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Objectifs de la présentation

• Comprendre le processus graduel de 
rapprochement entre le SPVM et le CIUSSS de l’Est-
de-l’Ile-de Montréal

• Reconnaître les possibilités d’action dans des 
fenêtres d’opportunité restreintes

• Développer une capacité d’action collaborative



Les motivations

• Situations de partage de l’espace public 
occasionnant des tensions dans un quartier qui 
change.

• Augmentation alarmante des cas de surdoses et 
des décès associés.

• Appels au 911 reliés à des crises liées au travail 
du sexe, à la désorganisation d’individus et à 
la consommation de drogues dans la rue.
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Problématiques soulevées

• Comment prévenir l’accélération des détériorations 
de santé et de surutilisation des services d’urgence?

• Comment utiliser les options et les alternatives en 
gestion de pré-crise?

• Comment engager la participation citoyenne 
incluant celle des personnes concernées?
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Le processus de 
détériorations de la santé

Données extraites d’un cas-type sur une période de référence.
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Miser sur l’approche 
préventive de proximité

• Renforcement de l’équipe de proximité 
(SIDEP) avec des cliniciens en santé mentale

• Soutien médical accru avec une IPS-PL

• Référencement/ entente conjointe en cas de crise

• Services d’accompagnement et de suivi

• Disponibilité et la mobilité des équipes

• Briser le cycle de détérioration et de 
‘porte tournante’ en partageant certaines 
informations essentielles



Modèle d’inspiration

ÉSUP (Montréal)

EMRII (Montréal)

INSIGHT (Vancouver)

Living in Community (Vancouver)

Espace P… (Belgique)
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