menés sur le sujet. Cette revue tiendra compte :

3.a) des dimensions neurobiologiques, psychologiques et sociales les pratiques de JHA et I'Ul a
risque;

3.b) des relations entre les pratiques de JHA et I’Ul et diverses conduites a risque (intoxication a
I'alcool, consommation d’autres drogues, comportements sexuels a risque, la conduite d’un
véhicule avec capacités affaiblies);

3.c) des seuils a risque spécifiques aux pratiques de JHA et I'Ul et les outils de repérage et de
détection de ces seuils;

3.d) des modeéles d’intervention précoce novateurs, prometteurs ou basés sur des données
probantes ciblant spécifiquement des jeunes de 12 a 25 ans ayant des pratiques de JHA ou de
I'Ul a risque;

3.e) des recommandations d’experts en matiére de meilleures pratiques en intervention précoce
ciblant spécifiqguement les pratiques de JHA et I'Ul a risque.
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3.1 Meéthode

Une recherche simultanée dans l'interface EBSCO Host a été réalisée en choisissant les banques de
données suivantes : Academic Search Complete, CINAHL, Education Source, ERIC, MEDLINE with Full Text,
Psychology and behavioral sciences collection, PsychINFO, Social Work Abstracts, Socindex will Full Text.
Les mots-clefs et leurs synonymes ont été identifiés dans les dictionnaires des banques de données
utilisées et une bibliothécaire du Campus de Longueuil de I’'Université de Sherbrooke familiére avec ces

sujets d’étude a également été consultée pour optimiser la démarche de recherche.

Une stratégie de recherche distincte pour les JHA et I'Ul a été élaborée pour une meilleure spécificité et
qualité des résultats obtenus. Les mots-clefs utilisés pour chacun des concepts sont présentés au tableau

3.1.

Tableau 3.1 : Mots-clés par concepts examinés — revues narratives critiques JHA et Ul

Concepts

Mots-clés

Jeunes

(youth OR adolescen* OR teen* OR juvenile* OR young* OR junior* OR
“emerging adult*” OR student*)

Internet

((Cyber OR Internet) N2 (Use OR Addiction OR problematic OR Pathological))
OR

((Video OR Mobile OR Online OR Multiplayer OR computer) N2 Game*)

OR

(Cyberaddiction OR PIU OR Gaming OR Gamer* OR “Social media*” OR “Social
network*” OR Facebook OR Instagram OR Twitter OR Cellphone* OR “Cell
phone*” OR “mobile phone” OR Smartphone* OR “Smart phone*” OR Sexting)

JHA

(Casino* OR Gaming OR Gambling OR Poker OR Blackjack OR Betting OR Lottery
OR VLT)

Revues

(systematic* OR literature*) N2 review*)
OR

(metaanalys* OR meta-analys*)

Intervention et
traitement

((early OR brief) N3 (Treatment* OR intervention* OR therap* OR counseling OR
care OR education* OR psychoeducation*))

OR

prevention
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3.1.1 Criteres de sélection

Au niveau des criteres de sélection, les articles portant sur les jeunes de 12 a 25 ans, en général ou auprés
de populations particulieres, publiées de 2000 a 2019 dans des revues scientifiques avec comité de pairs
en francais ou en anglais sur les thématiques d’intérét ont été retenus. Compte tenu de la rareté de la
littérature sur ces sujets dans le domaine de I'intervention, les articles portant sur les jeunes en traitement
ou traitant de la prévention universelle sont également inclus.

3.1.2 Stratégies de recherche

Une premiére recherche sur I'Ul a risque ciblant les articles de type recension des écrits a été réalisée en
septembre 2018 en combinant les mots-clefs associés aux trois concepts « Jeunes », « Internet » et
« Revues » avec 'opérateur booléen AND.

Concernant la pratique de JHA a risque, deux recherches distinctes ont été réalisées en janvier 2019 : la
premiere cible les articles de type recension des écrits abordant cette thématique alors que la seconde
vise a recenser tous types d’articles sur I'intervention et le traitement associés a la pratique de JHA. Les
mots-clefs associés aux trois concepts « Jeunes », « JHA » et « Revues » ainsi qu’a « Jeunes », « JHA » et
« Intervention et traitement » combiné avec I'opérateur booléen AND ont été utilisées respectivement
dans le cadre de ces deux recherches.

Finalement, la pertinence des articles recensés avec I'ensemble des stratégies de recherche (JHA et Ul a
risque) a été évaluée par la lecture des titres et des résumés des articles et un consensus entre deux
personnes (c.-a-d., professionnel de recherche et chargé de projet) concernant les articles a retenir a été
obtenu.
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3.2 Résultats

3.2.1 Articles pertinents identifiés sur I’'Ul a risque

Au total, 2350 articles ont été identifiés via la stratégie de recherche décrite plus haut. Une sélection de
221 articles a été effectuée sur la base des titres et résumés et 2 129 articles ont été exclus. Apres la
lecture intégrale des articles, 35 articles ont été retenus et 186 articles ont été exclus. La démarche de
sélection des articles ainsi que les raisons d’exclusion a ce jour sont présentées a la figure 1.

Figure 3.1 : Démarche de sélection des articles pertinents — Ul a risque
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3.2.2: Articles pertinents identifiés sur les pratiques de JHA a risque

Au total, 2149 articles ont été identifiés via les stratégies de recherche décrites plus haut, dont 394 dans
la premiere recherche et 1755 dans la deuxiéme. Dans le cadre de la premiére recherche, 31 articles
pertinents ont été retenus sur la base de la lecture des titres et résumés pour lecture compléte de I'article

et 314 articles ont été exclus. Apres la lecture intégrale des articles, 57 articles provenant de la premiere

recherche sont inclus et 12 articles de la deuxieme recherche sont inclus.

La démarche de sélection des articles ainsi que les raisons d’exclusion sont présentées a la figure 2.

Figure 3.2 : Démarche de sélection des articles pertinents — JHA a risque
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4 SYNTHESE PRELIMINAIRE DU RECENSEMENT DE PRATIQUES : LE
SCAN ENVIRONNEMENTAL (objectifs 4 et 5)

K Bertrand, J Soucy, N Blanchette-Martin, M Dufour, J-S Fallu, F Ferland, S Kairouz, M Laventure,
N L’Espérance, J Loslier, M Saint-Jacques

4.0 Introduction

Afin de favoriser I'intégration de meilleures pratiques en intervention précoce en dépendance au Québec,
il est important de bien cerner les pratiques actuellement déployées afin de bien adapter les
recommandations aux contextes locaux et également pour bien cerner les besoins des milieux et les
pratiques déployées qui gagneraient a étre diffusées plus largement.

4.1 Objectifs spécifiques du recensement

Ainsi, les objectifs spécifiques 4 et 5 ciblent le recensement des pratiques d’intervention précoce en
dépendance au Québec.

Objectif 4 : Identifier les modeles d’intervention précoce, en tenant compte de I'ensemble du continuum
d’intervention et des diverses modalités (ex. : individuelles, groupes, multisessions, en ligne
ou reposant sur des technologies, etc.), ciblant la consommation de substances
psychoactives a risque chez les jeunes qui ont été déployés au Québec depuis 2012 [...]

Objectif 5 : Identifier les modéles d’intervention précoce ciblant les comportements a risque entourant
la pratique de jeux de hasard et d’argent et |'utilisation d’internet chez les jeunes qui ont été
déployés au Québec depuis 2012 [...]

