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—~ OBJECTIFS

01 BROSSER UN PORTRAIT DES ENJEUX ENTOURANT LA REINTEGRATION
" SCOLAIRE DE JEUNES HOSPITALISES EN PEDOPSYCHIATRIE

DECRIRE LES COMPOSANTES CLES D'UN ACCOMPAGNEMENT REUSSI A LA
02.  REINTEGRATION SCOLAIRE DES JEUNES HOSPITALISES EN
PEDOPSYCHIATRIE

03.  PARTENARIAT INTERSECTORIEL POUR TRADUIRE LES RECOMMANDATIONS

EXPOSER LE DEROULEMENT ET LA VALEUR AJOUTEE D’UNE DEMARCHE DE
DE LA RECHERCHE EN OUTIL CONCRET POUR LES MILIEUX DE PRATI(]UE/)
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AN
WY 01.

PORTRAIT DES
ENJEUX

Réintégrer I'école apres une
hospitalisation pour des
raisons de santé mentale




LE RETABLISSEMENT DES ADOLESCENTS HOSPITALISES

Yoog
PROBLEMES SEVERES ET CONTEXTES DE TRAITEMENT

COMPLEXES

fonctionnement perturbé
nécessitant des services
spécialisés chez env. 15%
des adolescents ayant un
probleme de santé mentale

(Brauner et Stephens, 2006; Costel‘oh 2009)

Hopital de jour

Uniteé interne
d’hospitalisation



333

LA REINTEGRATION : UNE TRANSITION RISQUEE

WAL

L’hospitalisation est souvent associée au maintien ou a 'aggravation de
difficultés sociales et académiques.

o absentéisme, isolement, retards, échecs, décrochage

L'obtention du congé ne correspond pas nécessairement au moment ou
les jeunes « se sentent préts » a reprendre leur « vie d'avant ».

Leur état fragile lors du congé les placent a risque de «récidive » s'ils ne
recoivent pas le soutien requis.

o risque suicidaire accru

(Chung et al, 2017; Clemens et al,, 2010; Preyde et al, 2017)

7/



22-28"%

Taux de réhospitalisations en pédopsychiatrie a lintérieur d'une
année post-congé
(Joyce et al, 2019; Miller et al,, 2020; Trask et al, 2016)




UNE COLLABORATION ESSENTIELLE

e La collaboration entre les divers acteurs concernés est de mise pour
créer un filet de sécurité efficace autour de ces jeunes.

e Dans le domaine de la santé physique, il est reconnu efficace d’offrir des
services de soutien a la réintégration scolaire suivant une hospitalisation.

e En matiére de santé mentale, les connaissances cliniques et
scientifiques indiquent que laccompagnement au retour a I'école
représente une stratégie prometteuse pour favoriser le rétablissement
des jeunes et prévenir leur ré-hospitalisation.

(Hannigan et al, 2015; Lindsay et al, 2015; Savina et al, 2014; Thompson et al, 2015; Tisdale, 2014)
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j UNE COLLABORATION SYNONYME DE DEFIS
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QUELS DEFIS ET ENJEUX ASSOCIEZ-VOUS AU RETOUR A L'ECOLE

D’UN JEUNE AYANT FAIT L'0BJET D'UN EPISODE DE SOINS SUR UNE

UNITE PEDOPSYCHIATRIQUE OU EN HOPITAL DE JOUR?

)



EXOSYSTEMES

 Regles de fonctionnement scolaire rigides
o Couverture d’assurance restreinte
 Enjeux de confidentialité

o Stigmatisation

MACROSYSTEME

© Reconnaissance
o | égitimité

communication, coordination et collaboration

MESOSYSTEMES

FAMILLE-HOPITAL
* Faible reconnaissance et valorisation
* |nsatisfaction face aux informations
et conseils offerts
o Frustration et désengagement

FAMILLE
© Manque de ressources personnelles
et environnementales
o Détresse
® [mpuissance
® Surcharge
® Stresseurs multiples

ECOLE
© Manque de formation et de
préparation
© Manque de connaissances sur
la santé mentale
o Surcharge liée a la tache
ECOLE-HOPITAL © Ambivalence
* Faible compréhension des réles respectifs o Attitudes négatives
o Contacts rares ou de faible qualité © Sentiment d'incompétence
© Réponses superficielles aux besoins scolaires
du jeune
® Délais de prise en charge post-hospitalisation

