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Certains indicateurs de |'aggravation des troubles de santé
mentale, méme avant la pandémie

Les taux d'éleves québécois du secondaire
ayant recu un diagnostic d'anxieté, de
dépression, de troubles de |'alimentation et
de TDAH sont en hausse depuis 2011

Certains troubles de santé mentale confirmés par un médecin ou un spécialiste de la santé selon le sexe &t le niveau
scolaire, eleves du secondaire, Québec, 2010-2011 et 2016-2017

Troubles anxieux Dépression Troubles alimentaires TDAH!
2010- 2016- 2010- 2016- 2010- 2016- 2000-  2016-
2011 2017 2011 2017 2011 2017 2011 2017
|'_|ll_i':h
Sexe
Gargons 6,2 11,8+ 3.9 4.1 1.1 1.0 15,9 27 .4¢
Filles 11,0 22.9¢ 59 7.7 2.5 3.4+ 9.3 18,4+

Source: Institut de la statistique du Québec, Enquéte québécoise sur la santé des
jeunes du secondaire 2010-2011 et 2016-2017



Certains indicateurs de |'aggravation des troubles de santé
mentale, méme avant la pandémie

25
Taux nettement plus élevés
20 (3 a 9 fois) de suicide et
§ d'automutilation chez les
=3 jeunes des Premieres
b Nations et chez les Inuits
§ (Services aux Autochtones
g_ ; Canada, 2018).
o
= r e ——— . Risque de tentative de
T S ' —_————— 5 | suicide et de décés5a7
S S ¢ S fois plus élevé chez les
5 personnes 2SLGBTQ+.
2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
Year
=10-19 male regression e=710-19 female regression 20-29 male regression e=20-29 female regression
10-19 male rates e 10-19 female rates 20-29 male rates o 20-29 female rates

Source : Zulyniak, S., Wiens, K., Bulloch, A.G., Williams, J.V., Lukmaniji, A., Dores, A.K., Isherwood, L.J. and Patten, S.B., 2022. Increasing rates of youth and adolescent
suicide in Canadian women. The Canadian Journal of Psychiatry, 67(1), pp.67-69.



QC: Les indicateurs de santé mentale s'aggravent
depuis la pandémie

La proportion de
jeunes présentant des
symptomes dépressifs, e i
une anxiété modérée a O o 38,0% 35 6o,
sévere et un niveau -
d'épanouissement 17,5% 16 5%
limité autodéclaré a

augmenté en 2021 par -. I_. i.
rapport a 2019-2020. Symptomes Nivea iorcan

dépressifs significatifs d'anxiété modéré ou sévére  d'épanouissement limite

FIGURE 1. Evolution des indicateurs de santé mentale

l M 2019 M 2020 M 2021

Source : Giroux, Maxime, Claude Bacque-Dion, Richard Bélanger, and Slim Haddad. "L’évolution de la santé
mentale des adolescents au cours de la pandémie COVID-19. Une analyse des cohortes scolaires COMPASS-
Québec."



Les jeunes rapportent davantage Les jeunes qui consomment

) L]
de symptémes de dépression et W] 9 @ de I'alcool, du cannabis ou les
d'anxiété pendant la pandémie de deux sont plus susceptibles

COVID-19. de rapporter un usage accru.

se00 Y
L1l © .-

d'alcool
Seul 1 jeune sur 4 Dépression Anxiéte Idées
dit avoir une Santé modérement modérée ou suicidaires
mentale trés bonne  grave ou grave grave

o D




QC: Les indicateurs de santé mentale s'aggravent
depuis la pandémie

Un pourcentage éleve
de jeunes Québécois
agesde 12 a 25 ans
ont déclaré avoir subi
les effets neégatifs de |la
pandémie sur leur
motivation scolaire,
leur santé mentale et
leur apprentissage.

