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Pour qui?

Les femmes enceintes ou jeunes meres de moins
de 25 ans de la region Mauricie-Centre-du-Québec
qui frequentent :

les services intégrés en périnatalité et petite enfance
(SIPPE) des Centres de sante et services sociaux
(CSSS);

les services de protection du Centre jeunesse,

les services de readaptation en déependance de
Domrémy MCQ.

Les intervenants de ces établissements qui
ceuvrent aupres d’elles.



Pourquoi?

Nous avons voulu experimenter une démarche de
formation croise :

Aupres des intervenants :

Améliorer leurs connaissances, leurs pratiques cliniques et
la qualité de la collaboration entre eux (intégration des
services).

Aupres des usageres:

Réduire, cesser ou prevenir la consommation de
psychotropes et la négligence parentale.



Pourquoi?

Foetus/Bébé

»>ETCAF

»Avortement
>Naissance prématurée
> Retards de croissance
> Malformations
congeénitales

»>Sevrage

> Trémulations
»>Sommeil irrégulier
»Hyper ou
hyposensibilité

> Probléemes
d'alimentation

> Irritabilité

> ...

Enfant

> Attachement
insécure/désorganisé
>Régulation des affects
déficiente

> Impulsivité/anxiété
>Retards du développement
moteur/cognitif/langagier...
> Socialisation déficiente

> ...

Carson et al., 2009; Couture et al., 2008; Finnegan, 2013; OMS, 2014

Role parental

> Risque de négligence
»>Risque de violence
(verbale, physique)
»>Méthode éducative
plus punitive
»Inconstance dans les
soins, la communication
>Inversion des roles
(enfant/parent)

> ...



Création de postes dediés aux parents d’enfant 0-5 ans
Programmation qui vise tous les parents d’enfants 0-5ans
Groupe périnatalité

Suivi de la clientele

Clientele 2019-2020 2020-2021 2021-2022
Enceintes

Meéres 0-5 ans

Péeres 0-5 ans




Comment?

Grace au soutien financier du FICSA — Santé
Canada

Fond des initiatives communautaires de la stratéegie
antidrogue (2009-2013).

Grace a la collaboration des membres du
personnel des :

services intégrés en peéerinatalité et petite enfance
(SIPPE) des Centres de santé et services sociaux
(CSSS);

services de protection du Centre jeunesse;

services de readaptation en dépendance de Domrémy
MCQ.



Comment?

Activités d'implantation — échelonné sur 4 ans

Formation de comités de travail « cellule de services
Intégrés » centré sur la thématique Consommation et
parentalité;

Cadre de référence

Plan d’action en 10 cibles

Consultation de la clientele cible et des équipes
d'intervention. Conciliation des points de vue.

Elaboration d’outils et de stratégies de prévention.
Protocole de communication et de collaboration
Guide de changement
Dépliants de sensibilisation et de I'offre de services
Répertoire des ressources
Forum régional
Publications-Communications
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Projet FICSA - 2009-2012
Jeune: femmes enceintes et jeunes mere: (Parents) : Ameliorer I'integration des zervice: pour mieux prevenir la consommation de psychotropes et ses effets
deléteres sur le développement de I'enfant.

Mizsion du projet
Ameéhorer 13 sensibihisation le depistage, 'évaluation le trartement, 'engazement et le suvi des jeunes femmes enceintss ou meres (parents) consommatices de psychotropes et 3
nsque de néghgence dans les services du Centre jeunesse MCQ. des Services mtézrés en pénnatalité et petite enfance des CSSS participants Onummond, Trois-Riviares, HMaut Se-Masrice,
Argabaska-De-L Ensble) et de Domrémy MCQ.

Améhorer les connmssances et les compeétences des mtervenants en manére de toxicomame, de néghgence maloaitance et de collaboration inter-établissement, ains: que la
cohésion des interventions, |z continwmte entre celles-c1 et 1a commumication entre les imtervenznts.