© Problemes persistants
et nouveaux

 Problémes multidimensionnels :
psychologiques, physiques,
scolaires, sociaux

® Manque de suivi

FAMILLE-ECOLE
 Mobilisation parentale limitée
o Scepticisme face a la volonté
des parents
® Opinions divergentes
et conflictuelles

PROBLEMES

MICROSYSTEMES

ONTOSYSTEME (JEUNE)

ommunication, coordination et collaboration

FAMILLE-HOPITAL
® Implication des parents
© Demandes d’autorisation
o Informations pour le congé
 Suivi post-hospitalisation

FAMILLE
® Soutien, ressources et services additionnels
concernant la situation du jeune
 Place au sein du processus de
réintégration
© Aide pour s’adapter aux défis
quotidiens de la famille
o QOrientation et conseils pendant
la réintégration

FAMILLE-ECOLE
* Proactivité mutuelle des contacts
© Rencontres et suivis
© Ressources et services
supplémentaires en réponse aux
préoccupations des parents

 Soutien formel vs informel

© Plan de réintégration

® Implication d'un intervenant pivot
 Services spécialisés

© Développement d’habiletés

® Suivis réguliers

© Psychoéducation ECOLE

© Compréhension de la situation
du jeune
© Développement de compétences
® Gestion des comportements en classe
o Attentes réalistes

ECOLE-HOPITAL
 |mplication de tous les acteurs concernés
® Partage d’un bilan d’informations
pour le congé
 Plan d'intervention adapté

BESOINS

Source: Tougas AM, Rassy J, Frenette-Bergeron E, Marcil K. (2019). "Lost in transition": A systematic mixed studies review of problems
and needs associated with school reintegration after psychiatric hospitalization. School Mental Health 11 (4), 629-649.
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) WA
VOTRE POINT DE VUE SUR LES CONDITIONS GAGNANTES

QU'EST-CE QUI FAIT LA DIFFERENCE LORS D'UN
ACCOMPAGNEMENT REUSSI AU RETOUR A L’ECOLE D’UN JEUNE
AYANT FAIT L'OBJET D'UN EPISODE DE SOINS SUR UNE UNITE
D’HOSPITALISATION OU EN HOPITAL DE JOUR?

)
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) REINTEGRATION )
ADMISSION EPISODE DE SOINS PROGRESSIVE CONGE SUIvI

Amorcer la démarche de concertation visant
la réintégration scolaire le plus tot possible.

Evaluer les besoins de soutien du jeune
et de la famille pendant I'hospitalisation.

Identifier une personne coordonnatrice et assurer le leadership
du plan de réintégration scolaire.

Entrevoir les défis a surmonter
au regard de la réintégration.

Elaborer un plan de
réintégration scolaire.
Outiller les acteurs scolaires pour assurer un
environnement favorable a la réintégration.
Acueillir et accompagner le jeune
dans sa réintégration scolaire.



RECOMMANDATIONS TRANSVERSALES

' Adopter une approche individualisée

Miser sur la collaboration
interprofessionnelle et intersectorielle

‘ Envisager la réintégration comme un
processus

Impliquer le jeune et ses parents dans
'ensemble du processus

Assurer un environnement scolaire 5
bienveillant
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Balises nécessaires au
déploiement d’'une offre de

services qui s'inspire des
meilleures pratiques




72 A QUI S’ADRESSE LE GUIDE?

FAMILLE

Jeune
Parents ou donneurs de soins

EQUIPE MEDICALE

Equipe de traitement
Intervenant(e) de liaison scolaire

EQUIPE SCOLAIRE

Direction
Personne coordonnatrice
Personnes enseignantes

PARTENAIRES DE SOINS

Ex.: clinique externe, premiere ligne (mission
CLSC), protection de la jeunesse (mission
CPEJ) et centres de réadaptation pour
jeunes en difficulté

TN v DA




ETAPES VS TRAJECTOIRE DU JEUNE

HOSPITALISATION

4 étapes

REINTEGRATION

2 étapes

—

—®

(2)—

(4)y—

CONGE

2 étapes

SUIvI

1 étape

P



‘ AUTOUR DE L’HOSPITALISATION -I

Etapes cruciales lors

ANTICIPER LA DEMARCHE d'hospitalisations

breves
— Obtenir le(s) consentement(s) Z—

AMORCER LA DEMARCHE

|dentifier et contacter les partenaires clés

) Rk
=

EVALUER LES BESOINS

Portrait scolaire et psychosocial
Forces, défis, attentes, inquiétudes

OFFRIR DU SOUTIEN

Travaux scolaires prioritaires
Stresseurs académiques, émotionnels et sociaux

=
d@h

4




AUTOUR DU CONGE

ENTREVOIR LES DEFIS

Est-ce que tous se sentent préts?

