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; , ' UN MECANISME D’ACCES EN TOXICOMANIE, c’est...

C’est la porte d’entrée permettant
I'acces a des services de réadaptation
specialisés en toxicomanie tant
externes gu’internes pour les jeunes
agés de moins de 18 ans de la région
de Montreal.



“ % LES OBJECTIFS GENERAUX
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Assurer une coordination de l'acces a des
services de consultation spécialisés en
toxicomanie pour les parents et les proches de
jeunes en difficulte.

Assurer une coordination de I'acces a des
services de readaptation internes ou externes
pour les jeunes ayant des problemes de
dependance en toxicomanie.

Utiliser des ressources specialisees existantes
dans la region et exploiter la specificité de leurs
programmes.



' LES OBJECTIFS GENERAUX

Assurer une complementarité de services

spécialisés en toxicomanie pour les jeunes de
la région de Montreal.

Bonifier les collaborations avec les différents
partenaires regionaux : institutions, centres
prives, organismes communautaires impliques
aupres de la clientele jeunesse.



“, ' LES OBJECTIFS SPECIFIQUES

Garantir un acces en tenant compte de la
diversité des populations jeunesse
francophones, anglophones et allophones de
la région de Montréal.

Définir une trajectoire de services
conformement aux missions specifiques des
établissements de 1€ ligne et de 2ieme ligne.

Etablir un consensus régional quant aux
modalités visant a coordonner I'évaluation et
I'acces au regard des services specialises en
toxicomanie.



; , i LES OBJECTIFS SPECIFIQUES
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Utiliser des outils communs, connus et validés
au niveau du dépistage (DEP-ADOQ) et de
I'évaluation (IGT-ADO et GAIN pour
adolescent).

Elaborer une grille présentant les criteres
d’appariement qui permettront d’établir le
meilleur lien possible entre les besoins du
jeune et la spécificité des services offerts par
les diverses ressources specialisees en
toxicomanie de la région de Montreal.



‘"' LE CHEMINEMENT DU JEUNE selon le mécanisme d'acces
Passation de la DEP-ADO (grille de dépistage
de la consommation problématique)

@ Etape qui doit étre complétée par nos partenaires du
reseau (CJ,CSSS), et peut I'étre par d'autres
collaborateurs (écoles, org.communautaire...)

Pour les , passation de I''GT- |
ADO dans un délai maximal d’'une semaine par |
un agent de liaison du mécanisme d’acces.
(delai 48 hrs en situation d’'urgence)

Pour les FEUX JAUNES, accompagnement
dans une référence vers la 1¢ lighe.
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,ﬂs! L’ORIENTATION SUITE AU DEPISTAGE

of S
= DEP-ADO
\Feu jaune‘

S'il est francophone
oul allophone

S'il est: anglophone

CLSC, CJ, Ecole

MATIM MATIM
Pavillon Foster _ :
/Interventio n/ Centre Dollard-Cormier
DIENE Evaluation Evaluation
GAIN* IGT*
> Le Centre Dollard-Cormier
Pavillon Foster - Le 6rand Chemin

> Le Pavillon dui Nouveau Point de Vue



f . ' LES MEMBRES DU MECANISME D'ACCES FRANCOPHONE

Le Centre Dollard-Cormier
Le Grand Chemin
Le Portage

Le Pavillon du Nouveau Point de Vue

Le Centre Jeunesse-Institut universitaire
(membre consultant privilegie)

Les CSSS (consultant au besoin)



LES AGENTS DE LIAISON DU MECANISME D’ACCES

Sont responsables de faire les évaluations ou
de les valider au besoin;

Coordonnent l'inscription et le suivi du jeune
dans un centre partenaire du mécanisme;

Soutiennent le jeune lorsgu’il est en liste
d’attente, autant pour un service interne
gu’'externe;

Accompagnent les jeunes vers les services
requis en 1°® ligne s’il y a lieu.

10



LES STRUCTURES DE SUIVI

Un comité aviseur compose de:

un directeur ou coordonnateur représentant chacune des ressources
en toxicomanie du MATJM;

un directeur ou coordonnateur représentant chacun des deux
centres jeunesse, CIM-IU et BATSHAW;

un chercheur en soutien au mécanisme;

un conseiller de I'Agence de la santé et des services sociaux de
Montréal.

Ce comité est responsable de la bonne gestion du
mecanisme et se réunit une fois I'an ou au besoin.
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LES STRUCTURES DE SUIVI

Un comité clinique pour chacun des volets francophone
et anglophone, du cotée francophone, il est composeé de:

un représentant de chacune des ressources spécialisées de
réadaptation en toxicomanie;

un représentant du Centre jeunesse de Montréal-Institut universitaire;

les agents de liaison.