Valeurs et principes guidant le projet

La consomumation d’alcool et de drogues affecte néganvement le bien-étre des enfants, des fanulles et de lew communaute

L'acces a des services adaptés de prévention d'intervention précoce et de réadaptation en mahére de consommation, ameéhiore le développement des foetus, la qualité de vie
des enfants et la capacité de ces famulles 3 assumer lewrs responsabilités parentales

Une comnussance nuanceée des metlleures pratiques dans ces champs d'intervention et des processus d mtervention propres i chacun des partenawes mnphqués conmbue au
developpement d une offre de senvices de qualite

" La collaboranon entre les différents mtervenants est indispensable pow répondre adéquatement aux besomns complexes de ces famulles
Nous sommes mutuellement responzables de 1a qualité de nos collaboranons
L'usager et sa famulle sont au centre de nos préoccupations

Nous tenons compte de leur pomt de vue a I'égard de leur situation et de nos senices pour répondre adequatement 3 lemrs besoms.

Celule de services imtégres Trois-Rivierss
4 s 2011
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Guide de changement
de ma consommation
d'alcool et/ou de drogues

A l'intention des femmes
enceintes, de leur conjoint
et des parents avec de
jeunes enfants

DES CONSEQUENCES IRREVERSIBLES...

1an, mais il est

Le cerveau du bébeé se développe tout au long de la
grossesse et peut &tre affecté 3 tout
moment par |3 consommation de la mére

-

Chey ley fenumey enceintes, la diminution de
corsonmumalion est souhaitable,
maiy Vawrvel est préférable.




Fiches d’intervention

pour Putilisation du

Guide de changement de ma consommation
d'alcool et de drogues

a l'intention des femmes enceintes,
de leur conjoint et des parent: de jeunes enfants.




DY RN / T
FRTHE DE BARRNRATION B RESSEANCE &

Avant de débuter, Effets du tabac sur le fostus: Quel que soit le stade de la grossesse,
il est important de savoir que... l'alcool est particuliérement nocif pour

Bl Dans 50% & 100% des cas, on remangue un retard .
A ; ; le cerveau en développement.
de croissance intra-utérin,

La plupart des substances que la femme Bl N peut aussi y avoir une augmentation du rythme
Consomme passe & travers le placenta (Forgane cardiaque.

l a b a c qui sert 3 nourrir le bébé) ainsi que e lalt Effets de alcool sur le fastus:

maternel
Effets du tabac sur Fenfant:

Bl Effet alcoolo-feetal 5 consammation modinée:
Prématuritd retard de croissance

y 4 3 : - - .
( ,a ebwe Est-ce que boire du café R e des cad) ) Bl syndrome alcoslo-feetal si consemmation
I)E"L]t nuire 3 mon bébé? Syndrome de mort subite du nourrisson plus deve quotidienne plus grande: retard de croissance,

Craiseance plus lente

déformations faciales, probléme du systéme
nfectiond multiples des voies respiratoires

La catéine sugmente le rthme cardiaque de supérieures [bronchite, preumonie, infections, BT Le fostus vit un sevrage auand la mire cesse de
LC L la rére et du faetus. | est donc préfirable appareil auditi, etc ) - ke .
. i ire.
00 de réduire sa consommation de café, de thé, Développement physique et mental akérd
e o b Problismes de comgantement (imitabilité, ) . e
byperactivitd et désirténkt). Effets de l'alcool sur Fenfant:

nerveus central et retard mental

contiennent de la caléine et augmentent les
risgues d'anomalies foetales, de naissances

DYO@ l/(.es primatimites of de bkt de Falble pold= Et I'alcool, est-ce vraiment nocif?

Les effets de Falcool sur la grossesse peuvent

Quels sont les effets reliés multiples:
au tabac?

