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QUELLES

PLAN DE LA PRÉSENTATION

1) Jeunesse, santé mentale et itinérance

2) Utilisation des services de santé mentale

• Contexte préalable à l’accès

• Enjeux liés à l’accès aux services

• Enjeux liés à l’engagement dans les services

4) Présentation du projet de recherche

3) Intervention en santé mentale auprès des jeunes en 
situation d’itinérance



JEUNESSE, SANTÉ MENTALE ET ITINÉRANCE

➢Déterminants sociaux de la santé

• Précarité socio-économique, qualité de vie et santé mentale

• Caractéristiques socio-démographiques, statut socio-économique et itinérance

➢ Santé mentale et itinérance

• Contexte d’itinérance et émergence/aggravation des
problèmes de santé mentale

• Dépendances aux substances

➢ Jeunesse et santé mentale

• Période fragilisant la santé mentale

• Consensus sur les facteurs de risque majeurs

• Spécificités associées à l’émergence du problème de santé mentale

• Formation de l’identité



➢Enjeux communs à l’ensemble des jeunes exacerbés par le contexte d’itinérance

UTILISATION DES SERVICES DE SANTÉ MENTALE
CONTEXTE PRÉALABLE À L’UTILISATION

➢ Contexte préalable à l’utilisation des services de santé 
mentale

• Perception d’un besoin de santé mentale 

• Recherche d’aide

• Connaissances, attitudes et croyances relatives à la 
santé mentale

• Caractéristiques socio-démographiques

• Statut socio-économique

➢Enjeux spécifiques au contexte d’itinérance barrières additionnelles



➢ Processus menant à l’engagement
Perception d’un besoin Intention et recherche d’aide Accès aux services

Prestation / utilisation du service Engagement / désengagement

UTILISATION DES SERVICES DE SANTÉ MENTALE
RELATIONS ENTRE L’ACCÈS ET L’ENGAGEMENT

➢ Accès : Capacité de répondre aux

besoins de santé sans délai et/ou
obstacle

➢Engagement: État interne et

processus co-construit au fil des
interactions

➢Relations entre l’accès et l’engagement
• Relation parfois inverse entre accès et qualité des services

• Mesures visant l’amélioration de l’un peut avoir des
conséquences sur l’autre

• Pas d’accès = pas d’engagement



Barrières d’accès Barrières liées à l’engagement

UTILISATION DES SERVICES DE SANTÉ MENTALE
BARRIÈRES D’ACCÈS ET D’ENGAGEMENT DANS LES SERVICES

Organisation et 
fonctionnement du 
système de santé

Interactions avec 
les professionnels

Soutien social
Relations 
interpersonnelles

Ressources 
financières et 
matérielles

• Accessibilité: Délais, Étapes préalables, Heures d’ouverture, 
Distance, Types de services

• Rupture dans la continuité des services: Jeunes/ adultes, 
Urgences/ milieux internes/ services externes

• Fragmentation des services:  Courants/ spécialisés, 
Institutionnels/ communautaires, Secteurs gouvernementaux, 
Traitement en dépendances/ santé mentale

• Importance du premier contact: Jugement / discrimination 
perçu ou réel

• Communication unidirectionnelle

• Écart entre les attentes et le service offert

• Manque de soutien social: Contacts irréguliers / rupture des 
liens avec famille et milieu scolaire

• Rôle des parents et des proches:  Identification du besoin, 
Encouragements à rechercher de l’aide, Transmissions 
d’informations, Guidance

• Manque de ressources financières et matérielles: $ pour le 
transport, Pas de preuve de résidence / de couverture 
médicale / d’identité

• Priorisation des besoins

• Délais entre évaluation et début du traitement

• Gestion axée sur les résultats: surcharge, ↓ temps à allouer 
par personne

• Services adultes non adaptés: Transition vers l’âge adulte, 
Jeunes en situation d’itinérance, besoins spécifiques aux 
« groupes marginalisés »

• Formation des professionnels

• Perceptions des jeunes à l’égard des professionnels de la santé

• Écarts de perceptions: Évaluations des besoins, Préférences de 
traitement 

• Manque de soutien social: Rôle des familles/ proches dans 
l’engagement

• Parcours de vie: Relations familiales conflictuelles, Maltraitance, 
Précarité socio-économique, expérience antérieure avec le 
milieu institutionnel, Difficultés à faire confiance