4.2 Méthode —recensement des pratiques

4.2.1 Objectif du recensement

Le scan environnemental (CADTH, 2015) est la méthode choisie pour répondre aux objectifs 4 et 5. Le scan
environnemental a été identifié comme un outil utile et rapide pour I'évaluation des besoins, de la prise
de décision et de 'orientation d’un projet, pour engager la communauté et pour étre plus efficace a
moindre colt (Charlton et al., 2019; Graham et al., 2008; Rowel et al., 2005). Dans le présent projet, le
scan environnemental repose sur 2 stratégies de collecte de données: 1) des entrevues individuelles
aupres d’acteurs-clés et 2) un questionnaire en ligne diffusé largement au Québec aupres des milieux qui
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offre des services en intervention précoce en dépendance afin d’élaborer une cartographie des services
d’intervention précoce en dépendance déployés dans la province. Le protocole initial du projet présente
la méthode du recensement de pratiques via des entrevues téléphoniques individuelles aupres
d’informateurs clés. Afin de dresser un portrait plus complet des pratiques d’intervention précoce au
Québec, il a été choisi de recueillir des informations sur une plus grande diversité de pratiques, de milieux
et de régions, via un questionnaire en ligne diffusé largement auprés des milieux concernés dans
I’ensemble du Québec.

4.2.2 Population cible

Les personnes ciblées sont les gestionnaires ou intervenants qui ont participé au déploiement de
pratiques en intervention précoce en dépendance au Québec chez les jeunes de 12 a 25 ans dans leur
région. Les pratiques peuvent comprendre un cadre de référence, un programme ou encore une activité.
Les critéres de diversification de ces acteurs-clés sont le type d’acteur, le type de milieu d’intervention et
la région administrative.

4.2.3 Méthode d’échantillonnage

Les méthodes d’échantillonnage sont le tri expertisé et la méthode boule de neige.

4.2.4 Méthode d’entrevue

Une rencontre téléphonique permettant de décrire les pratiques déployées a été effectuée aupres des
personnes ciblées a I'aide d’une grille d’entrevue inspirée du modeéle PICOS (Cochrane Handbook, 2013).
Les themes font référence au public cible (P), aux interventions (l), aux comparateurs (C), aux
résultats/outcomes (O) et au contexte d’intervention (S). Une partie des entrevues de ce recensement
ont été effectuées par Jessica Soucy dans le cadre d’un essai synthése a la Maitrise en Intervention en
toxicomanie a I'Université de Sherbrooke. Le sujet de cet essai portait sur les pratiques en intervention
précoce dans les programmes d’intervention pour les premiers épisodes psychotiques au Québec.

4.2.5 Analyse des résultats

L’analyse de contenu thématique a été effectuée a partir de la grille de codification mixte créée a partir
de la grille d’entrevue. Puisque I'objectif de ce recensement est de type exploratoire, les codes étaient de
type descriptif. Une analyse statistique descriptive a été menée pour analyser les données quantitatives.
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4.3 Présentation des résultats — Recensement des pratiques

4.3.1 Profil des participants

Au total, 23 professionnels ont été interviewés. Les figures et tableaux présentés dans cette section
présentent les caractéristiques socioprofessionnelles de ces participants.

Tableau 4.1 : Répartition des participants selon la région — recensement des pratiques IP au
Québec
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Figure 4.1 : Répartition des participants selon le milieu de travail — recensement des pratiques
IP au Québec
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Figure 4.2 : Répartition des participants selon le type de profession — recensement des
pratiques IP au Québec
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4.3.2 Faits saillants

Cette section présente les faits saillants des 22 entrevues effectuées aupres des 23 participants présentés
précédemment. Certains faits saillants des entrevues effectuées aupres des professionnel(le)s des
programmes d’intervention pour les premiers épisodes psychotiques sont présentés séparément
considérant les caractéristiques distinctives de ce milieu.

Détection et repérage

Le repérage et le référencement en intervention précoce se font dans divers contextes :
e Parlesintervenants lors des ateliers

Par la direction d’école ou d’autres professionnels de I’école

Par des professionnels de la santé
* Pardes amis
* Parlejeune lui-méme

Outils de repérage/détection:
» DEP-ADO

* ADO-SPA
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« DEBAA/D

Approches

Voici les approches adoptées par les différentes organisations :
* Entretien motivationnel

*  Approche cognitivo-comportementale

* Réduction des méfaits

* Approche orientée vers les solutions

* Gestion expérientielle (Gestion des expériences de vie, des risques et des insatisfactions)
* Approche événementielle (partir des événements vécus par les jeunes pour intervenir)

Autres commentaires :
* Approche intégrée des substances

* Approche globale (saines habitudes de vie, connaissance de soi, consommation, etc.)
* Interventions axées sur la relation avec les substances et non sur la substance
* Accent sur les raisons de la consommation plutét que sur les habitudes de consommation

* La prévention universelle précede I'intervention précoce dans le continuum d’intervention

Objectifs des interventions

Voici les objectifs visés par les différentes organisations :
* Création du lien entre l'intervenant(e) et le jeune

»  Offrir un espace de discussion avec les autres jeunes et les intervenants

* Informer, conscientiser et sensibiliser les jeunes et répondre a leurs questionnements
* Retarder I'age de la premiere consommation

*  Faire connaitre les risques de la consommation et de I'utilisation d’internet

* Identifier les facteurs de risques et de protection

* Travailler sur les déclencheurs et les raisons de la consommation

e L'accompagner pour faire des choix éclairés et une analyse critique quant a leur
consommation
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* Amener les jeunes vers une consommation sécuritaire et la recherche d’alternatives a la
consommation

* Encourager la réflexion sur sa consommation

» Susciter la motivation au changement

* Donner le pouvoir au jeune de changer les choses

» Développer les compétences sociales et personnelles

* Travailler sur les relations familiales

* Accompagner et référer le jeune vers des services spécialisés au besoin
*  Réduire lI'influence négative des pairs en transmettant de I'information

Voici quelques objectifs spécifiques aux programmes d’intervention pour les premiers épisodes
psychotiques :
*  Offrir des informations nuancées sur I'association entre la consommation et les psychoses

*  Prévenir les rechutes de psychoses en intégrant des objectifs sur la consommation dans le
plan d’intervention et de rechute

* Expliquer les liens entre la psychose et la consommation a travers le modele vulnérabilité-
stress

Contexte d’intervention

Voici quelgues contextes d’intervention mentionnés :
+  Ecole secondaire

o Atelier en classe et conférence
o Rencontre individuelle
* Centre d’éducation aux adultes
e Milieu de vie (ex.: Maison des jeunes, Maison des familles, Centre de femmes)
* Carrefour jeunesse emploi
e Organismes communautaires

e Clinique de premiers épisodes psychotiques
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Contenu des interventions

Les principaux themes abordés sont :
* Types et habitudes de consommation

» Avantages et inconvénients de la consommation

* La consommation lors de I'aprés-bal (oU, quoi, comment, avec qui?)
e Lestroubles concomitants, comme I'anxiété

* Larésolution de probleme

* Lejugement critique

* Lesvaleurs

* Lastigmatisation

* Limportance de demander de I'aide

Les rencontres peuvent inclurent:
* Activité de réflexion, d’auto-observation, sur les habiletés sociales et des mises en situation

* Divers moyens dans le déroulement des activités : soit visuel, auditif et kinesthésiques

Par exemple, une organisation effectue des rencontres interactives qui incluent :
* Un volet éducation pour informer sur les produits, la consommation, I'utilisation d’Internet,
la dépendance, la légalisation du cannabis, etc.

