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Le projet d'Intégration des interventions en infections transmissibles sexuellement et par le sang (ITSS) dans les
CSSS entame sa quatriéme et derniére phase. Avec la fin des projets pilotes, c'est la « contamination
progressive » d'autres régions qui débute. Cette quatriéme phase consiste & accompagner d’autres milieux a
mieux travailler en réseau local de services par le biais de I'approche de la communauté stratégique’.

Une offre a ne pas manquer!

Vous vous demandez comment faire plus et mieux dans la lutte contre les ITSS?
Vous souhaitez joindre ceux qui ne demandent pas de services?
Vous croyez qu'il faut travailler avec les partenaires du réseau?

Notre équipe, mandatée par le MSSS, offre de vous accompagner pour mieux intégrer les interventions en ITSS
dans votre établissement en collaboration avec vos partenaires. Lors de cette phase, notre role sera de former et
d’accompagner des relayeurs a I'approche de la communauté stratégique qui assumeront le leadership
des démarches dans leur territoire. lls bénéficieront :

O d’un coaching et d’'un soutien personnalisés et continus; . .
Réagissez vite!

O d'un coffre a outils simple et concret; Le nombre de régions accompagnées
dans cette premiére vague est limité.

O d'une formation pour s’approprier les outils et
intégrer 'approche de la communauté stratégique
mise de 'avant dans les projets pilotes.

Communiquez avec nous maintenant pour en savoir davantage!

Michelle Morin, 819 780-2220, poste 45708, mamorin.csss-iugs@ssss.gouv.qc.ca

Projets pilotes : suite et fin

Bulletin numéro 7, février 2015

Notre équipe a piloté une démarche de changement des interventions en ITSS dans trois territoires au Québec.
Cette phase du projet s’est conclue en janvier 2015. Plusieurs actions ont été mises en ceuvre dans les CSSS de
Saint-Léonard et Saint-Michel (Montréal), de La Haute-Gaspésie (Sainte-Anne-des-Monts) et d’Argenteuil
(Lachute). Les actions réalisées ont permis d’agir sur les priorités du territoire et de répondre aux besoins des
personnages types, créés au début de la démarche, qui sont & I'image des populations visées par les projets.

MALIK - Saint-Léonard et Saint-Michel

Malik, 24 ans, est immigrant et habite a Saint-Léonard. Il a plusieurs partenaires
sexvels, autant des hommes que des femmes, et il utilise rarement le condom.

Intégration des interventions en /155 dans les CSSS

La travailleuse de rue
'accompagne a la clinique
de santé sexuelle pour un
dépistage des ITSS. Malik
rencontre l'infirmiére et lui dit qu'il ressent de la

Le projet pilote permettra...

- d’augmenter l'accessibilité a un médecin pour les
clienteles les plus vulnérables aux ITSS sur le territoire;

douleur en urinant. Elle le transfére directement - de favoriser la collaboration entre les intervenants
au médecin sur place. A |a suite d’'un diagnostic (institutionnels et communautaires) pour assurer une
de gonorrhée, la travailleuse de rue meilleure continuité dans le traitement;

I'accompagne a la pharmacie pour récupérer
les antibiotiques.

- de former davantage d'’infirmieres (SIDEP, services
courants, clinique jeunesse, milieu scolaire) au
dépistage des ITSS et de développer des liens entre
les équipes, entre les différents intervenants et entre
les milieux.

1. La communauté stratégique est une approche novatrice d’accompagnement au
changement. Elle encourage et met en place une stratégie ascendante (bottom-up),
ou des intervenants terrain et des gestionnaires de premier niveau, provenant du
CSSS et d'organismes du RLS, imaginent et réalisent des initiatives pour travailler
autrement en réseau. Pour plus de détails, voir le bulletin n° 3.
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CHARLOT - Haute-Gaspésie

Charlot, 19 ans, habite a Gros-Morne. Il étudie a I'école des adultes. Il vend de la
drogue et attire les jeunes filles du secondaire avec sa voiture. Il n'utilise pas le
condom, parce qu'il aime vivre son plaisir a fond.