• Manque de ressources financières et matérielles: Faible revenu = 
taux d’abandon plus élevé, Absence d’un hébergement stable

• Besoins de base non comblés: déplacements multiples, moins 
disponible



Conditions facilitant l’accès Conditions facilitant l’engagement

UTILISATION DES SERVICES DE SANTÉ MENTALE
CONDITIONS FACILITANT L’ACCÈS ET L’ENGAGEMENT DANS LES SERVICES

Organisation et 
fonctionnement du 
système de santé

Interactions avec 
les professionnels

Soutien social
Relations 
interpersonnelles

Ressources 
financières et 
matérielles

• Accessibilité: Services rapides après la demande, Heures 
d’ouverture étendues, Possibilités de sans-rendez-vous, Proximité 
des transports

• Offre de services: Services dans la communauté, plusieurs services 
offerts dans un même lieu, Diversité des modalités de contacts 

• Continuité: Transition fluide entre services jeunesses et adultes

• Prévention: Cliniques transdiagnostiques

• Relation avec un professionnel établie au préalable:  plus disposé à 
utiliser le service en temps de crise

• Premier contact: empathie, non-jugement, réceptivité

• Fournir des informations: sur les processus, ressources et services 

• Présence d’un mentor / pair aidant

• Support et acceptation de l’entourage: Santé mentale, 
Recherche d’aide 

• Accompagnement: Intervenants, mentor, personne significative

• Collaboration entre les milieux communautaire et institutionnel

• Accompagnements aux rendez-vous

• Agir sur les obstacles pratiques: $ transport, emplacement, heures 

• Transition graduelle entre les services jeunesses et adultes: 
Programmes et rencontres conjointes, Clarification des tâches, 
Collaboration, Services pour les 14-25 / 12-25 ans

• Espace physique: Pour jeunes, Lieux sécurisants/ familiers/ dans la 
communauté

• Types de services: Diversité des services, Activités alternatives, 
Groupes de soutien, Holistique, Culturellement sensibles, inclusifs  

• Continuité du lien

• Attitude: sécurisant, soutien, non-jugement, disponibilité, flexibilité 

• Interventions: Axées sur bien-être, qualité de vie, soutien 
émotionnel, forces, Aider à faire des liens entre le suivi en santé 
mentale et les aspirations du jeune, Rappels des rendez-vous

• Implication des familles et des proches: Reprise des contacts, 
Accompagnements, Collaboration

• Soutien social de la famille et/ou proches: ↑ de la constance aux rv. 

• Mentor

• Agir sur les obstacles pratiques pouvant interférer avec le suivi : $ 
transport, Informations sur les trajets, 

• Stabilité de l’hébergement et besoins de base



➢ Conditions facilitant l’intervention

• Relation de confiance et continuité du 
lien

• Interventions holistiques – globales

• Diversité des types de services offerts

• Réduire les écarts: perceptions et 
situations

• Disponibilité et flexibilité

• Implication des familles et des proches 

• Partenariat avec les ressources 
communautaires

• Collaboration interdisciplinaire

➢ Défis rencontrés

• Respect des choix et du rythme du jeune

• Écarts de perceptions

• Enjeux liés à l’hébergement

• Besoins multiples et influence réciproque

• Contexte organisationnel

• Développement du partenariat

UTILISATION INTERVENTION EN SANTÉ MENTALE

AUPRÈS DES JEUNES EN SITUATION D’ITINÉRANCE



➢ Méthodologie de recherche mixte
• Collecte des données

• Analyse des données

PRÉSENTATION DU PROJET DE RECHERCHE

➢ Perspectives des acteurs impliqués
• Jeunes
• Intervenants: milieux institutionnel et 

communautaire

• Famille / proches

• Gestionnaires

➢ Lieu de la recherche
• Centre-ville de Montréal
• ACCESS-Esprits Ouverts – CRCHUM

➢ Recrutement des participants
• Réseau d’Intervention de proximité auprès des jeunes
• site ACCESS-RIPAJ et organismes partenaires
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