* Unvolet de discussion ou les jeunes peuvent exprimer leur point de vue

* Un dernier volet propose des outils d’apprentissage

Outils soutenant l’intervention

Voici quelques outils utilisés par les organisations consultées :
*  Profil autonome de consommation (PAC) : Historique de consommation avec ses propres
balises

» Graphique Satisfaction et Motivation (GSM) : Thérapie bréve sur la satisfaction de la vie et la
motivation au changement incluant une échelle

* Journal d'utilisation des applications mobiles ou Journal d’utilisation des jeux vidéos (action
dépendances, 2017)

e Grille d’auto-observation
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* Grilles sur les avantages et les désavantages de la consommation
* Liste de trucs pour augmenter les saines habitudes de vie

* Balance décisionnelle

Interventions aupreés des familles

Divers types interventions visent les parents et varient selon le milieu :
* Groupe

* Rencontre familiale

* Soutien téléphonique
* Référencement

Objectif:
* Informer le parent et répondre a ses questions sur la consommation

* Favoriser la capacité du parent de bien intervenir aupres du jeune
* Développer les compétences parentales
* Développer la capacité de bien mettre un cadre

Services offerts aux familles dans les programmes pour les premiers épisodes psychotiques :
* Avec le consentement du jeune lorsqu’il a plus de 14 ans, la famille est impliquée dans le
traitement

* Participation de I'entourage dans le processus d’accueil

* Thérapie familiale afin de créer un filet de sécurité pour le jeune

* Informer I'entourage sur les liens entre la psychose et les substances
e Outiller 'entourage pour soutenir le jeune dans son traitement

* Qutiller I'entourage sur I'attitude a avoir avec le jeune et les limites a mettre en place pour un
cadre sain

Les interventions auprés des parents sont assez rares selon la plupart des organisations.
L'implication du parent nécessite d’abord I'accord du jeune.
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Collaboration

Plusieurs organisations ont des partenariats ou des collaborations avec d’autres organisations de tous les

milieux (scolaire, communautaire, réseau de santé et des services sociaux, policier et santé publique). Le

role de chaque organisation est communiqué pour un arrimage des services. Voici quelques exemples:

Implication des centres de réadaptation dans les ateliers sur la consommation dans les
cliniques pour les premiers épisodes psychotiques

Repérage dans les milieux de vie qui accompagneront vers les organismes communautaires
en dépendances.

Accompagnement par un intervenant de I'organisme communautaire ou du milieu scolaire
vers le centre de réadaptation en dépendance (CRD) de la région.

Rencontre entre les intervenants du milieu scolaire avec une personne de la commission
scolaire et de la santé publique pour harmoniser les pratiques.

Travail collaboratif entre les directions d’école et les intervenants sur les interventions de
répression

Travail collaboratif sur les conférences données par le service de police en milieu scolaire.

Le service de police est présent lors de rencontres pour répondre aux questions, entre autres,
guant aux procédures d’arrestation en conduite avec facultés affaiblies ou sur le processus
d’appel au 911.

Pratiques d’intervention sur les jeux de hasard et d’argent (JHA) et I’utilisation d’Internet

Peu d’organisation offre des services spécifiques en intervention précoce pour l'utilisation d’Internet et

les JHA . Voici quelques informations partagées :

By

Une organisation dit ne pas avoir de service lié a |'utilisation d’Internet et les jeux
puisqu’aucun financement n’est attribué pour ceux-ci

Il'y a une absence de lignes directrices officielles pour les services liés a I'utilisation d’Internet
et les jeux

Ces sujets sont parfois abordés a travers les services sur les substances ou en utilisant la méme
approche et type d’intervention

Une organisation utilise I'|AT (Internet Addiction Test) comme outil de détection

Le travail d’intervention précoce quant a l'utilisation d’Internet est surtout fait aupres de la
famille

Projet IP-Jeunes : Synthese des résultats préliminaires, 2019-2020 | 94



4.4 Méthode - Cartographie des services d’intervention précoce en
dépendance déployés dans la province (questionnaire en ligne)

4.4.1 Population cible

Tous les professionnels du réseau de la santé et des services sociaux, communautaires et scolaires qui
appliguent ou qui ont une connaissance des pratiques en intervention précoce en dépendance aupres des
jeunes de 12 a 25 ans au Québec.

4.4.2 Méthode d’échantillonnage

Les méthodes d’échantillonnage sont le tri expertisé et la méthode boule de neige.

4.4.3 Précision des themes et questions

Le questionnaire en ligne d’'une durée de 5 a 10 minutes porte sur les programmes en intervention
précoce, les cadres de référence, les outils de détection ainsi que les objectifs et les modalités des
interventions.

4.4.4 Méthode de diffusion

Dans chaque région du Québec, au moins une personne ayant une bonne connaissance des partenaires
ceuvrant en intervention précoce a diffusé le sondage aux personnes cibles. Certaines associations
provinciales ont été mobilisées également pour diffuser le sondage a leurs membres. Un deuxiéme envoi
ciblé a été effectué a la suite de la premiere analyse des résultats pour cibler les professionnels ayant
participé a des évenements ayant lieu en novembre.

4.4.5 Analyse des résultats

Afin d’analyse les résultats du questionnaire en ligne, la méthode d’analyse par contenu thématique a été
effectuée (Miles, Huberman et Saldana, 2014). Les résultats préliminaires ont été présentés au comité de
recherche participative composé d’acteurs clés impliqués dans des activités d’intervention précoce au
Québec afin de valider et bonifier les conclusions .
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4.5 Présentation des résultats — Questionnaire en ligne

4.5.1 Profil des participants

e 503 ouvertures du sondage
e 305 répondants

¢ Taux d’achevement du sondage : 61%

Tableau 4.2 : Répartition des répondants selon la région — questionnaire en ligne
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Figure 4.3 : Répartition des répondants selon le milieu de travail — questionnaire en ligne
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Tableau 4.3 : Profession des répondants — questionnaire en ligne

Gestionnaires 78
Intervenant/Educateur/ARH 112
Travailleur social 44
Travailleur de rue/de milieu 13
Professionnels de la santé 3
Autres professionnels en intervention 10
Psychoéducateur 26
Conseiller 13
Infirmier-ére/Infirmier-ére clinicien-ne 8

Figure 4.4 : Répartition des répondants selon le type de profession — questionnaire en ligne
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4.5.2 Faits saillants

Figure 4.5 : Taux des répondants signifiant offrir des services en IP — questionnaire en ligne
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Tableau 4.4 : Types de services offerts par les répondants (en pourcentage et en nombre de
répondants) — questionnaire en ligne
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Cadres de référence

Les principaux cadres de référence mentionnés par les répondants :

Protocole interne (n=14)
Ecole en santé, Gouvernement du Québec (n=14)
Cadre de référence des pratiques en Maisons des Jeunes, RMJQ (n=5)

Cadre du CISSS-CIUSSS de la région (n=5)

Programmes en intervention précoce

Les programmes mentionnés par les répondants (utilisés ou connus) sont les suivants:

APTE, Maison Jean Lapointe (n=10)

Groupe de Réflexion sur les Drogues (GRD), Boscoville (n=9)

PIF Jaune, Régie régionale de santé et des services sociaux du Bas St-Laurent (n=7)
Un pas vers le changement, Uniatox (n=5)

Vire au vert, CSSS Drummond (n=6)

Alco-choix, Educ’ Alcool (n=2)

Systéme D, Action toxicomanie (n=2)

Mon indépendance j'y tiens, Maison Jean Lapointe (n=2)

Programme de développement de compétences et de prévention des dépendances auprés
des 10 a 18 ans, Action toxicomanie

Ensemble on D-Tox, Action jeunesse Cote-Sud et CISSS Chaudiére-Appalaches
A tout hasard, Maison Jean Lapointe
Party sans déraper, Opération Nez rouge et Educ Alcool

Certains de ces programmes peuvent reposer sur une approche de prévention universelle,
mais ont été identifiés par les répondants comme pertinents pour des jeunes a risque de
développer une dépendance. A ce jour, aucune analyse de contenu de ces programmes n’a
été réalisé.

