
Agir ensemble

Concertation clinique 

intersectorielle (CCI)

Une communauté engagée
pour répondre collectivement
aux besoins de ses enfants

Journées : Fiers d'agir pour l'avenir des enfants

Novembre 2024
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Présentatrices

● Marlène Bouchard, agente de liaison-école-communauté-famille

Centre de services scolaire du Val-des-Cerfs

● Sarah Duford, coordonnatrice Jeunes 5-18 ans mission CLSC

Centre intégré universitaire de santé et de services sociaux (CIUSSS) de 

l’Estrie - CHUS

● Claudine Leroux, directrice générale

Maison des familles de Granby et région



La
 c

onc
er

ta
tio

n 
por

té
e 

pa
r 

la 
co

mm
un

au
té

Mise en contexte de l’initiative

Le point de départ, une urgence d’agir

En décembre 2022, 170 enfants, dont la sécurité 

ou le développement est compromis, étaient en 

attente de prise en charge par l’équipe de 

l’application des mesures à la DPJ de la Haute-

Yamaska.

Une organisatrice communautaire et un chargé 

de projet ont mobilisé les différents acteurs de la 

communauté (maison des familles, pédiatrie 

sociale, centre de services scolaire) et des 

directions cliniques du CIUSSS.  Tous ont 

répondu présents pour coconstruire l’initiative.

Un espace dédié à la concertation clinique entre 

les partenaires s’est instauré, dont résulte une 

offre de service concertée et un plan de services 

individualisés (PSI), avec l’accord des parents.

3

La Direction de la protection de la jeunesse, la 

Direction du programme jeunesse et la Direction 

de la santé publique du CIUSSS de l’Estrie –

CHUS se mobilisent afin de mettre en place de 

nouvelles solutions dans une approche 

collaborative, impliquant les acteurs de la 

communauté, pour assurer un filet de sécurité 

sociale autour de ces jeunes.
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Passer de « Initiative Granby », projet du CIUSSS 

à « Agir ensemble » projet de la communauté

● Retombées positives

● Désir de travailler en amont des signalements
● Agir sur les vulnérabilités pour prévenir la négligence

● Assurer la responsabilité populationnelle

4

Reconnexion de la clientèle
vulnérable volontaire

aux services de première
ligne et de la communauté

Meilleur filet de sécurité
pour les enfants en attente

de service qui sont
en besoin de protection

Diminution du temps  
d'intervention

- Mission initiale -
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En quoi ce projet est-il différent ?

● Rôle central de l’organisation communautaire
● Décloisonnement des pratiques

● Mobilisation des partenaires essentielle dans la réponse aux besoins des enfants

● Consolidation d’un filet social par le travail intersectoriel et 

multidisciplinaire
● La force de la mise en commun des connaissances et des pratiques

● Processus convenus, clarté des rôles et responsabilités
● Harmonisation des pratiques

● Ouverture à la vulnérabilité

5

Des exemples concrets qui font une réelle différence pour les familles
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En quoi ce projet est-il différent ?
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Des exemples concrets qui font une réelle différence pour les familles

● Lieux de rencontres (PSI et autres) impartiaux pour les familles

● Un noyau de personnes clés de toutes les instances œuvrant auprès de la 

jeunesse, se côtoyant de manière soutenue, pour développer une vision 

commune, une connaissance de chacun, une aisance et une agilité à 

travailler de pair

● Centré sur l’accompagnement et le soutien des familles
● Consentement éclairé

● Participation active

● Centré sur l’enfant et sa famille au cœur des priorités
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Bonnes pratiques

7

Un engagement des acteurs clés de tous les secteurs œuvrant auprès des jeunes et leur famille (secteur 
scolaire, secteur de la santé et des services sociaux et secteur communautaire)

Le respect de la mission de chacun

Le désir de s’engager dans un espace de concertation égalitaire, commun

Une structure de gouverne tripartite (scolaire, communautaire, santé et services sociaux)

Un contrat d’engagement reconnaissant l’apport de chaque partie prenante

Mise en place parallèle d’une structure d’accompagnement et de soutien à la démarche PSI intersectorielle

Un leadership soutenu pour assurer le démarrage, et ce, peu importe par qui il est porté
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À qui s’adresse le projet

● Aux familles de la Haute-Yamaska qui ont des besoins complexes, des 

facteurs de risque nécessitant une concertation afin de prévenir un bris de 

fonctionnement dans les différents milieux de vie

● Qui peut faire la demande : tous les professionnels des différents milieux 

suivant le protocole de leur établissement ou organisme

8



La
 c

onc
er

ta
tio

n 
por

té
e 

pa
r 

la 
co

mm
un

au
té

36

42

21

Situations discutées

0-5 ans

6-12 ans

13-17 ans

Nombre total
de situations = 99

Quelques données de la première année 

d’implantation…

85

12
6

Résultats

Nombre de démarches 
PSI

Nombre de situations en 
cours d'analyse

Discussions sans PSI

Statistiques annuelles au 31 décembre 2023

Le comité clinique a débuté ses activités le 16 décembre 2022.9
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L’implication des partenaires pour la première 

année d’implantation

10

3
13

2944

10

Nombre de partenaires impliqués dans la vie des jeunes

1 partenaire par situation

2 partenaires par situation

3 partenaires par situation

4 partenaires par situation

5 partenaires et plus par situation

Quelques partenaires impliqués :

 10 écoles (7 primaires, 3 secondaires)

 Maison des familles de Granby et région

 Centre de pédiatrie sociale en communauté de la Haute-Yamaska

 SERY – Solidarité ethnique régionale de la Yamaska

 Centre de femmes Entr’elles

 3 centres de la petite enfance (CPE)

 CLSC mission jeunesse, CLSC DI-TSA-DP, CRDI, réadaptation externe

 etc.

