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Réjean Richard

Bonjour a tous les membres de la SRAADD,

Bientdt la saison du printemps et de l'assemblée generale annuelle qui se
tiendra le 21 mai 2008 au pavillon Lemire, 840 5t-Paul. Jewous y attends en grand
nombre pour participer a l'election génerale.

Lle Bonheur :
Ce quin’a pas ete essaye,
ne peut pas etre reussi

Rejean Richard, president
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DROITS EN SANTE MENTALE

1-Qu'est-ce qu'un régime de protection?

La réforme de la Loi sur le curateur public, en viguaur depuis avril 1800, a instauréd de
nouvelles masuras pour misux protéger les parsonnes majeuras qui sont inaptes A prandre
soin dalles-mémes ou & géner keurs bians.

Les régimes de protection visent :
1. A assurer la protection de la parsanna
2 A assurer Fadmirisiration de ses biens (patrimaine)

3 A assurer Mexercice da ses droits
Salon e bascin de protection de la parsonne el de son degré dinaptituds.

S oun maeur daviant inaple a prandre sain da lui-méme ou A adminisirer sas bens, par

suile .

1. dune maladea

2. dunea déficiance

4. dun affaibkssemeant dd a Mage qui aliéra ses facullés mentales ou son aplilude physiqua
3 axprimer 5a volonia,

I sara possible de demander MNouverture dun régime de protection pour ce majeur.

de présarver be plus possible son :

Le régime da profection sera choisi e fe , dasnapatitﬁadalap?amunm

Le majeur sera assisté par un rép . mambra de la fa
NOTE : ,
Uin régime de protection assura | i'u!|:t!| 3 prendre ¢
P R — sara e

ses hiens o dexercer ses drois. 10l tu.tafmm‘

d accepter d'étre be représentant eur inapte.
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2- Comment choisir le régime le plus approprié a la situation du majeur?
3 types de régimes de profection

1. Conseiller au majeur
Cast le régime le plus 1&ger. Il convient a une parsonne généralameant aple a prandra
soin d'alle-mémea el a administrer s&s biens, mais qui a lemporairemant basoin détre
assistée ou consaillée pour effectuer cadains acles concarnant Fadministration da ses
bians.

2. Tutelle au majeur
Clest b régime la plus souple. STharmonise au basoin da protection de la parsonna, fout
an lu parmetiant de consarver una cartaine aulonomie dans lMNexercice de sas droits. Une
personng misa sous lulelle ast, de fagon lemporaire &l parielle, jugésa inaple a prandra
soin della-mama ou a géarar sas bians.
La tutalle paul porte :
1. 5ur les bians seulamant
2 sur la parsonne seulemant
4 sur les bians et sur la parsonnea.

Le tuleur est be représentant légal du majeur. Ces pouvoirs lui parmetient d"assurer ba bian-
&lre physique, moral el matériel du majeur inaple el d'admirisirer ses blans si necassain.

4 Curatelle au majeur
Ragime de profection résand aux &
parsonne inaple, de fagon m

mg-aum Le régime 5" adresse & une
, a4 prandra 500 d%ﬂﬂl‘lﬂ al A

admanisirer s&s bans.
NOTE
Pour déterminer quel régime e propiée 4 la situati
obtenir une évaluation médicalks i‘ peychosocidk
4. Que contiennent 'évaluation | I'évaluation ps

[

AEVALUATION MEDICALE
Faite par un médecin géanéralish
possible la parsonne an causa,

wﬂiﬂﬁﬂ q

Cette évaluation comprand :
1. Résume de I'élat de santé de la parsonne S

2. Diagnostic du médecin ainsi quea les symple
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Lévaluation doit sider & préciser la nature el la durés de lnaplitude et & choisir ainsi ke
régime de pralection approprise,

B-EVALUATION PSYCHOSOCIALE
Faite par un professionnel de la sanlé. Celte évaluation est imporante puisqu'elle
parmel da référer kes éléments qui affectant la parsonna au point da justifier louverture
dun régime de pratection. Lévaluation porle sur la capacilé da la parsanne & gérer ses
hiens el sur sa capacité & prendre sain d'elle-méme.

Lévaluation de la capacilé & gérer ses biens dait lenir compte des 3 élémens suivants :

1. Gestion financiére quotidienne.

2. Connaissance qu'a la parsonne da sa situation financiéna.

3. Perceplion qua la persorne de la difficuie 4 gérer ses biens &l de son besain
d'assistance.

Evaluation de I'aplilude de la personne & prendre soin delle-méme consiste 4 vérfier si alle
paul apprécier de fagon réaliste sa situation e si elle est capable de prendre des décisions
qui serviront e intérdts.

Flusiaurs dléments sont pris en considér ation :
1. Autonamia da la parsonne dans ses aclivités quolidiennes et domestiques.
2 Connaissance de son élal de sanié.

