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Contexte d’origine du projet

Sur une periode de 6 mois (2006), C
personnes sont décedees par suicio

uatre
e pendant la

nhase active du suivi au Centre Dol

ard-Cormier —

nstitut universitaire sur les dependances.



Validation de I'outil

m Elaboré a partir de I'état des connaissances

m En convergence avec les recommandations
d’experts d’Amérique du Nord (NSPL)

m Focus group
m Tests inter-juges a partir de vignettes
m Validation aupres de divers partenaires



"
Les principes directeurs

m Elargir I'estimation de la dangerosité a d’autres
facteurs que le COQ (protection et risque)

m Formaliser le poids relatif de ces facteurs

m Privilégier les facteurs plus pres du passage a
I'acte (proximaux)

m Favoriser le jugement clinique
m Tenir compte des problemes de santé mentale



| es 4 couleurs

m Couleurs au lieu de chiffres

m Couleurs déja utilisees dans
les milieux médicaux, des
déependances et loi P-38
(nouveauté: le orange)

Continuum (facteur de
protection-facteur de risque)

Chaqgue critere sera evalué

Vert Jaune Orange




En résumeé

Outil d’aide a la décision qui permet de:
® mieux estimer la dangerosite
m cibler des leviers d’intervention

m orienter la conduite a tenir pour assurer la
sécurité



B
Positionnement sur le continuum
d’évaluation

Repérage — estimation de la dangerosite grille CDC-SAM |




"
Grille d’estimation de la dangerosité
d’'un passage a l'acte suicidaire

Planification du suicide

Passage a
Pas de g

. - I'acte imminent /
planification

en cours




"
Grille d’estimation de la dangerosité
d’'un passage a l'acte suicidaire

Tentative de suicide

Aucune

tentative récente
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"
Grille d’estimation de la dangerosité
d’'un passage a l'acte suicidaire

Capacité a esperer un changement

Capable Grand

d’espérer - désespoir
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"
Grille d’estimation de la dangerosité
d’'un passage a l'acte suicidaire

Usage de substances

Abus grave
de
substances

peu ou pas
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"
Grille d’estimation de la dangerosité
d’'un passage a l'acte suicidaire

Capacite a se controler

Controle

Forte
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"
Grille d’estimation de la dangerosité
d’'un passage a l'acte suicidaire

Présence de proches

Prés,ence Seul(e) ou
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"
Grille d’estimation de la dangerosité
d’'un passage a l'acte suicidaire

Capacité a prendre soin de soi

Prend soi Se laisse
de lui/elle aller
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"
Grille d’estimation de la dangerosité
d’'un passage a l'acte suicidaire

Estimation finale

Absence d’indice
de danger

Indices de danger
(faible)

Danger grave a
court terme
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Défl d’'un

langage commun

m Recommandeé par le MSSS dans son guide des

Recommano
Recommano

ponnes pratigues (Msss.gouv.gc.ca)

é par FAQPS
é par TACRDQ

Appui de I'O

Participation

DPQ

nterét des Centres jeunesse du Québec
nterét prononce du milieu médical

a un projet de recherche (CRISE)
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