Santé
et Services sociaux

. s AR
Québec e

) e

Centre national d'excellence en santé mentale

g)o

Les services dans la communauté : un
état de situation au Québec

Michel Gilbert
Coordonnateur CNESM

Grand Forum Santé mentale - 3 mai 2017



Plan de presentation
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* Bref historique
e PASM 2015-2020 (mesure 33)
o Etat des lieux :
o Suivi intensif dans le milieu (SIM)
> Soutien d’intensité variable (SIV)
> Soutien de base non intensif (SBNI)

o Flexible assertive community treatement (FACT)
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Bref historique

(2002)

Lignes directrices
pour l'implantation
de mesures de soutien
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santé mentale
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Bref historique (suite)

(2005) PLAN D'ACTION EN SA ENTALE

PASM 2005-2010
théoriques en matiere de

o L‘ Al
suivi intensif.

* Reépondre a 100 % des
P 1477 7 4l

besoins relatifs au soutien
d’intensité variable, partout —
au Québec.

Sur le plan national :

* Répondre a 75 % des besoins

Québec:




Bref historique (suite)
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(2008)

Creation du Québec B8
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Centre national d'excellence en santé mentale

* (2008) :SIM
* (2010) :SIV
* (2012) : lere ligne SMA




Bref historique (suite)
(2015) Circulaire — Homologation (SIM/SIV)

CERTIFICAT D’HOMOLOGATION

Le présent certifical atteste que

satisfait aux critéres de bonnes pratiques cliniques et organisationnelles en lien avec son mandat,
selon une fidélité au modéle ACT de niveau: [Jbas [Jmodéré [Jhaut [Jexemplaire.

Délivré le Valide jusqu’au
Jour/Mais/ Année Jour/Mols/Année
T 'ceel
A
André Delorme Michel Gilbert
Directeur national de la santé mentale Coordonnateur du Centre national d'excellence en santé mentale
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Bref historique (suite)
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(2016)
PASM 2015-2020

CNESM

Continuum

(SMJ — Services spécialisés)

PLAN D’ACTION
EN SANTE MENTALE

2015-2020

—— Québec s




PASM 2015-2020 (Mesure 33)

Suivi intensif dans le milieu (SIM) et soutien d’intensité variable
(SIV)

Mesure 33 : Afin d’améliorer l'offre de services de soutien dans la
communauté a lintention des personnes qui présentent un
trouble mental grave, chaque centre intégré :

* Poursuivra le déploiement des services de SIV, de fagon a atteindre un ratio
d’au moins 145 places reconnues pour 100,000 habitants (standards
ministériels : 250/100,000 pop)

* Poursuivra le déploiement des services de SIM, de fagon a atteindre un ratio
d’au moins 55 places reconnues pour 100,000 habitants (standards
ministériels : 70/100,000 pop)

* Integrera un pair aidant dans au moins 30 % des équipes SIV et dans 80 %
des équipes SIM




Etat des lieux (SIM)

g e 49 équipes (S ETC et+) > 66% / 75% des besoin
théorique (2005-2010)
* Potentiel de developpement ... 26 équipes
 Indicateurs de performance CNESM :
> Nb equipe a Haute fidelite: (10) et une exemplaire

v" Nb de spécialistes présents et formés:

- Dépendance : 35 équipes
- Emploi: 41 équipes
v Nb d’équipe avec psychiatre assigné : 44
v" Nb de pair aidant (PA) : 14 (29 % > cible PASM 15-20)
o Pl avec criteres qualitatif



Defis actuels

* Processus systéematique de révision du requis SIM
» La fonction « supervision clinique »

e Avoir un plan d’intervention soutenant les forces du
client et des interventions qui le reflete

e Arrimage avec les equipes SIV

e Psychiatres assignes a I'equipe (heures dediees)

o Specialistes formeés integres dans I'equipe

* Interventions orientées et soutenant le rétablissement

o Compétence en TCC, Approche/force, EM

e Ameliorer la capacite «Outreach » des equipes



Etat des lieux (SIV)

‘ e 112 equipes > 41 % /100% des besoin
théorique (2005-2010)

* Indicateurs de performance CNESM:

- Fréquence / Intensité du suivi:

> % de Pl present au dossier et (a jour):

o Coordination de services:
* % Famille:

* % Communaute:
* % Md traitant:

° % de PA:
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Comparaison Indicateurs
D Quebec-Monteregie
‘ Les resultats sont ceux de |12 equipes (1076 suivis) ayant

fait le TO et le T1 (ainsi que la moyenne provinciale au T0).
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Etat des lieux (SIV)

S
e | 12 equipes

e Indicateurs de performance:
° Frequence / Intensité du suivi:

> % de Pl présent au dossier et
(a jour): 59%

> Coordination de services:
* % Famille:

* % Communaute:
* % Md traitant:

> % de PA:



Comparaison Indicateurs
Quebec-Monteregie

Les résultats sont ceux de |12 equipes (1076 suivis) ayant
fait le TO (ainsi que la moyenne provinciale au TO).
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Comparaison Indicateurs
Quebec-Monteregie

Les résultats sont ceux de |12 equipes (1076 suivis) ayant
fait le TO et le T1 (ainsi que la moyenne provinciale au TO).
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Etat des lieux (SIV)

S

* | 12 equipes
e Indicateurs de performance:

° Frequence / Intensité du suivi:

> % de Pl present au dossier et (a jour): 59%

o Coordination de services:
* % Famille: 34%

* % Communaute: 38%
* % Md traitant: 58%

> % de PA:




Comparaison Indicateurs
Quebec-Monteregie

Les résultats sont ceux de |12 equipes (1076 suivis) ayant
fait le TO et le T1 (ainsi que la moyenne provinciale au TO).
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Etat des lieux (SIV)

* | 12 equipes
e Indicateurs de performance:
° Frequence / Intensité du suivi:

> % de Pl present au dossier et (a jour):

> Coordination de services:
* % Famille:
* % Communauteé:
* % Md traitant:

°% de PA: (1 % > cible PASM 15-20)




Etat des lieux (SIV) ... en résumé

‘ * | 12 equipes > 24,53 % /100% des besoin
théorique (2005-2010)

e Indicateurs de performance:
> Frequence / Intensité du suivi:
> % de Pl present au dossier et (a jour): 59%

> Coordination de services:
* % Famille: 34%
* % Communaute: 38%
* % Md traitant: 58%

> % de PA: (1 % > cible PASM 15-20)



Defis actuels

S

e Les plans d'intervention

* Frequence des contacts

* Groupe d’age 18-25 ans versus 51 ans +

* Isolement des equipes p/r aux partenaires
e Duree des episodes

e Outils de mesure d’'impacts

e Supervision clinique




Soutien de base non intensif (SBNI)

S

* Ligne directrice pour l'implantation ... (2002)
e Enjeux actuels :

> Cohorte avec besoins de soutien et réadap au
long court avec intensite faible

o Profils Multiples ++
° Impacts sur charge de cas de lere ligne (TMC)

> Avoir le bon client a la bonne place, bonne
intensite (Offre de services specifiques)




SBNI (suite)

S

Travaux en cours :

e Caracteérisation des cohortes actuelles
o Etat de situation

Cibler les interventions requises pour les clients a
profil SBNI

* Reéponses aux autres profils ?

* Recommander offre de services a la DSM




FACT

(Flexible assertive community treatement)

Enjeu:
Trouver réponses cliniques aux requis SIM
pour milieu entre 20,000 et 50,000 pop

Manual

Etat des lieux: Flexible

3| équipes potentiels Assertive )
(greffées aux équipes SIV actuelles) COlnInunlty

Treatment

Modele Hollandais

Vision, model, practice and organization

En développement :
T by J.R. (Rf‘.m{ncrs)"\«'an Veldhuizen
P Plan de fOI"matlon and M.(Michiel) Bihler
* Echelle de fidélite
e Régions en déploiement: MCQ et autres
® Mesu res d’implantation {"L‘IdllUiﬂL‘lI.j;R..\';lll.;‘;: Ui\'l'c‘l'.‘\i‘... e : ] .




Questions ?

michel.gilbert.cnesm@msss.gouv.qc.ca