3. Connaissance de ses capacilés 3 prendre sain delle-méme &l 4 sa prolégar.

_ L
NOTE : Sl
L'obgactif des évaluations madica chosociale esi de sagsurer du besoin de
profection de la parsonne en resp : gApacités ef en favoridant le plus possitle le
mairtian da son autonomia. Cas & & dioiverd &ire fales dans
5.Qui peut faire une de f' i'un régime da |

1.La personne elle-méme.

2.Membres de la famille.
3. Toute personne qui lui porte Bt particulier (co ir
4 Le directeur d'un établissement@esanté qui offre des

V'

i




6.Comment falre une demande d'ouverture d'un régime de protection ou de
mod ification d'un régime?

La demandea doit &re présentée par un notaire. 1l évaluera le bien-fondé de volre demands

él prandra an considaration :

1.Les évaluafions médicale ef psychosociale, qui précise la nature el le degré da
lMinaptitude de la personne & prendre soin dalle-méme et 4 gérer ses bians, ainsi que son
besoin de protection.

2. Lavis des mambres du consall de tutelle.

3, Opinion de la personne en cause ef ses volonies.

4. Recommandation du curaleur public, si nécassaire.

5, Awis de toute parsonne dant be 1émaignage est perinent.

Le notaire doit agir dans Mintérét de la parsonne visda par la demanda. Si volre demandea
asi confestéa par la parsonna an causa, ke notlare dail transfarar volre demande a la Cour

supérieurs.

7.Quels sont le réle et la composition du consell de tutelle & 'ouverture d'un
regime de protection?

Nambre minimum de 5§ parsonnes compréenant

1. Conpoint{a)

2. Enfants majeurs de la parsonne an )
3. Pére &t méra

4. Grands-parants /

5. Fréres et sceurs -
6. Amis et autres parents, si kas man = 35 un nombra suffisant
de parsonnes.

NOTE : - _

La consail da tulelle ast comad I ' ' - sction ou la

révision, selon be cas pour: | ’ .

1. Exprimer son opinion sur la nScEssile o i 1 ou da ke
révisar. )

2. Déterminer qual est ke régime le piis' s

3. Désignar la parsonne la plus aple &
représanter la parsonna viséa par kg '-t

L
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B8.En quol consiste le réle du curateur public?

C'est upa parsonne nommeae par ke gouvemeameant, qui exarce les pouvors et ks fonclions
qui bui sont corfes par la boi.

Sas pouvoirs sont

1. Pouvair de représaniation lagale.

2 Pouvorr d'assistance &l de survallance des consaillers lorsque ces raprésantants son
proches.

4 Pouvoir denquéte ralativemeant a toule parsanna placée sous un régime da protection.

4 Pouvair dintervention dans foule instance relative a lNouverlure ou a la révision d’un
regimea de profection ou d'un mandal en cas dinaplitude par rappod a toute situation
pouvant toucher Mintégté dun mageur inaple a consantir qui n'a pas de futeur.

La suite des droits en santé mentale dans le prochain numéra qui sarura environ en
saptembre. En attendant bonne lecture.
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Les confidences d'une bipolaire, Varda Etienne
Revue La Semaine, par Mireile Frégeau publié semaine du 7 mars 2009

I I e 1 = - 'II
_;%?! 4

Varda, pourquoi avoir écrit ce livre?
Des évenements m'y ont amenée :
dabord ma rmencontre avec Guy
Latraverse, qui @ une carriere, une vie
spciale et affective florissantes malgré la
maladie; ensuite, celle d'0Oprah, qui avait
invité sur son plateau plusieurs artistes
souffant de maniacodépression, des
artistes que jadmire beaucoup. Je me
suis sentie moins seule! Yai écrit ce livre
avec beaucoup dhumilité. Cest aussi un
mea-culpa. Yai blesse des gens. 11 vy a
deux personnes en maoi : Varda la gentille, et celle qui est malade, un boulet d'une
burdeur telle quil n'y pas de mot! Une garce de premiere..

Etiez-vous réticente a vous livrer?

Oui, la maladie mentale est encore un sujet tabou, et je comprends qu'elle fasse
peur. Ca craint! Cela dit, je ne cherche pas la sympathie, mais je souhaite
mnscentiser les gens sur la question, caril y tout de méme 400 000 quebécois qui
en souffrent! Et puis, je ne suis pas carriériste, j'assume les risques. Advienne que
pourra...

Aussi bien dans le milieu artistique qu'a I'extérieur, était-on au courant de
votre maladie?

Oui, je ne m'en suis jamais @chée, je n'ai pas honte de qui je suis. Je ne suis pas
une criminelle! Reproche-t-on a un diabétique ou a8 un @ncéreux d'&tre malade?

A quelle époque les signes de bipolarité ont-ils fait leur apparition?

Trés tot, vers Iage de sept ans... Curieusement, j'étais hyper bonne en dasse. Mais
vers 11 ans, je savais que quelque chose n'allait pas en moi. Mes réactions étaient
differentes de celles des autres. Javais aussi beaucoup d'amis imaginaires. Puis, 'ai
été diagnostiquée bipolaire a 14 ans.
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Est-ce aussi la période de votre premier internament?