Programmes abordant la consommation sans en étre le but principal (utilisés ou connus) :

ADO-PRO, CRDITED de Montréal (développement d’habiletés sociales
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Pessadi, Institut universitaire en DI et en TSA (Education sexuelle)
AlterAdos, RMJQ (Nouvelles réalités sociosexuelles des adolescents)

Bien dans sa téte, bien dans sa peau, EquiLibre (image corporelle positive et saines habitudes
de vie)

Outils de détection et repérage

Les cing principaux outils de détection/repérage recensés :

DEP-ADO

DEBA

ADOSPA

IAT

AUDIT

Approches utilisées

Les approches mentionnées par les répondants :

Réduction des méfaits

Entretien motivationnel

Intervention éducative

Objectif des services offerts aux jeunes

Les objectifs recensés des services pour les jeunes:

Eduquer et sensibiliser les jeunes aux substances psychoactives et a la consommation (ex. :
sur les effets, les risques, les conséquences) afin qu’ils fassent des choix éclairés

Développer le jugement critique et la responsabilisation des jeunes

Diminuer les risques face a la consommation et le développement de dépendance
Retarder I’age de la premiére consommation

Modifier les habitudes de consommation

Favoriser le recours aux stratégies alternatives a la consommation

Augmenter la motivation au changement
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Développer la gestion des émotions
Aider au développement des habiletés personnelles et sociales
Eduquer et encadrer les jeunes dans leur pratique des jeux vidéos

Améliorer le bien-étre et augmenter I'estime et la confiance en soi du jeune

Objectif des services offerts aux familles

Les objectifs recensés des services pour les familles:

Compréhension de la problématique de consommation

Mobilisation de la famille aupres du jeune

Amélioration de la relation et de la communication parents-enfants

Renforcement des habiletés parentales

Accompagner dans I'établissement de régles basées sur la saine négociation parent-ado
Supporter les parents dans I'application d’un cadre sur le temps d’utilisation d’Internet

Soutien psychosocial a I'entourage

Ententes et partenariats

La majorité des répondants (57%) ont des ententes ou des projets collaboratifs avec d’autres ressources.

Figures 4.6, 4.7 et 4.8 : Taux de répondants selon les milieux ayant des ententes ou projets
collaboratifs avec d’autres ressources — questionnaire en ligne
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Supports technologiques
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Tableau 4.5 : Outils ayant un support technologique mentionnés par les répondants —
guestionnaire en ligne

Outils Exemples

Site internet e Site de I'organisation

e Site gouvernemental (ex. : INSPQ)
e Educaloi

e EducAlcool

e ('est pas violent

Quiz et sondage e Kahoot

e  TurningPoint

Facebook e Page de l'organisation

Application mobile e  GRC Sensibilisation Drogues/GRC Drogues
e Nez Rouge
e Application d’aide a I'arrét tabagique

Présentation visuelle e  Microsoft PowerPoint
e Prezi
Vidéo e La petite histoire de la cerise — Mise sur toi
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Annexe 4.1 : Grille d’entrevue — Recensement des pratiques

Recensement des pratiques — Projet IP-Jeunes

Ce projet porte sur I'intervention précoce en dépendance aupres des jeunes de 12 a 25 ans. Les pratiques suivantes
sont considérées : alcool, cannabis, autres substances psychoactives (SPA), jeu de hasard et d’argent, utilisation

d’internet. L’intervention précoce est un terme qui comprend la prévention sélective et la sélection ciblée ou

indiguée. Ce projet ne porte pas sur les pratiques de prévention universelle, soit sur celles qui ciblent 1’ensemble de la
population, quel que soit son état de santé ou quel que soit leurs caractéristiques qui pourraient les placer davantage a

risque de développer un probléme.

Ainsi, la prévention sélective cible les jeunes qui présentent des caractéristiques qui les placent a risque de développer

des problémes de dépendance, comme par exemple des jeunes ayant un trouble de santé mentale ou ayant un profil
d’impulsivité. La prévention ciblée ou indiguée quant a elle cible les jeunes qui font usage de substances psychoactives
ou qui ont des pratiques de jeu de hasard et d’argent ou encore qui utilisent internet et qui présentent des problémes en
émergence comme par exemple les jeunes qui cotent « feu jaune » au DEP-ADO pour leur usage de substances. Ainsi,
ces jeunes montrent les premiers signes de problemes vis-a-vis différents type de consommation, sans que celle-ci ne soit
encore problématique et done sans qu’une offre de services spécialisés ne soit nécessaire. De maniére similaire, nous
ciblons aussi les jeunes qui ont des pratiques de JHA ou qui utilisent I'Internet et qui commencent a vivre des

conséquences de leurs pratiques sans présenter un diagnostic ou un niveau de probléme nécessitant des soins spécialisés.

Que ce soit au niveau de la prévention sélective ou ciblée/indiquée, nous désirons connaitre les pratiques cliniques, les

programmes, les interventions structurées que vous, votre organisation ou vos partenaires avez de mis en place dans votre

milicu quant a :

- L’alcool ;

- Le cannabis (toutes ses formes incluant : marijuana, haschish, huile de haschish, THC/CBD et cannabinoides
synthétiques) ;

- Les autres SPA incluant le polyusage et le mésuage de médicaments ;

- La pratique de jeux de hasard et d’argent (JHA) (activité ot on a parié¢ ou dépensé de ’argent incluant la loterie,
machines a sous, paris sportifs, jeux de cartes comme le blackjack et le poker) et

- L’utilisation d’Internet (jeux vidéo en ligne, les réscaux sociaux et le streaming).

Une grille d’entrevue sera complétée pour chacune de ces pratiques (s1 applicable, voir page 2).

Grille d’entrevue — Recensement des pratiques IP-Jeunes (VF 2019-02-27) 1
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Grille d’entrevue

PUBLIC CIBLE (P)

- A qui s’adresse les interventions ? Quel est le
public cible (la famille est-elle aussi ciblée) ?

- Comment le besoin a-t-il été identifié ?

INTERVENTION (I)
Quelles sont les composantes de intervention ?

(Quels sont les objectifs ? Quelle approche ? Quels
contenus étaient diffusés ? Quels outils ?) Comment ?
(partencires impliqués ?))

CONTEXTE (8§, Setting de ’intervention)

Dans quel(s) milicu(x) ou organisations cette
pratique est-clle mise en place ?

COMPARATEURS (C)

Quelles sont les pratiques habituelles, soit avant
I’implantation de ces pratiques et/ou pour les jeunes
qui ne bénéficient pas de celles—ci ?

OUTCOMES/RESULTAT (O)

- Avez-vous évalué ces pratiques ? Si oui, quels
résultats ont été observes ?

- Quelle est I’ampleur de I'implantation ? (nombre de
Jjeunes et famille rejoints, nombre de milieux impliqués,

etc.)
INFORMATIONS DISPONIBLES SUR LA Accessible Diffusable
PRATIQUE ? (p. ex. : sur votre site web ?) | (envoi copic par courriel ?)
Manuel ? O Oui ] Non O Oui [0 Non
Outil clinique ? O Oui [ Non O Oui 0 Non
Rapport ? [ Oui [1 Non [ Oui ] Non
Autre(s) ? | [0 Oui ] Non O Oui [ Non

Grille d’entrevue — Recensement des pratiques IP-Jeunes (VF 2019-02-27)
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5  SYNTHESE PRELIMINAIRE DE LA COLLECTE DE DONNEES
QUALITATIVES : BILAN DES INTERVENTIONS PRECOCES AU

Qu

EBEC ET PERSPECTIVES DES ACTEURS-CLES (objectifs 4, 5 et 6)

K Bertrand, J Soucy, A Lemay, C Lavoie, C Vermette, N Blanchette-Martin, M Dufour, J-S Fallu, F

Ferland, S Kairouz, M Laventure, N L'Espérance, J Loslier, M Saint-Jacques

5.0 Introduction

Afin de favoriser I'intégration de meilleures pratiques en intervention précoce en dépendance au Québec

applicables au contexte québécois, il est important de cerner I’ensemble du continuum d’intervention et

des diverses modalités et de tenir compte des initiatives provinciales prometteuses ainsi que des

perspectives

de 'ensemble  des  acteurs/experts  concernés (adolescents, parents,

intervenants/enseignants, gestionnaires, chercheurs).

5.1 Obj

Ainsi, les obj
les modeles

ectifs spécifiques de la collecte de données qualitatives

ectifs spécifiques 4 a 6 ciblent une collecte de données qualitatives permettant d’identifier
d’intervention précoce déployés au Québec et documenter précoce en dépendance au

Québec et documenter les perspectives de divers acteurs clés et experts.

Objectif 4 :

Objectif 5 :

Objectif 6 :

Identifier les modeles d’intervention précoce, en tenant compte de I'ensemble du continuum
d’intervention et des diverses modalités (ex. : individuelles, groupes, multisessions, en ligne
ou reposant sur des technologies, etc.), ciblant la consommation de substances
psychoactives a risque chez les jeunes qui ont été déployés au Québec depuis 2012 [...]