Statistiques au 31 décembre 2023
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Les dernières données à jour

2022-23 2023-24 2024-25

Discussions 

cliniques
PSI

Discussions 

cliniques
PSI

Discussions 

cliniques
PSI

45 22 70 71 26 38
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Processus de concertation
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Rôles et responsabilités

 Partenaires de la Haute-Yamaska

 Intervenant pivot

 Comité clinique

 Personne-ressource PSI

 Intervenant pivot du réseau



Analyse clinique;
développement d’une vision 

commune



Contacter les parents du 
jeune : présentation de la 

démarche pouvant mener à la 
réalisation d’un PSI et 

autorisation de communiquer



Identifier et prioriser la
situation présentée



Rédaction et validation du PSI 
auprès des personnes 

concernées



Mise en œuvre et
coordination du PSI



Révision de la situation
du jeune et du PSI



Réalisation de la rencontre 
PSI et rencontre préparatoire 

PSI au besoin



Initier la démarche PSI :
mobiliser les partenaires



Contacter les parents ou
jeune : préparation
à la rencontre PSI
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Cadre d’analyse écosystémique des besoins du 

développement des enfants
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Quelques enjeux organisationnels à considérer

● Priorisation de la clientèle

● Capacité du service ou de l’organisation (enjeux de main-d’œuvre ou 

financiers)

● Complexité des situations ou le caractère non volontaire de l’intervention 

en protection de la jeunesse

● Dédoubler le potentiel des espaces de concertation clinique

14
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Quelques enjeux organisationnels à considérer

● Créer un espace partagé pour la documentation utilisée

● Respect du rythme ou des contraintes des partenaires

● Reconnaissance de la contribution des partenaires

(contrat d’engagement, budget, outils, partage d’information)

15
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La CJI pour améliorer le bien-être et la santé des 

jeunes d’une communauté

● Besoin d'agir sur les facteurs de protection pour le  développement global 

des jeunes (agir en amont dans  une approche de prévention-promotion)

● Besoin de favoriser et de développer des relations de confiance avec les 

partenaires pour les jeunes et leur famille

● Besoin d’avoir un lieu de concertation recevant et traitant les enjeux 

provenant des CCI

17
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Déploiement de la CCI dans les 8 autres 

territoires

● À la lumière de ce projet novateur, le déploiement régional d’espaces de 

concertation clinique s’inspirant d’Agir ensemble est actuellement en cours 

sur l’ensemble du territoire du CIUSSS de l’Estrie – CHUS.

● Les étapes
● Prendre connaissance des instances de concertation clinique déjà existantes dans 

les RLS

● Coconstruire le mécanisme de concertation clinique avec les acteurs principaux

● Clarifier les processus de référencement

18
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Ministère

de la Famille

Ministère

de la Santé et des Services sociaux

Ministère

de l’Éducation

Centres de la petite enfance

Pédiatrie sociale

Centres de services scolaires CIUSSS

Services jeunesse

Protection de la jeunesse

Santé publique

Santé mentale

Services généraux

Services en déficience intellectuelle, 
trouble du spectre de l'autisme et 

déficience physique

Services de soins de santé

Organismes communautaires famille

Écoles

Continuum jeunesse sous 3 ministères

19
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En un mot… ou presque !

Égalité

Cible

Innovation
Prévention

Besoins du jeune

20
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Annexe 1

Outils et formulaires d’Agir ensemble

21
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Contrat d’engagement
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Consentement

23
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Fiche de présentation 0-5 ans
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Fiche de présentation 5-18 ans
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Feuillet explicatif pour les intervenants

26
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Annexe 2

Kit de démarrage du déploiement 

de la CCI en Estrie

27
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L’implantation de la CCI
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L’implantation de la CCI (suite)



La
 c

onc
er

ta
tio

n 
por

té
e 

pa
r 

la 
co

mm
un

au
té

La raison d’être du déploiement
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Les outils

● Les messages clés

● Les fondements des concertations jeunesse intersectorielles (CJI) et des 

concertations cliniques intersectorielles (CCI)

● Le calendrier des concertations

● L’autorisation de communiquer des renseignements personnels entre 

partenaires de la CCI – Clientèle jeunesse et famille

● L’engagement à la confidentialité

● La demande de présentation au comité CCI

● Les rôles et responsabilités
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Questions ?
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