Cinq principaux impacts de la pandémie
(écoles secondaires et professionnelles)

Motivation a I'école IS 9%
Santé mentale et bien-étre NG 8%
Etudes et apprentissages T 10%
Santé physique NG 19%
Loisirs et passions INNENEGGEEEEE 26%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

B Negatif MNeutre Positif

Source : Enquéte sur la santé psychologique des 12 a 25 ans. Josiane Bergeron , Louise Bourassa, Mélissa Généreux , Jean-Philippe
Goupil , Rachel Lemelin, Yolaine Noél, Alexandra Paradis. Publiée par I'Université de Sherbrooke. 2022



Etre guide par des jeunes, une
condition sine qua non
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Les IRSC lancent l'initiative SRAP; ACCESS Esprits ouverts est le
premier réseau SRAP

Photos: accessopenminds.ca

Conseil Autochtone Conseil jeunesse national Conseil famille et aidants

Guinaudie, C et al. "Shared Decision Making in a Youth Mental Health Service Design and Research Project:
Insights From the Pan-Canadian ACCESS Open Minds Network." The Patient-Patient-Centered Outcomes

Research 13.6 (2020): 653-666. .
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ACCESS Esprits ouverts RIPAJ-Montreal


https://www.coupdeclats.com/404
https://www.coupdeclats.com/404

Reforme massive des services pour
les jeunes

Regarder en arriere



A - Ulukhaktok, NWT

B - Edmonton, AB

C - University of Alberta, AB

D - The Alex (Calgary), AB

E - Sturgeon Lake First Nation, SK
F - NorWest (Winnipeg), MB

G - Sarnia, ON

H - Chatham-Kent, ON

I - Puvirnitug, QC

J - Cree Nation of Mistissini, QC
K - Dorval-Lachine-Lasalle, QC
L - Park-Extension, QC

M - RIPAJ-Montréal, QC

N - Péninsule Acadienne, NB

O - Elsipogtog First Nation, NB
P - PEER SJ (Saint John), NB
Q - Eskasoni First Nation, NS




Si on construit bien, les jeunes accedent-ils aux soins ?

[l y a eu une augmentation de 60% du nombre de jeunes cherchant de
I'aide ou référés entre la premiere et la deuxieme année des opérations
d'ACCESS Esprits ouverts.

e Environ 84% des jeunes ont eu un rendez-vous offert dans les 72 heures
suivant leur contact initial avec les sites ACCESS Esprits ouverts, une
norme fixée par le réseau pour |I'évaluation initiale des problemes de santé
mentale

e Environ un jeune sur trois a accédé directement aux services d'ACCESS
Esprits ouverts et s'y est rendu lui-méme (sans étre référé ou mis en
relation par quelqu'un d'autre). Mais toutes les portes d'acces doivent étre
les bonnes.

* Niveau de Satisfaction élevé : 96 % des jeunes recommanderaient le
service a un ami

e Colt-efficacité: Un retour sur investissement d'environ 9.80 S en
économies de soins de santé pour chaque dollar investi



Services intégres pour les jeunes

Egalement en
développement
Kickstand and
integrated hubs, AB
SlJ, Nouvelle-Ecosse
SlJ, SK

%

~ ACCESS S a1

“

-

Accueil < Santé < Trouver une ressource < Aire ouverte : services pour les jeunes de 12 a 25 ans

vouth wellness hubs

Aire ouverte : services pour les jeunes

de 12 a 25 ans [[E!EEIE

https://www.quebec.ca/sante/trouver-une-ressource/aire-ouverte?utm_source=print&utm_medium=print&utm_campaign=airouverte_2019 F u N D R Y

foundrybc.ca



Grandes innovations en santé mentale des jeunes

* Principales innovations sont dans |'approche

e Valeurs et principes fondamentaux, mise en ceuvre adaptée au contexte local.
e Priorité donnée a la voix des jeunes, a leur engagement et a la co-conception
 Engagement plus profond des familles et des autres parties prenantes

e Partenariats, interservices et intersectoriels, intégration

e Accessible, "entrée en douceur" via les soins primaires ou dans un cadre communautaire
adapté aux jeunes.

* Innovations significatives au niveau du contenu également
e Orientation transdiagnostique (soins par étapes, modeles de stades, etc.).
e Orientation holistique sur les besoins et les préférences des jeunes, services intégrés.
e Accent mis sur une tranche d'age plus large (12-25 ans ou 30 ans/adulte émergent).

* Innovations en matiére d'intervention (soutien par les pairs, session breve/unique,
modulaire, numérique, soutien en emploi/éducation adapté aux jeunes, etc.