Identifier les modeles d’intervention précoce ciblant les comportements a risque entourant
la pratique de jeux de hasard et d’argent et I'utilisation d’internet chez les jeunes qui ont été
déployés au Québec depuis 2012 [...]

A partir de I'analyse croisée de la perspective des divers acteurs clés et experts (jeunes,
parents, intervenants, gestionnaires, chercheurs/experts académiques), identifier les
meilleures pratiques en intervention précoce pour les jeunes ayant des comportements a
risque quant a la consommation d’alcool, d’autres drogues, a la pratique des jeux de hasard
et d’argent et a |'utilisation d’internet.
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5.2 Méthode

Le volet de recherche qualitative repose sur un devis de type descriptif et exploratoire.

5.2.1 Personnes ciblées

Des criteres de sélection, soit les critéres d’inclusion, d’exclusion et de diversification, ont été établis pour
chaque type de participants. Le tableau 1 présente ces types de participants et les critéres de sélection
pour chacun d’entre eux.

Tableau 5.1 : Critéres de sélection selon le type de participants — collecte de données
qualitatives

Type de participants Criteres de sélection

Experts en matiére | e Critére d’inclusion : Parler francais ou anglais; Etre reconnus pour leur

d’intervention précoce expertise en IP

o  Critére d’exclusion : Aucun

e Critere de diversification: Provenir de milieux scientifiques ou
professionnels au Québec ou ailleurs dans le monde

Intervenants e Critere d’inclusion : Parler le frangais ou I'anglais; Etre impliqué dans
un travail d’intervention précoce auprées des jeunes entre 12 et 25 ans.

e Critere d’exclusion : aucun

e Critere de diversification: Le type d’acteur, le type de milieu
d’intervention (premiere ligne/CISSS/CIUSSS; scolaire;
communautaire; autre, p. ex. service de police) et la région
administrative

Jeunes de 14 a 25 ans— | e Critére d’inclusion : Parler francais ou anglais; Avoir participé a des

Groupes focalisés activités d’intervention précoce liées a I'une des trois problématiques
ou encore rapportant étre préoccupé par l'une de ces trois
problématiques, dans le contexte ou le jeune n’a jamais recu de
services reliés; avoir entre 14 et 25 ans

e Critere d’exclusion : Incapacité de fournir un consentement éclairé au
moment de I'entrevue compte tenu d’un état d’intoxication a une SPA,
a des symptdémes psychotiques non stabilisés ou autres situations.

e Critere de diversification : Aucun

Parents de jeunes de 12- | e Critére d’inclusion : Parler anglais ou francais; Avoir participé a des
25 ans activités d’intervention précoce en tant que parent, liées a I'une des
trois problématiques ou encore rapportant étre préoccupé par l'une

de ces trois problématiques vécues par leur jeune de 12 a 25 ans
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Type de participants

Criteres de sélection

Critére d’exclusion : Incapacité de fournir un consentement éclairé au
moment de I'entrevue compte tenu d’un état d’intoxication a une SPA,
a des symptdmes psychotiques non stabilisés ou autres situations.
Critere de diversification : Aucun

Jeunes de 14 a 25 ans -
Entrevue individuelle

Critére d’inclusion : Parler francais ou anglais ; Etre préoccupé par sa
consommation de cannabis ou encore de rapporter qu’'un membre de
I’entourage se préoccupe de sa consommation de cannabis, sans
jamais avoir été en traitement pour une dépendance.

Critére d’exclusion : Incapacité de fournir un consentement éclairé au
moment de I'entrevue compte tenu d’un état d’intoxication a une SPA,
a des symptdmes psychotiques non stabilisés ou autres situations.
Critére de diversification : Age et Sexe

5.2.2 Méthode d’échantillonnage

Les méthodes d’échantillonnage sont le tri expertisé et la méthode boule de neige.

5.2.3 Méthode d’entrevue

Des guides d’entrevues et d’animation ont été créés en fonction du type d’activité et du type d’acteur. Le

tableau 2 présente les themes abordés dans chaque guide. Certaines adaptations ont été apportées aux

guides considérant la situation exceptionnelle de pandémie a la COVID-19, influencant les pratiques en

dépendance. Voici les guides utilisés :

e Guide d’entrevue individuelle auprées d’experts

* Guide d’entrevue individuelle aupres des jeunes sur les trajectoires de consommation

* Guide d’entrevue individuelle aupres des jeunes du projet doctoral de Sarah Perrin

* Guide d’animation de groupes focalisés aupres des jeunes

* Guide d’animation de groupes focalisés aupres des parents

o Adaptation vers le guide d’entrevue individuelle aupres des parents*

* Guide d’animation de groupes focalisés aupres des cliniciens

o Adaptation vers le guide d’entrevue auprés des cliniciens*

o Adaptation vers le questionnaire en ligne*
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Tableau 5.2 : Themes abordés selon le type d’activité — collecte de données qualitatives

Type d’activité

Thémes abordés

Guide d’entrevue individuelle
aupres d’experts
(60 a 75 minutes)

Les besoins de la clientéle, forces et limites des pratiques,
I'implantation et les impacts des pratiques en intervention
précoce, les besoins des intervenants face a situations spécifiques
et les recommandations

Guide d’entrevue individuelle
aupres des jeunes sur les
trajectoires de consommation
(90 a 120 minutes)

Trajectoire de consommation, situation de vie actuelle et bien-
étre, consommation, relations interpersonnelles, risque et
conséquences de la consommation et santé

Guide d’entrevue individuelle
aupres des jeunes du projet
doctoral de Sarah Perrin

(90 a 120 minutes)

Trajectoire de consommation, I'achat de drogues, carriére dans le
deal de stupéfiants, le couple, la parentalité, contacte avec les
structures de soins et de prévention, perceptions du risque lié au
monde de la drogue, les femmes dans le deal

Guide d’animation de groupes
focalisés aupres des jeunes
(75 a 90 minutes)

Les définitions, les expériences et besoins des jeunes, les contextes
d’information, les sources d’information et les stratégies pour
rejoindre les jeunes

Guide d’animation de groupes
focalisés aupres des parents
(75 a 90 minutes)

Les définitions, les expériences et besoins des jeunes, les sources
d’information, les contextes et les stratégies pour rejoindre les
jeunes

Guide d’animation de groupes
focalisés aupres des cliniciens
(75 a 90 minutes)

Les besoins des jeunes et de leurs parents, les pratiques en
intervention précoce, les stratégies de repérage et de détection,
I'implantation des pratiques ainsi que les besoins spécifiques que
pourraient avoir les jeunes et leurs parents

Guide d’entrevue individuelle
aupres de parents
(45 a 60 minutes)

Les expériences et besoins des parents et des jeunes, la
communication entre les parents et les jeunes et les stratégies
pour rejoindre les parents et les jeunes

Guide d’entrevue individuelle
aupres de cliniciens
(60 a 75 minutes)

Les besoins des jeunes et de leurs parents, les pratiques en
intervention précoce, les stratégies de repérage et de détection,
les besoins spécifiques que pourraient avoir les jeunes et leurs
parents et les recommandations

Questionnaire en ligne sur
I'intervention a distance
(15 a 25 minutes)

L’adaptation des pratiques en intervention précoce a distance, les
stratégies de repérage et de détection a distance et les outils
d’intervention a distance

5.2.4 Analyse des résultats

Une premiére étape d’analyse a été la production de synthéses préliminaires des résultats basées sur les
themes de recherche, a partir de I'écoute de I'audio des entretiens. Pour I'ensemble des entrevues
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individuelles et des groupes focalisés, une analyse de contenu thématique des transcriptions d’entretien
sera effectuée, guidée par une grille de codification mixte, découlant des themes de recherche préétablis
et des themes émergeant identifiés par la réécoute des entretiens. Une co-codification sera effectuée sur
20% du matériel. Pour les questionnaires ASSIST, socioprofessionnels et sociodémographiques, des
analyses descriptives permettant de caractériser les participants aux entrevues et aux groupes focalisés
seront menées.