ELABORER UN PLAN

Rencontre entre partenaires (au besoin)

Modalités d’accueil, conditions de retour,
moyens, roles, responsabilités,
échéancier, mécanisme de suivi

Plan de sécurité commun




AUTOUR DE LA REINTEGRATION 1

OUTILLER LES ACTEURS SCOLAIRES

Informations pertinentes
Disponibilité des ressources

ACCUEILLIR ET ACCOMPAGNER LE JEUNE

Personne ressource @
Retour sur le plan de réintégration




AUTOUR DU SUIVI 1

ASSURER LA CONTINUITE

9 Relais vers les nouveaux partenaires
Suivi des moyens établis




DEMARCHE I]E
PARTENARIAT
INTERSECTORIEL

Adapter le contenu du guide de
pratique en actions concréetes au
sein des milieux partenaires en
Montérégie



TRAJECTOIRE DU PROJET TRAMPOLINE

0 (@) ) (&)
O—®@—=
RECENSIONS CONSULTATIONS

Besoins (Tougas et al, 2019) Gestionnaires et
Programmes (Tougas et al, 2022) professionnels des réseaux
Recommandations (Tougas et al, 2023) scolaires, de la santé et des

services sociaux en Estrie

5 /3\ D\

\&) & &0
PROTOCOLE GUIDE
Recommandations spécifiques Recommandations
adaptées a la réalité du territoire génériques tirées des écrits /

de la Montérégie scientifiques et cliniques

7



PARTENARIAT INTERSECTORIEL * ‘-

ISSS Montérégie Centre CSS Marie-Victorin

Unités et cliniques externes de Service des ressources éducatives
pédopsychiatrie

CISSS Montérégie Est

SMJ et pédopsychiatrie
Richelieu Yamaska, SMJ Pierre-
Boucher, Pierre-De-Saurel

CSS des Patriotes
Service des ressources éducatives



CONCRETEMENT...

e (Conception de 7 FICHES

o équipe de traitement, partenaires de soins, intervenant
de liaison scolaire a I'hopital, professionnels scolaires,
directions d’école, enseignants, parents

e quidressent la liste des taches

NANA N

e aremplir par les personnes concernées
G g
e aux neuf etapes de la trajectoire du jeune ;




STRUCTURE DE TRAVAIL - AUTOMNE 2022

Comité de s .
: Comités de travalil Rencontres
pilotage
1 Professionnels et directions scolaires (n = 12) 4 x 2h
Gestionnaires 2 Professionnels de la pédopsychiatrie (n = 12) 4 x 2h
CISSSMC
CISSSME 3 Médecins pédopsychiatres (n = 3) 1x 1h
CSSMV
CSP 4 Représentante DPJ (n = 1) 1x1,5h
)

Parents (n = 5) 2 ;2h ,




CYCLES DE TRAVAIL (X 4) - AUTOMNE 2022 1

Sem. 1 Sem. 2 Sem.3 Sem.4 [..]

' Proposition 1

Lecture

1 1

| Rétroactions I  ——
' (_Pertinent? -

| Ajustements Qe
|




GE QUE LES PARTENAIRES RETIENNENT DE L'EXPERIENGE %

¢ v ?

. A conserver A réfléchir

e Démarche structurante e Démarche exigeante pour certains
e Cadence des cycles de travail (ex. temps de lecture et d’échanges)

¢ Occasions pour valider la lecture que o ®  EQuilibre difficile entre les échanges
chercheuse se fait de la réalité terrain pour «avancer dans le processus » vs

« valider les modifications apportées »
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Hopital de
jour

QU’A-T-ELLE APPORTE?

&

Partenaires

“--\\\\
O

Parents

Confirmation que

les interventions

concordent avec
les bonnes

\ pratiques

~ N\

Pertinence d'établir
des
communications
des le début de
I'hospitalisation

Réponse plus rapide
des milieux scolaires

Acces aux
intervenants qui
connaissent bien les

jeunes

Importance du coté
humain

Affirmation de leur
position d'allié

Eclairage des zones
optimales
d’implication



Soutenir .

QUELLES SUITES DONNER?

I'implantation
concevoir des
stratégies de transfert
des connaissances et
de soutien adaptées
aux caractéristiques
des acteurs concernés

Assurer la

—__° peérennité
instaurer des
mécanismes de
monitorage et
d'appréciation des
pratiques déployées

a partir dindicateurs
pertinents et utiles
Aux partenaires

;
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