Source : McGorry, Patrick D., Cristina Mei, Andrew Chanen, Craig Hodges, Mario Alvarez-Jimenez, and Edin Killackey. "Designing and scaling up integrated youth mental health care." World Psychiatry 21, no. 1 (2022): 61-76.
lyer, S.N., Boksa, P., Lal, S., Shah, J., Marandola, G., Jordan, G., Doyle, M., Joober, R. and Malla, A.K., 2015. Transforming youth mental health: a Canadian perspective. Irish Journal of Psychological Medicine, 32(1), pp.51-60.

lyer, Srividya N., Jai Shah, Patricia Boksa, Shalini Lal, Ridha Joober, Neil Andersson, Rebecca Fuhrer et al. "A minimum evaluation protocol and stepped-wedge cluster randomized trial of ACCESS Open Minds, a large Canadian
youth mental health services transformation project." BMC psychiatry 19, no. 1 (2019): 1-17.



« Le secret du changement consiste a
concentrer toute son énergie, non pas a
combattre I'ancien, mais a construire le
nouveau. »

Citation populaire souvent attribuée a tort a Socrate



Jeunesse # monolithe

Aller de |'avant



|dentités et experiences multiples, diverses et croisees

 Portrait des jeunes Canadiens (15-30 ans) par Statistique Canada
(2018, 2021)

e 27 % s'identifient comme membres d'une minorité visible, comparativement
a 13 % en 1996.

e 40 % sont des immigrants de premiere ou de deuxieme génération
57 % vivent avec leurs parents

 En 2016, un jeune autochtone sur dix était le parent d'un enfant vivant dans
son foyer, contre 2,9 % des jeunes non-autochtones.

 Montreal : 27 % de minorités visibles, 24 % d'immigrants ; 2 a 3 % de
réfugiés au Queébec.



Sexual Orientation

34%

identified as

Bisexual

@ Questioning or
unsure

Gender

I SQ“ transgender

@' genderfluid

Dict not identify with options
or preferred not to answer

Who are the youth
coming to ACCESS OM?

Ethnic
Identity

23%

are visible minorities

Other Black  South Asian

Arab Korean  Japanese

Chinese  Filipino  WestAsian

SouthEast  Latin Multiple
Asian  American Ethnicities

of youth seen at % t

non-Indigenous

sites identified as w

Indigenous




Les jeunes qui viennent a ACCESS Esprits ouverts

Activities

O i i 72%

\ ' Large range of youth not

employed, in education, or
2% 89% 3500 training across sites

of youth are of youth 11-14 of youth 15-25 are not in
caregivers ! are in school ! education, employment or training 4%

Living Conditions
Youth live with (o)
68% 15%  17% g : 40%

h Alone of youth have
m — Relatives W ! difficulty meeting

basic expenses

Non-Relatives

Données préliminaires, accessopenminds.ca



Les jeunes qui viennent a ACCESS Esprits ouverts

Psychological distress

& &

Low Very High

Severity of mental health problems

&

Mild-None

&

Moderate - Severe

School, work and social functioning

8 . .@

Good
functioning

Experiencing
socialfoccupational
challenges

Self-rated Health

76%

15
@l 24%

Poor-Fair Good-
Excellent

Suicidality severity

30% 13%

of youth had suicidal of youth reported
thoughts suicidal behaviour

Substance use

24% ofyouthused substances

Self-rated Mental Health

71%

? 29% é

Poor-Fair Good-
Excellent

Données préliminaires, accessopenminds.ca



Vulnérabilités multiples et croisées

e Jeunes d'ACCESS Esprits ouverts RIPAJ (N= 671, 2016-2020)
e 42% s'identifient comme LGBTQ+
57 % n'ont pas de diplome d'études secondaires
37 % sont de minorités visibles, 2 % sont autochtones
95 % ont de la difficulté a régler les dépenses liées a leurs besoins de bas
59 % ont un historique de contact avec la protection de la jeunesse (DPJ)
50 % ont un historigue de contact avec le systeme de justice pénale
71 % ne sont pas engagés en éducation, en formation ni en emploi (NEET)



Vulnérabilités multiples et croisées
e Jeunes d'ACCESS Esprits ouverts RIPAJ (N= 671, 2016-2020)

e La majorité ont eu besoin de plus d’un type de services

e 49% ont eu besoin et ont recu de divers services de thérapie
psychologique/psychosociale, 42% de services de counselling général, 31% de
services de santé mentale par un médecin généraliste, 26% de services
psychiatriques, 11% de services pour leur probleme de toxicomanie

e 26% de soutien dans leurs démarches sociales

 MAIS...acces complexe aux soins et ruptures de services; les coupures de
services et suivis imposées a I'age de 18 ans, e.x., protection de la jeunesse