5.3 Résultats

5.3.1 Activités de collecte de données prévues et réelles

Considérant la situation exceptionnelle de pandémie, la collecte de données a été adaptée a distance et
sera prolongée jusqu’en juin 2020. Le tableau 3 présente le nombre d’activités prévues au protocole et le
nombre d’activités qui a eu lieu au 22 mai 2020.

Tableau 5.3 : Nombre d’activités prévues et réelles selon le type d’activité — collecte de
données qualitatives

Type d’activité Nombre d’activités et de Nombre d’activités et de participants
participants ciblés réels

Entrevues individuelles
aupres d’experts 12 a 15 experts 16 entrevues aupres de 18 experts
(60 a 75 minutes)

o 3 groupes de 8 a 12 jeunes sur 1 groupe de 8 jeunes de 14-17A (Ul)
Groupes focalisés .
ces themes :
- SPA 1 groupe de 3 jeunes de 18-25A (Ul)
- JHA
- Utilisation d’Internet (Ul) | 1 groupe de 6 jeunes 18-25A (SPA)

3 groupes de 8 a 12 parents sur

aupres des jeunes
(75 a 90 minutes)

Groupes focalisés .
ces themes:

- SPA -
- JHA
- Utilisation d’Internet

auprés des parents
(75 a 90 minutes)

o 3 groupes de 8 a 12 intervenants
Groupes focalisés .
sur ces thémes :
- SPA -
- JHA

- Utilisation d’Internet

aupres des intervenants
(75 a 90 minutes)
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Type d’activité Nombre d’activités et de Nombre d’activités et de participants
participants ciblés réels

Entrevues individuelles
auprés de parents - 3 entrevues
(45 a 60 minutes)

Entrevues individuelles
aupres de cliniciens - 1 entrevue
(60 a 75 minutes)

Questionnaire en ligne
sur l'intervention
précoce (incluant des - A venir
guestions sur la COVID-
19 et les IP a distance)

5.3.2 Faits saillants tirés de la collecte de données
5.3.2.1 Entrevues individuelles auprés d’experts (n=18)

Sujets abordés : Les besoins de la clientele, forces et limites des pratiques, I'implantation et les impacts
des pratiques en intervention précoce, les besoins des intervenants face a situations spécifiques et les
recommandations

Les besoins de la clientéle

* Comprendre leur consommation, pourquoi ils consomment, comment bien composer avec
ses difficultés émotionnelles pour éviter les conséquences

» Comprendre pourquoi les jeunes utilisent internet avant de vouloir régler le probléme :
Développer le dialogue, développer un lien de confiance

* Besoins des parents concernant I'utilisation d’Internet des jeunes, surtout auprées de leurs
plus jeunes adolescents

*  Ouvrir la discussion avec les jeunes. Oser parler du sujet de la consommation. Les jeunes
veulent et aiment en parler. lls ont des questions et sont ouverts a la réflexion.

Forces des pratiques
* Services accessibles, disponibles et adaptés aux jeunes

o Etre présents dans les milieux (ex. : école, maison des jeunes, organisme de quartier)
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o Principe du No Wrong door (chaque porte est la bonne, aller au-devant du jeune,
accueillir la demande d’aide peu importe la porte et accompagner et soutenir le jeune
vers la ressource appropriée)

o Flexibilité de I'horaire des services (jour, soir et fin de semaine)
* Le savoir-étre et le savoir-faire des intervenants
¢ Modéle flexible d’intervention pour s’adapter aux divers besoins de la clientele
e Des gestionnaires a I'’écoute, qui prennent en considération le point de vue clinique des
intervenants
Limites des pratiques
* Le mouvement de personnel nuit a la continuité dans les services.

o Pour assurer une continuité, I'intervenant doit laisser des traces et/ou accompagner
la personne qui le remplace.

* Gestionnaires centrés sur les enjeux administratifs sans prendre en compte le volet clinique

* Manque de détection de la consommation problématique

L’implantation et les impacts des pratiques en intervention précoce

* Implantation de programme dans une école pilote avec un accompagnement et une
évaluation pour documenter les pratiques, puis I'ajuster pour un déploiement plus large.

* Facilitateur a I'implantation de services : Présence réguliere de I'intervenant en dépendances
pour créer des liens avec les autres professionnels dans I'école
Les besoins des intervenants
* Besoin de formation, d’outils et de directives ministérielles sur 'utilisation d’Internet

* Letype d’intervention est différent selon I'dge des jeunes, par exemple les interventions sur
I'utilisation d’Internet augmentent auprés des jeunes de 8-12 ans. Cela demande une
adaptation de la part des intervenants qui ont I'habitude d’intervenir auprées d’adolescents de
14-17 ans sur la consommation de substances.

» Soutenir les intervenants par la formation et les accompagner suite a la formation dans
I"application des apprentissages

»  Offrir des plans d’intervention personnalisable au réle de I'intervenant et de la situation
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e Offrir des interventions applicables dans le feu de I'action

»  Offrir une formation gratuite, offerte sur une base réguliere, en plusieurs séances plutét qu’en
bloc, qui aide a I'application des concepts et offerte a distance ou par un formateur qui se
déplace dans le milieu ou la région.

Les recommandations
* Assurer la disponibilité et I'accessibilité des services

* Rendre disponibles des outils simples pour la détection pour faciliter le travail des
intervenants

* Dés que les jeunes sont identifiés a risque, offrir un accompagnement dés que possible pour
éviter une détérioration

» Renforcer la réduction des méfaits comme approche a privilégier dans tous les milieux. Cette
approche a besoin d’étre mieux comprise et mieux intégrer dans les interventions.

* Rencontrer les parents dans un cadre autres que l'intervention. Participer ensemble a des
activités plus ludiques, les visiter dans leur environnement familial.

*  Faciliter les demandes de financement en intervention précoce

Collaboration
¢ Améliorer le référencement avec une détection et un transfert personnalisé

* Augmenter la communication, la collaboration et la concertation entre les intervenants, les
services et les organisations et garder ouvert le canal de collaboration a long terme

* Faciliter et simplifier le transfert de I'information entre les intervenants, les services et les
organisations

* Meilleur partage des réles entre les milieux scolaires, communautaires et publics
* Améliorer la collaboration interdisciplinaire

* Adopter un tronc commun des pratiques entre les régions

5.3.2.2 Entrevue individuelle auprés d’un clinicien

Sujets abordés : Les besoins des jeunes et de leurs parents, les pratiques en intervention précoce, les
stratégies de repérage et de détection, les besoins spécifiques des intervenants et les recommandations.
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Les pratiques en intervention précoce

Cibler tous les milieux de vie des jeunes pour faire de I'intervention
* Entretenir un lien durable entre le jeune et I'intervenant
o Il est difficile de le faire lorsqu’il y a un roulement de personnel

» Accorder plus de temps aux interventions sur une plus longue durée, car le changement prend
du temps a s’installer

o Les jeunes doivent cheminer eux-mémes dans leurs réflexions pour connaitre les
moyens plus avantageux pour répondre a leurs besoins

*  Objectif des interventions aupres des jeunes :
o ldentifier les besoins que comblent la consommation
o Amener un éclairage sur les moyens qui sont mieux pour répondre € ses besoins
o Eduquer sur les moyens qu’il peut utiliser (aider a faire un choix éclairé)
o Développer 'empowerment et I'autonomie du jeune
o Renforcer le sentiment de contréle
o Travailler avec les facteurs de protection et les facteurs aggravants
o Travailler la motivation au changement
* Objectif des interventions auprés des parents :
o Donner de I'information sur la consommation
o Augmenter ou faire prendre conscience des compétences parentales

o Guider les parents vers les choix qu’il doit prendre comme parent

L’'implantation d’un programme
* La prise en compte de I'expérience terrain des intervenants est importante
* L’engagement dans le maintien des programmes a long terme
» Diversifier les indicateurs de réussite dans I’évaluation des pratiques

o Ne pas tirer des conclusions uniquement sur les résultats visibles et les données
probantes
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5.3.2.3 Entrevues individuelles auprés de parents (n=3)