Ce comité voit a I'actualisation du MATJM. Se référant
aux criteres d’appariement adoptes, il procede a I'étude
des dossiers litigieux ainsi qu’au suivi de la trajectoire
des jeunes et de leur evolution. Ce comité se réunit

environ une fois par mois.
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?* QUELQUES CHIFFRES...

e
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Début du mécanisme le 10 octobre 2006;

Au 1°avril 2007, 200 jeunes ont ete evalues par le
mecanisme;

35% sont reféres par le Centre jeunesse de Montreal-
Institut universitaire;

Age moyen = 16 ans;

39% consultent pour une consommation de cannabis
uniguement;

23% ont été référés a l'interne dans une ressource
specialisée en toxicomanie.
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"1 outil de dépistage DEP-ADO

RPEES

Feu vert: aucun

probleme évident de

consommation

(entre O et 13 points)

Feu jaune: probleme en
émergence intervention
souhaitée (entre 14 et 19

points)

Feu rouge: probleme
évident, intervention
specialisee (20 points

et plus)

Eléments
évalués

>

Clientele visée: jeunes de 12 a 18 ans

Mode de passation: 7 questions face a
face

Temps de passation: 15 minutes
Codification: environ 1 minute
Interprétation: environ 1 minute

Fréquence de consommation des differents
produits (12 derniers mois)

Consommation des 30 derniers jours
Précocité de la consommation réguliere
Injection de drogues

Boire excessif (calage — binge)
Problemes associes
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T HISTOIRE DE CAS - Julie
/ L T-.i

Julie est agee de 15 ans.

Elle vous confie consommer de 'alcool lors des weekends et ce,
depuis environ un an. Elle précise toutefois ne pas aimer se saouler,
elle se rappelle d’avoir pris plus de cinqg consommations d’alcool a une
ou deux reprises seulement.

Depuis quelques mois, elle fume un joint de pot le vendredi soir, le
samedi...et parfois la semaine. L'année passee, lorsqu’elle sortait
avec Jimmy, Julie vous raconte avoir consomme des speeds une ou
deux fois avec son chum, juste pour essayer. Lorsque son pere a
perdu la vie, il y a trois ans, Julie vous dit avoir di prendre un
somnifere pour parvenir a dormir.

Elle dit se chicaner souvent avec ses parents au sujet de sa
consommation. Finalement, elle souligne dépenser tout I'argent qu’elle
recoit de ses parents pour acheter sa dope. Elle déplore le fait qu’elle
n’a jamais un sous dans sa poche pour sortir ou acheter du linge.
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Question 1: Sa consommation au cours des 12 derniers mois
Alcool = 3 pts

Cannabis = 4 pts

Amphétamines = 1 pt

Question 2: Son age en lien avec sa consommation réguliére

Alcool 14 ans = 2 pts
Drogue 15 ans = 2 pts

Question 3: Injection
Non pour l'injection =0

Question 4: Sa consommation dans les 30 derniers jours

Oui pour la consommation dans les 30 derniers jours = 2 pts

: : : Total
Question 5. Saconsommation excessive d’alcool .
- _ et de 17 points
1 ou 2 fois 5 consommations et plus = 1 pt donc
Question 6: Les conséquences de sa consommation feu jaune

c) Difficultés relations familiales = 2 pts
f) Dépense trop argent =non calculé



", I HISTOIRE DE CAS - David
{

David a 16 ans. Il vous parle de sa consommation. Cote alcool, il confie
jamais en prendre la semaine, mais depuis quelques années, il en
consomme toutes les fins de semaine. Il ajoute se saouler presqu’a
chaque fin de semaine, environ 8 a 10 bieres, sauf pendant les deux
semaines gu'il était en vacances avec ses parents.

Il dit fumer depuis au moins 4 ans et plus souvent qu’il boit, c’est-a-dire un
joint midi et soir la semaine et plusieurs la fin de semaine. Il précise ne pas
toucher a la coke ni a I'héro... juste de I'ecstasy lorsqu’il va dans un rave a
tous les samedis. Il dit aimer se servir dans la pharmacie de sa mere, il y
prend du Valium, de 'Ativan et autres trucs du genre...

Il raconte avoir deja perdu connaissance a cause de l'alcool...il y a de cela
deux mois...Se dispute souvent avec sa mere a cause du pot. Avoue gqu'il
dépense beaucoup d’argent pour sa drogue, il a di vendre des ecstasy a
guelques reprises. Il raconte quelgues folies vécues telles que conduire
ben saoul la voiture de son pere...se baigner dans le fleuve avec un
one-night et avoir fait 'amour sans condom...
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Question 1: Sa consommation au cours des 12 derniers mois
Alcool = 3 pts Cannabis = 5 pts

Hallucinogénes (ecstasy) = 3 pts Autres = 3 pts

Question 2: Son age en lien avec sa consommation réguliére
Alcool 12 ans = 2 pts Drogue 12 ans = 3 pts

Question 3: Injection
Non pour l'injection = 0

Question 4: Sa consommation dans les 30 derniers jours

Oui pour la consommation dans les 30 derniers jours = 2 pts

Question 5. Sa consommation excessive d'alcool Total
50 fois 5 consommations et plus = 3 pts de 28 points
donc

Question 6: Les conséquences de sa consommation Feu rouge

a) Alcool - probleme de santé coma éthylique = non calculé

c) Difficultés relations familiales = 2 pts

f) Dépense trop argent = non calculé

g) Gestes délinquants: conduit en état d’ébriété, vendu de I'ecstasy = 2 pts
h) Pratique a risque relations sexuelles non protégées = non calculé
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