A la suite dun atelier de
prévention des ITSS animé en
classe par l'infirmiére SIDEP, il
confie & l'intervenante de son école qu'il est étonné
que plusieurs ITSS ne présentent pas de symptomes - de rendre accessible le dépistage dans des lieux

et quil est un peu inquiet. L'intervenante fréquentés par les jeunes;
accompagne pour un dépistage des ITSS au

bureau de linfirmiere SIDEP qui est présente a
I'école les mardis aprés-midi.

Le projet pilote a permis principalement...

- d'offrir des ateliers de prévention des ITSS;

- d'augmenter 'accés aux condoms : quatre nouvelles
distributrices a condoms ont ét¢ installées.

VICKY - Argenteuil

Vicky, 21 ans, habite a Lachute. Elle est monoparentale et vit dans une habitation
a loyer modique (HLM). Elle pratique le travail du sexe pour arrondir ses fins de
mois et utilise le condom a I'occasion.

Elle  rencontre  [lintervenant
communautaire du HLM. Elle lui
parle des nombreux partenaires
sexuels quelle a eus au cours des derniéres
semaines. L'intervenant lui offre des condoms. Il
I'encourage a consulter pour un dépistage des ITSS
en lui remettant une carte avec les coordonnées de
la clinique jeunesse. - de partager la responsabilité de la prévention des
ITSS entre plusieurs partenaires jeunesse;

Le projet pilote a permis principalement...

- de sensibiliser des intervenants de divers milieux
a I'épidémie d’ITSS, aux comportements a risque;

- de faire connaitre les endroits ou référer pour un
dépistage;

- d’augmenter 'accés aux condoms sur le territoire.

Pérennisation des projets pilotes

Les derniéres rencontres dans chacun des territoires ont permis d’effectuer le bilan des retombées des projets pilotes et
de porter un regard réflexif sur 'ensemble de la démarche. Chaque groupe d’action a retenu différentes stratégies pour
assurer la continuité des actions mises en place :

poursuivre les rencontres avec les partenaires;

monitorer les effets des actions entreprises;

intégrer les changements dans un plan d’action;

formaliser des ententes de partenariat;
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partager les connaissances et I'expertise acquises sur I'approche de la communauté stratégique
(ex. : former des organisateurs communautaires a cette approche).

A NOS COLLABORATEURS DES TERRITOIRES PILOTES

Merci! A'tous les intervenants et gestionnaires des CSSS, organismes communautaires et autres
partenaires impliqués dans les projets pilotes, notre équipe tient & vous remercier de votre
accueil et de votre confiance. Grace a votre engagement envers votre population, nous
avons réalisé ensemble des actions concrétes pour mieux lutter contre les ITSS.

Pour toute demande d'information sur cette démarche d'accompagnement au changement, communiquez avec: Pier B. Lortie, CSSS-IUGS (Sherbrooke),
819 780-2220, poste 45704, pblortie.csss-iugs@ssss.gouv.qc.ca ou aux membres du comité de pilotage du projet: Denis Blanchard, CSSS de St-Léonard et
St-Michel; Louise de la Boissiére, DSP de la Montérégie; Richard Cloutier, MSSS; André Dontigny, MSSS; Lise Guérard, MSSS; Monique Imbleau, INSPQ;
Julie Lane, CSSS-IUGS; Ken Monteith, COCQ-SIDA; Michelle Morin, CSSS-IUGS; Marie-Andrée Ulysse, AQESSS; Sylvie Venne, MSSS.

Bulletin ITSS est une production du CSSS-IUGS, en collaboration avec le comité de pilotage du projet Intégration des interventions en ITSS dans les CSSS.

Pour recevoir les prochains numéros de ce bulletin publié trois fois par année,
| VOUS POUVEZ COMMUNIQUER AVEC
Valérie Plante, CSSS-IUGS (Sherbrooke) 819 780-2220, poste 45712
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