Sujets abordés : Les expériences et besoins des parents et des jeunes, la communication entre les parents
et les jeunes et les stratégies pour rejoindre les parents et les jeunes

Expériences et besoins des jeunes et de leurs parents
* Intégrer la prévention des dépendances dans le cursus scolaire

»  Offrir des conférences éducatives aux parents et aux adolescents incluant des témoignages
de jeunes non stigmatisés

»  Offrir des webinaires en direct et accessibles en différé pour les parents

» Présenter les effets positifs et les conséquences de la consommation pour un choix éclairé
par les jeunes

» Développer l'intelligence émotionnelle et la gestion des émotions des jeunes

»  Offrir des interventions sous différentes modalités (en groupe, en individuel)

Stratégies pour rejoindre les jeunes et les parents
* Rejoindre les jeunes ou ils sont (ex : école, réseaux sociaux, YouTube, influenceurs)
» S’adapter au langage des jeunes
* Rejoindre les parents via les commissions scolaires ou les réseaux sociaux

* Traduire les messages aux parents pour rejoindre les différentes communautés culturelles

Communication entre le jeune et le parent

* Maintenir une communication ouverte, sans jugement et prendre le temps de répondre a ses
questions

* Entretenir un lien de confiance avec son enfant

* Chercher les réponses ensemble si on ne les connait pas

* Expliquer les faits pour susciter le raisonnement éclairé chez le jeune
* Les parents devraient étre vu comme une ressource par le jeune

* Ne pas « faire la morale » a son jeune
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5.3.2.4 Groupes focalisés (n=3) aupres des jeunes (n=17)

Sujets abordés : Les définitions, les expériences et besoins des jeunes, les contextes d’information, les
sources d’information et les stratégies pour rejoindre les jeunes

Expériences et besoins des jeunes
e Les jeunes n’ont pas recu d’intervention a I’école sur I'utilisation d’internet
¢ lIs utilisent internet pour trouver les risques de I'utilisation d’internet
¢ lIs ne veulent pas d’interventions qui « font peur » et qui montrent des conséquences
¢ lIs ne veulent pas se faire dire : « ne fait pas ¢a »
e Besoins de plus de ressources, manque de financement et spécialement dans les régions
*  Avoir un cours a I'école sur I’'Ul au méme titre qu’un cours de francais

* Renseigner les jeunes sur la consommation responsable (réduction des méfaits)

Stratégies pour rejoindre les jeunes
* Rejoindre les jeunes par les réseaux sociaux

* Faire dela prévention universelle pour atteindre tous les jeunes au secondaire avec un service
en IP pour les jeunes qui en ont besoin.

* Diversifier les manieres d’atteindre les jeunes

Recommandations du point de vue des jeunes

* Créer un site web fiable, accessible et complet pour centraliser I'information sur la
toxicomanie

* Le contenu doit étre transmis aux jeunes de fagon attrayante et intéressante pour captiver
leur attention

o Mettre davantage I'accent sur les images que sur le texte
o Par exemple, utiliser 'humour pour faire passer le message

* La prévention ne doit pas étre obligatoire, ils ne veulent pas se sentir forcés a faire quelque
chose (La compensation monétaire pourrait étre une bonne maniére d’attirer les jeunes)

o Par exemple, sous forme de « sondage » informatif avec compensation monétaire
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* Prévention a 'achat de console/jeux-vidéos/téléphone cellulaire ou dans les publicités

O

Responsabilité de I'industrie et des produits disponibles sur le marché

* Faire un sondage en début de parcours du secondaire sur 'utilisation d’internet et refaire des

sondages pendant le cursus scolaire pour voir I'évolution de I'Ul a travers le temps

O

Rencontre avec intervenant(e) si on dépasse un certain seuil

» Laisser les jeunes faire leur expérience tout en gardant le filet de sécurité par des adultes

responsables, des parents ou des pairs responsables et expérimentés qui sont a jeun.

* Les actions qui fonctionneraient mentionnées par les jeunes de 18 a 25 ans :

O

Dire de moins utiliser Internet et offrir des solutions en termes d’utilisation d’internet
Trucs et astuces pour modérer son utilisation d’internet

Expliquer les risques sans mettre I'accent sur les grands risques (p. ex. les maladies
associées, etc.)

Il n’y a pas qu’une solution, mais bien plusieurs solutions diversifiées, parce que les
jeunes sont tous différents

= Par exemple : une intervention a I'école en groupe peut fonctionner pour
certain, mais pour d’autre une intervention un a un est plus adéquate

Augmenter les annonces, les publicités et les informations disponibles

= Ligne téléphonique, annonce dans les arréts d’autobus/métro, a I'école,
publicités sur internet, maisons de jeunes

Possibilité de rencontres anonymes
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6 SYNTHESE PRELIMINAIRE DES ENTREVUES AVEC LES JEUNES DE
MOINS DE 25 ANS (objectif 7)

S Perrin, K Bertrand, N Blanchette-Martin, M Dufour, J-S Fallu, F Ferland, S Kairouz, M Laventure,
N L’Espérance, J Loslier, M Saint-Jacques

6.0 Rappel de I'objectif spécifique et de la méthode

L'objectif spécifique de ce volet du projet « IP-Jeunes » est de développer un guide de meilleures
pratiques adaptées aux besoins des jeunes ayant une consommation a risque de cannabis dont la majorité
n’utilise pas les services de santé et psychosociaux en lien avec leur consommation.

Sont ici mobilisés des récits de pratiques portant sur I'expérience de jeunes ayant une consommation a
risque de cannabis au regard de leur trajectoire de consommation. Ces récits, recueillis sous la forme
d'entretiens semi-directifs, ont pour buts de comprendre les contextes et les motivations entourant les
variations de la consommation de cannabis (initiation, progression, maintien, diminution, arrét) au cours
des trajectoires de ces jeunes, d’analyser les stratégies mises en place par les jeunes (incluant le recours
a I'aide formelle et informelle, mais sans s’y limiter), pour s’informer sur la consommation de substances
en général et sur le cannabis en particulier, pour prévenir les conséquences de leur consommation, la
réduire ou la cesser ainsi que pour favoriser leur propre mieux-étre.

Ainsi, 15 entretiens ont été réalisés en octobre et novembre 2019 avec 12 femmes et 3 hommes de moins
de 25 ans, a Montréal, en face a face ou par téléphone. Les critéres d'inclusion étaient les suivants : parler
francais ou anglais / étre préoccupé par sa consommation de cannabis / ne pas avoir été en traitement
pour dépendance. Les participants ont été contactés par effet boule de neige ou recrutés par le biais d'une
annonce sur les réseaux sociaux. lls ont tous signé un formulaire de consentement pour participer a ce
volet d’étude. Les entretiens ont duré entre 45 minutes et 2 heures. lls ont tous été analysés, retranscrits
par un service de transcription et codés pour analyse thématique avec le logiciel Atlas.ti.

6.1 Profils des participants

Les participants ont entre 19 et 25 ans et résident a Montréal. Ils ont tous une activité professionnelle et
étudiante, avec un revenu moyen mensuel de 2 4295CA pour les individus salariés. Ils ont tous commencé
leur consommation de substances psychoactives (SPA) par I'alcool et le cannabis, a un age moyen de 16.5
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ans pour ce dernier. Presque tous les participants (n=14) ont consommé d’autres SPA que le cannabis, a
savoir des champignons hallucinogénes (n=13), de la cocaine (n=12), de la MDMA/ecstasy (n=11), du
speed (n=8), du LSD (n=6), des médicaments a usage détourné (n=5), de la kétamine (n=2), du DMT (n=2),
du GHB (n=1), de I'héroine (n=1). Les premiéres consommations de SPA illicites (incluant le cannabis,
illicite au moment de la premiere consommation) ont débuté entre 16 et 22 ans.