Prématuri

Petit poids
Retard de croisance
Anarmalies cardisgues dans 30% & 409 ded cad

Déformations faciales

Hémorragie au premier et au deuxiéme trimestre Prablémes &' audition &t d'élocition

Mart in wtéro Retard martal
Travail prém: &

La consommation de tabac peut avoir des = . - R Problémes & apprentissage, de comportement et
roblimes reliés & la malnutrition, su genre de vie

Effets d es p rOd u its effits sur la grossesse tels que: Prosemes el

Avortement spontané

daptitudes sociales
Hygeractivite et irritabil

Mart in utéro Problémes de concentration

sur la grossesse,

Risque de césarienne plus grand

Problémes de sommeil
Problémes de s "alirmentatian

_— . Problémes reliés aw icultés sociofamiliales
Wigillissement prématuré du placenta

I e f (Et u S :::II“:::“F:T R Problimes dmotionnels
et 'enfant

EEEEEE EHEADEEABHDAHRA

Recherche réaiisée par Pauline Bouchard,
infirmiére, adaptée par Marie-Pierre Milot,

agente de relations humaines,




Tu es encemnte et tu

trouves important de

mettre au monde un

bebeé en sante...
|

Un bébé en santé... c'est important pour moi !

Ne pas consommer d alcool

ou de drogues est la
condute la ;(u.x sfcuntaire

et la chose & fasre.

Lt ce n est s tout, tu SeTQLs GuS

gagnante de le faire pour tos!

51

Vowa une évaluation qua te

permetira de savotr ou fu en ex

Si tu az répondu « oul » @ Nune ou
loutre de ces questions, c'est que v
@z porzdlement un prebleme de
conzommation

Fais le pour tos, pour ton
bébé ou pour ton enfant,
modifie tes habitudes de

consommation.




® Formation — 1x/an durant 4 ans

e La consommation de psychotropes et la négligence
parentale

e Utilisation de I'entretien motivationnel

* Les fondements et modalités d’utilisation des plans
de services individualisées

e Supervision a l'utilisation des strategies d’entretien
motivationnel

® Stages d’'immersion



Rotation positionnelle

Centre Jeunesse

10 jours 10 jours
5 semaines 5 semaines

10 jours 10 jours
5 semaines 5 semaines

Domrémy MCQ

Réalisation d’échanges cliniques



® Ce qui est encore actuel du plan d’action
e Utilisation des outils — guide, depliants

e Collaboration avec la DPJ (CJ) et la DPJF
(SIPPE/PIN)

e Plus de dépistage (DEBA A/D)
@ Clientele demeurée prioritaire (7 jours)
® Plus de suivis a domicile
® Présence des enfants lors des rencontres

@ AEO centralisée:
* beaucoup plus de reférences formelles (DEBA-A/D)



Résultats

Rotation positionnelle + formation croisée

Niveau de satisfaction moyen pour I'expérience
d’'immersion 8/10

Connaissances et habiletés acquises
Meilleure connaissance et comprehension :

Du processus clinigue de I'ouverture a la fermeture du
dossier;

De techniques d'entrevue, de la gestion du silence;
Du systeme de justice pénale;
De la complexité d’'organiser le placement d’'un enfant;

D’autres services a la disposition de la famille tels que
I'orthophonie.



Résultats

Changement dans vos pratiqgues actuelles

Plus conscientisé a la complexité de la
oroblématiqgue de consommation chez un
parent.

Plus apte a expliquer aux parents leurs
responsabilités dans l|la déemarche et les
conséquences possibles en cas d'absence de
mobilisation.

Plus apte a présenter les services offerts par les
partenaires.




Résultats

Plus sensibilisé a l'importance de connaitre le
milieu de vie de la clientele afin d’avoir une vision
plus juste de la problématique familiale:

Niveau socioéconomique;
Mode de vie:
Presence ou non de I'enfant a la maison;

Presence ou non d'un soutien de la part de
‘entourage.




® Mobilisation des gens . gestionnaires +
Intervenants + équipe = beaucoup de gens

@® Contraintes organisationnelles — restructuration
de I'organisation

® Gestion du temps
o Organiser la venue d'un stagiaire
o Gestion de ses propres dossiers durant le stage
o Temps vide lorsqu’il n’y a pas de client

® Perennisation du projet

e Reéorganisation du réseau
e Pandéemie



® L'ouverture a I'innovation

® L'ouverture au partenariat

® Ne pas avoir peur de travailler en réduction des
mefaits

@ Clientele qui demande beaucoup
d’accompagnement avant la mobilisation

® Croire en la capacité des ces jeunes femmes



Mercl!
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