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La démarche du courtage de connaissances

Synthese des
connaissances
adaptée aux besoins
du demandeur

Partir d’'un besoin
de connaissances
du demandeur
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! !
Sources de Soutenir la
connaissances compréhension et
pouvant repondre appropriation des
au besoin connaissances
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Besoin

Objectifs poursuivis par

le comité de travail : Questions du demandeur:

® Cet avis ’inscrit dans un contexte ot le ® Question 1: Quelles sont les pratiques
CISSSAT doit composer avec des contraintes cliniques alternatives a 'hospitalisation des
qui complexifient les trajectoires notamment adolescents en pedopsychiatrie ?

par 'étendue du territoire, 'absence d’unité et
de lits spécialisés, la disponibilité limitee des

ressources en premiére ligne et en centre de Question 2: Quels sont les eléments a prendre
réadaptation, l'accés rapide a des services en compte pour hospitaliser un adolescent
avant et aprés hospitalisation. ayant des besoins en pedopsychiatrie?

Deux phénomenes en découlent :
* Des hospitalisations parfois évitables
* Deslongsséjoursen CHouenCR
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Sources

Sources de connaissances mobilisées

® Littérature scientifique

Mots clé : hospitalisation, alternatives, pedopsychiatrie, ruralité, criteres d’hospitalisation

o Littérature grise

Expériences québécoises et canadiennes en régions rurales
Validation de la convergence de lavis en lien avec les récentes publications nationales (janvier/février 2026)

® Savoirs expérientiels

Entretiens semi-dirigés + analyse de contenu
Triangulation des données et la réalité du territoire = applicabilité des données
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Synthese

Faits saillants

Pour les jeunes en situation de crise

Les interventions intensives en contexte de vie démontrent une efficacité comparable a
’hospitalisation en pedopsychiatrie pour les cas moderés a moderément séveres;
efficacité ne dépend pas tant du modele ou de 'approche clinique mais de :
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v’ un travail d’équipe interdisciplinaire
v' des mécanismes de coordination et de communication { quisuivent
v' une accessibilité rapide 7 Unservice 24.7
v" une collaboration étroite avec la famille ou son substitut r?qr;?s?rfigi?zaﬁo,n des services (5
v un support clinique a l'équipe intervention ecizsgtirr::?t,
* Unsupportaa famille d?;raeét les
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. 8ne, la 2¢ ligne et les pPartenaires
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modgle flexible, adapté ay CISSS AT
€tquiconnatt le jeune et s famille
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Trajectoire type selon la littérature

Evaluation:

Santé physique et mentale : Analyse globale de '&tat de santé et détermination du niveau de surveilance reguis

pour les paramétres vitaux

Risque et dangerosité : Evaluation du risgue pour |3 personne elle-méme et pour autrui.
Capacité du milieu 2 assurer la séourité © Lz capacité 3 metire en place un filet de séourité dans

I'environnement.

Milieu de vie : Analyse des conditions de wig, incluant 'absence de viclence, de négligence ou d'autras facteurs
majeurs pouvant compromettre la sécurité,

Mise en place

d’un plan de
sécurité

L 2

-

.

Cas simple, modéré & sévére
Intensification des services a
domicile partir d'une offre
interdisciplinaire et
intersectorielle, coordination
des services, 24/7...

~N

J

v

-

Cas sévére complexe

Hospitalisation vers les
corridors de services supra
regionaux

!

Stabilisation de la situation

Non

Oui
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Retour aux services de base, consclidation
des capacites parentales, identification des
stratégies pour éviter la crise.

Synthese



Principe de subsidiaritée

HEBERGEMENT DE INTERVENTION INTENSIVE HOSPITALISATION EN

HOSPITALISATION EN . - .
UNITE DE PEDIATRIE EN PEDOPSYCHIATRIE A PEDOPSYCHIATRIE DANS LES

CRISE EN CENTRE DE
READAPTATION CRJDA DOMICILE HOPITAUX HORS REGION

Cette option n’est pas a Le critere d’dge n’est pas un  Option a privilégier pour les cas Pour les cas séveres, maintenir les corridors de
considérer dans la trajectoire d’'un  critére pertinent pour orienter vers | simples, modérés a modérément services avec les établissements spécialisés

jeune en crise la pediatrie. severes: Criteres a évaluer pour aller vers ’hospitalisation
Lunité de pédiatrie devrait étre | o Intensification des services en plutdt que Uintensification a domicile :
utiligée comme moyen rapide de contexte de \{ie v Sécurité du jeune ou d’autrui compromise
stabiliser une situation de santé ' e  Offre de services 24-7 malgré le rehaussement de services
physique. . Supporter le systeme familial v Risque suicidaire élevé
ou substitut durant la crise v/ Faible capacité de jugement/décision
° Travailler en interdisciplinarité v°  Hétéro-agressivité, impulsivité, comportements

et intersectorialité de fuite ou a risque
Automutilation non suicidaire
Symptdmes psychiatriques actifs et invalidants
Fonctionnement a la maison et interpersonnel
altéré
v Diagnostics associés : troubles dépressifs,
trouble de Uhumeur, schizophrénie