Actuellement, la majorité des participants consomme du cannabis tous les jours (n=8). D’autres en
consomment plusieurs fois par semaine (n=4) ou par mois (n=1). Deux participantes ont complétement
arrété leur consommation de cannabis, aprées avoir été pendant plusieurs années des fumeuses
qguotidiennes. Concernant la consommation d’alcool, elle est occasionnelle (plusieurs fois par semaine a
plusieurs fois par mois) pour I'ensemble des participants. Enfin, concernant la consommation de
substances illégales, la fréquence d'usage varie de plusieurs fois par mois (n=5) a quelques fois par an
(n=8), avec une participante qui a totalement arrété la consommation de drogues illicites.

6.2 Présentation des résultats

Perception des aspects risqués et sécuritaires des consommations
DES RISQUES POUR LA SANTE PHYSIQUE ET PSYCHOLOGIQUE

Les participants évoquent majoritairement des risques sanitaires liés aux consommations, avec des
conséquences négatives sur la santé physique et psychologique. Concernant la consommation de
cannabis, plusieurs participants se plaignent d’effets de manque lorsqu’ils ne peuvent pas consommer, de
sentiments d’angoisse, d’anxiété et des pertes de mémoire apres avoir fumé, de bad trips, de fatigue et
d’augmentation ou de perte d’appétit.

Concernant la consommation d’autres drogues, des participants citent des redescentes difficiles avec des
pensées dépressives, des bad trips et crises d’angoisse, des évanouissements, des black outs, des idées
paranoiaques, des douleurs nasales et a la machoire, des pertes de poids et des troubles du sommeil. Une
participante a déja fait une overdose de morphine qui I’a conduite a I’h6pital.

Des participants établissent des liens entre leur santé mentale et leur consommation de SPA, la
dépression, par exemple, étant plusieurs fois présentée comme a la fois une motivation et une
conséquence de la consommation de SPA.

DES RISQUES POUR LA VIE SOCIALE ET PROFESSIONNELLE

Plusieurs étudiants évoquent des difficultés scolaires du fait de tendances a la procrastination,
d’absences, de difficultés a se concentrer et a mémoriser et de fatigue qu'ils rattachent a leur
consommation de drogues.
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Les participants qui travaillent ont davantage tendance a ne pas consommer avant de travailler que les
étudiants, mais ils évoquent aussi plus que les autres des risques professionnels pouvant aller de la perte
de crédibilité au licenciement.

Enfin, quelques participants évoquent des phénomeénes d’isolement vis-a-vis leur environnement
professionnel, familial ou amical, du fait des conséquences négatives de leur consommation sur la santé
psychologique évoquées préalablement.

DES RISQUES VIS-A-VIS DE LA POLICE

Les participants n’ont majoritairement pas eu d’interaction avec la police en rapport avec leurs
consommations a Montréal. En revanche plusieurs participants connaissent des gens qui ont eu des
problemes judiciaires liés aux drogues, et sont conscients des risques.

Modes d’approvisionnement du cannabis et perception de la nature risquée et sécuritaire des modes
utilisés

Les participants se fournissent majoritairement sur le marché noir, auprés d’amis ou par des réseaux de
livraison. L’achat aupres d'amis est percu comme fiable et sécuritaire. Les premiers achats par livraison
peuvent susciter quelques craintes, mais c’est aussi le mode d'approvisionnement décrit comme le plus
pratique.

Plusieurs participants se fournissent a la SQDC, majoritairement en paralléle d'achats sur le marché noir.
Ce mode d'approvisionnement est percu comme le plus sécuritaire, mais aussi comme |'un des moins
pratiques.

L'achat dans I'espace festif ou dans la rue est plus rare, car présenté comme risqué et dangereux, générant
des possibilités d’escroquerie, de produits de mauvaise qualité et de violences.

Stratégies pour limiter les risques d'utilisation du cannabis

Les participants mettent en place une gestion des temporalités des usages de cannabis pour éviter les
conséquences négatives sur leur vie sociale et professionnelle. lls consomment le soir, aprées avoir travaillé
ou étudié, et davantage le week-end qu'en semaine.

Une autre stratégie de gestion des risques fréquemment employée consiste a dissimuler ses
consommations a son environnement familial ou professionnel.

Les participants font également en sorte de gérer leurs prises de produits, en choisissant la variété de
cannabis et le taux de THC selon le moment de la journée et en limitant les doses.
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Certains participants ont aussi diminué ou arrété leur consommation de cannabis. Ils expliquent ne pas
s’étre fait aider pour vy arriver.

Motivations a consulter ou a ne pas consulter les services sociaux et sanitaires

Excepté la participante ayant fait une overdose de morphine qui a été suivie par conseillere en
dépendance, aucun participant n’a consulté de service social et sanitaire pour un motif lié a leur
consommation de SPA. Plusieurs participants ont en revanche déja mentionné leur consommation de SPA
a des médecins ou psychologues, sans forcément |'évoquer comme un probléme.

Les participants ne vont pas consulter soit parce qu’ils estiment ne pas en avoir besoin et pouvoir gérer
leur consommation de SPA seuls, soit parce qu’ils jugent que le probleme ne reléve pas de leurs
consommations, mais de problemes psychologiques plus anciens, soit parce qu'ils trouvent un soutien
aupres de leur entourage amical. Une participante souligne également le prix élevé des consultations avec
un spécialiste des dépendances ou un psychologue.

6.3 Conclusions et recommandations

Ces résultats permettent de formuler quelques recommandations au regard de I'intervention précoce en
dépendance pour les jeunes adultes:

* Une intervention adaptée aux besoins des jeunes adultes qui consomment du cannabis doit
prendre en compte leurs préoccupations immédiates (ex. : troubles de sommeil, anxiété et
dépression, difficultés scolaires ou professionnelles, isolement social) plutét que d’étre
centrée principalement sur la consommation de SPA qui ne constitue pas pour ceux-ci
nécessairement une source de probleme significative

* Les jeunes mobilisent surtout leurs propres ressources personnelles afin de moduler leur
consommation de cannabis d’'une maniére a en réduire les conséquences négatives, surtout
sur leur vie sociale et professionnelle. Les interventions précoces en dépendance devraient
prendre en compte les stratégies déja utilisées par les jeunes pour réduire les risques et
conséquences de leur consommation.

* Les jeunes consultent peu les services en lien avec leur consommation de cannabis, car ils
n‘en ressentent pas le besoin, mais peuvent se confier a certains professionnels,
principalement un médecin de famille ou un intervenant psychosocial. Il s’avere important
de former les intervenants psychosociaux et de santé aux enjeux entourant la consommation
de cannabis et des autres SPA afin que ceux-ci soient outillés afin d’étre en mesure d’explorer
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cette dimension et son influence sur les préoccupations immédiates que les jeunes peuvent
manifester dans ce type de rencontre. Les colts pour consulter un psychologue peuvent
constituer un frein a la demande d’aide chez les jeunes adultes, tout comme I'attente pour
accéder a du soutien psychosocial dans le réseau public. L’accés a des services psychosociaux
est une dimension a considérer afin de favoriser la possibilité de rejoindre les jeunes
consommateurs de cannabis et d’intervenir précocement aupres d’eux, notamment au regard
de leur consommation de SPA.

* Bien que les jeunes adultes considérent que s’approvisionner a la SQDC pour leur
consommation de cannabis soit sécuritaire, le marché noir, les amis et les réseaux de livraison
paralléles sont pergus plus pratiques et continuent d’étre utilisés de maniere parallele a la
SQDC. Ilimporte d’explorer des stratégies afin de favoriser le recours a la SQDC comme mode
principal d’approvisionnement chez les jeunes adultes.

» L'usage de cannabis tend a étre accompagné par la consommation de plusieurs autres SPA,
phénomeéne a prendre en compte pour intervenir auprés des consommateurs de cannabis.

Projet IP-Jeunes : Synthese des résultats préliminaires, 2019-2020 | 122
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