Une compréhension approfondie des
tendances en matiere de santé mentale
des jeunes

Aller de I'avant



Vers des comprehensions plus profondes

* Les changements climatiques

 L'inégalité croissante des revenus

* Le racisme

e La précarité de I'emploi et de |'avenir, surtout apres la pandemie
 |'utilisation croissante des médias numériques

e La pression académique accrue

e |'acces limité aux soins de santé mentale et les soutiens

* Les comportements a risque pour la santé tels que la consommation
d'alcool et de drogues



Déterminants

sociaux,
tendances et
meégatendances

Figure 1: Social and cultural determinants of mental disorders and the Sustainable Development Goals: a conceptual framework

Lund, C., Brooke-Sumner, C., Baingana, F., Baron, E. C., Breuer, E., Chandra, P., ... Saxena, S. (2018). Social determinants of mental disorders and the Sustainable Development Goals: a systematic review

of reviews. The Lancet Psychiatry, 5(4), 357-369. doi:10.1016/s2215-0366(18)30060-9



Contexte plus large pour les jeunes du Quebec

Articles d'épicenie

B 18-29 ans

B 30-49 ans

Rapportent un impact sur l'acces ou la disponibilite
de certains biens et services essentiels

0%
5%
21
14 %
I ”nL

Services publics

B 50-64 ans

100

i - - S - —ar — =~ - = = = = = Canada=826

90,5 P
40 904 86,0 844 843 829 81,3

mcders )

20

Ont. N.-B. N.-E. 1-P-E. C-B. T-N-L Alb. Man. Sask. Qc

Source : Enquéte sur la santé psychologique des 12 a 25 ans. Josiane Bergeron , Louise Bourassa , Mélissa Généreux , Jean-Philippe Goup
Yolaine Noél, Alexandra Paradis. Publiée par I’'Université de Sherbrooke. 2022

A Montréal, prés d'un jeune adulte (18-29 ans) sur quatre a déclaré avoir
connu des problemes financiers liés a la pandémie. Les jeunes sont parmi les
plus touchés par l'insécurité alimentaire. (Santé Montreal, 2020)

https://santemontreal.qc.ca/population/coronavirus-covid-19/situation-du-coronavirus-covid-19-a-montreal/point-sante/jeunes-adultes/



(Re)imaginer les services et les
solutions

Aller de |'avant



Examen de |la portée : Soutien par les pairs pour les jeunes
avec problemes de toxicomanie

Publication Trends

5

2
=)
1
0
1983 1984 1986 1990 1994 1995 1996 1998 2002 2003 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2012 2014 2015 2016 2017 2019 2020 2021
Year

w

Number of Publications

Devoe et al. (2022, en préparation) : 38 études ; 88% des interventions
ont été déclarées efficaces. Dans les études avec groupes de
comparaison/controle, 62,96% des études ont rapporté des résultats

statistiguement significatifs



Le lien culturel comme partie intégrante

Photovoice

« Quand vous allez sur le Territoire,
c'est comme si vous vidiez votre verre
de toute charge emotionnelle, de
toute frustration. Alors, quand on
revient, on a plus de tolérance, plus
d'espace et tu es moins brusque. Ca
me fait ca, alors je me dis que ¢a doit
aussi faire ¢ca pour les gens de la

communauté. » ¢
- ACCESS Esprits ouverts Puvirnituq

SMUDGING

To me smudging is this first
thing that comes to mind,
when | think of healing

and mental health in our
community.

https://accessopenminds.ca/3d-flip-book/photovoice-youth/



ACCESS Esprits ouverts Puvirnitug- Sagijug

https://youtu.be/QNrQYxbzdz8



https://youtu.be/QNrQYxbzdz8

(Re)imaginer les services (et |la recherche sur les

services)
e Paysage en évolution, progression non uniforme

* Nécessité de se concentrer sur le long terme, les données, les
preuves, la qualité.

e Plus de données probantes sur les "composants de base" et les
"ingrédients actifs" par rapport a I'adaptabilité.

e Considérations sur |'équité, la diversité et l'inclusion

e Plus d'écoute



(Ré)imaginer la recherche

Aller de |'avant



La recherche et |'action/la réforme
sont sequentielles et synergiques

Aller de |'avant



« Que cela soit un appel a l'inclusion, a
toujours chercher qui manque a la table et un

rappel qu'il n'y a rien a propos de nous, sans
nous. Nous tous. »
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