AN
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Entretiens individuels

Les entretiens ont permis de mieux cerner les forces et les enjeux du milieu pour initier un tel
changement

Forces:
* La mobilisation de 'equipe medicale,
* ’existence d’une vision d’intégration des services,

* |La standardisation des protocoles pour l’évaluation ainsi que d’un filet de sécurité constituent
des éléments clés pour amorcer cette démarche.

Ces atouts permettront de faire les changements.
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Convergence entre les savoirs expérientiels et la
récension des écrits

Malgreé la volonté des equipes rencontrees et les
forces identifiees, certains enjeux ont eté
souleves:

* Enjeux d’organisation :
* Arrimage des services de premiere ligne

* Intensification des services et capacité de
prise en charge

* Coordination et PSI

* Disponibilité des ressources
* Encadrement clinique

* Intersectorialité
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Utilisation

Valeurs Limites

® Plusieurs sources de données @ lechangementdemande un changement de
paradigme et implique plusieurs parties prenantes

® Avis contextualisé qui permet une applicabilité

® Bonifier la démarche avec les concepts de pair-
aidance et de pair aidance famille
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Perspectives d’utilisation des connaissances
Plan d’action sommaire coconstruits a partir des entretiens

* Analyser des besoins et des parcours de soins :cartographier

* Renforcer de la capacité de la 1re ligne

* Bonifier la coordination, communication et arrimage des services /.

 Construire une trajectoire accessibilité 24-7 et favoriser la
continuité des services

* |nnover et créer une intervention intensive a domicile

* |Implanter par experimentation territoriale (projet pilote)

* Déployer la déemarche a 'ensemble du territoire
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Et la suite sur le terrain...
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Perspectives d’utilisation des connaissances

* Lestravaux ont été repris par le CISSS de la Gaspésie

* Questionnement de départ porte sur
la trajectoire vers les centres spécialisés
et particulierement Uattente en région

INTER

Utilisation

15



Utilisation

T S .
QUI SOMMES-NOUS OUTILS ET FORMATIONS VIEILLIR EN SANTE

CONSORTIUM INTERREGIONAL

ECHANGESETRESEAUTAGE ~ MON COMPTEQD) Q

Ou trouver le document

ConsortiumlnterS4.ugar.ca

RECHERCHER DANS LES DOCUMENTS

26 féntier
: - S P AN . Recherche .. Q
La maison des grands parents du Grand Joliette - Activités intergénérationnelles et -

formation des bénévoles

tare

Reésumé de pratique produit par le Consortium InterS4 en collaboration avec la maison des grands parents du Grand joliet2 CATEGORIES

Q

ORGANISATION DES SERVICES DE SANTE ET
DES SERVICES SOCIAUX EN REGION

L]
La Fondation Héritage 2000 - gn’soutten aux jeunes entrepreneurs porté par des VIEILLIR EN SANTE
regroupements de personnes ainées
Résumé de pratique produit par ke Consortium InterS4 en coliaboration avec le Carrefour 50+ du Québec METHODES DE TRANSFERT DE
o CONNAISSANCES
RECENSION DES MEILLEURES
CONNAISSANCES
12 févriar 2025
L'autogestion des horaires par et pour les équipes au CISSS de I'Abitibi- PRATIQUES INSPIRANTES

Témsicamingue - Novembre 2024

mmentar:

ARTICLES SCIENTIFIQUES D'INTERET (VEILLE
INFORMATIONNELLE)

KN =

n des meilleures connassances produite par ke Consortium InterS4 en collaboration avec le CISSS de ['Abmb-
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Conclusion

Restons connecteés!

Merci de répondre au
sondage pour nous aider
a ameéliorer VOS rendez-
vous Téte-a-téte InterS4

Sondage de Abonnez vous & notre Suivez notre
satisfaction infolettre InterS4 page LinkedIn

[ = & ™ © & 0J B¢ \ e Quitter

sation Participants Lever lamain  Réagir  Affichage  Salles Applis Autres Caméra Microphone Partager
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Vous deésirez nous faire part de commentaires ?
Vous avez besoin d’informations additionnelles ?

N’hésitez pas a nous contacter :

Elizabeth Lavoie
Elizabeth_Lavoie2@ugar.ca

Line Moisan
Line_Moisan@ugar.ca
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