Oui, c'8tait un séjour de deux mois... Les pires mois de ma vie. Qu'est-ce que ma
meme en a souffert aussil

Dés la petite enfance, vous avez été ballottée de famille d'accueil en
famille d"accueil. Est-ce |a qu'est née I'angoisse du rejet?

Oui, ca m'a été fatal. Malheureusement, l'angoisse du rejet persiste encore
aujourd’hui. Cest mon plus grand chagrin, cette incapacité que j'ai a surmonter ce
probleme d'abandon.

Comment vos parents réagissent-ils a la sortie du livre?

Mon pere me donne beaucoup dappui, ma mere aussi, bien guelle sfinguiete
davantage : « Que raconte donc Varda? = Je n'ai rien inventé! Clest la vie que jai
eue. Dans ma famille, tous savent que je suis malade, mais personne n'en parle. On
dit que je suis un peu falle, mais malade? Jamais!

A partir de quel Age avez-vous été victime d'agression sexuelle?

Des I'age de huit ans. ( Ay moment de fentrevue, Varda est incapabie die parler dies
details de plusieurs des abus dont el a & wictime... Dailewrs, i y a des passages
ae son fve guele mamve pas a relire.)

Encore aujourd hui, votre mére n'y aoit pas... Que ressentez-vous devant
son déni?

(les peux embuds..) Je lui en veux beaucoup, mais c'est ma mere. Toute ma vie,
jai essaye de lui prouver que j'etais une bonne fille. Xai toujours besoin de son
approbation. Elle n'a pas une once de méchanceté, mais elle est dépasse par tout
@ et a peur du jugement des autres : « Qu'est-ce que les gens vont penser? »
Alors que mon pere, lui, s'excuse tout le temps.

En général, est-on plus ouvert sur ce sujet aujourd hui?

Oui, heureusement! Clest renversant! Sur cing filles que je connais, trois ont subi
des agressions sexuelles dans leur vie; C'était le voisin oui le grand-pére, et ¢a s'est
produit a 2,8 ou 10 ans... Cest presque la nome. A cause de ca, quand j'ai su que
j'allais avoir une fille, ca été rés dur pour moi! Ce que je vais dire est grave, mais si
quelqu’'un commet une agression sexuelle envers mes enfants, je ke tue! Je n'ai
aucune pitie. Tuer l'enfance, c'est irréparable, c'est le plus grand crime qui soit.
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Adolescente, & quoi ressemblait votre vie?

De 13 a 17 ans, j'ai été a7 and offentre les psychiatres, mes parents et les familles
d'accueil. En ce qui concerne ces dernigres, je me suis sentie itteralement vendue...
La DP] devrait proceder a des evaluations psychologigues corsees avant de confier
un enfant a une famille d'accueil. Certaines prennent des enfants uniguement pour
l'argent.

Durant cette période, vous avezr méme fait I'expérience d'une séance de
vaudou...

Oui, a l'age de 15 ans, en Haiti. Bien que mes parents n'en soient pas des adeptes,
leur culture limposait. C'etait en desespoir de cause. On aurait dit 3 ma mére :
« Votre fille doit aller sur la planéte Mars pour aller mieux =, elle m'y aurait
envoyee! Nempéche, ca été traumatisant... Cétait lequivalent de Twilight Zonsl
Oufl Cest anoé dans ma memaoire jusqu'a la fin de mes jours. La sorciere avait
annonce a mon pere, entre autres, quil serat grand-pére a l'age de 45 ans et que
ma vie ne serait pas banale! Elle a visé juste.

Puis, & 16 ans, vous répondez a cette annonce : « Cherchons mannequin.
Salaire alléchant. » Vous allex alors vivre un viol duné cruauté sans
nom...

(HEsitante...) Cest dur d'en parler... Encore aujourdhui, je me rappelle précisement
la douleur ressentie, la woix et l'odeur de cet homme... Il marrive encore de ke
dhercher du regard, dans la rue.

Selon vous, ont-ils un lien direct avec votre maladie?
On en ignore la cause exacte. On parle de déséquilibre chimique et dhémdité. Clest
sans doute multifactoriel.

A quoi ca ressemble concrétem ent?

e sont des changements excessifs dhumeur. Je peux passer d'un pdle a l'autre, de
b manie a la déprime. Dans mon cas, B tempo peut &re mpide @ je suis high ke
matin et douwn le soir. Dans les phases de manie, j@ me sans au-dessus de tout,

dlors que dans celles de déprime, je ne pense qu'a mettre fin a mes jours. Ce sont
les pires,
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L'idée du suicide vous a-t-elle suivie toute votre vie?

Oui, dés lage de quatre ans. Et les wraies tentatives ont debuté a 14 ans.
Maintenant, j'ai comme principe que lorsque U as des enfants, le suicide n'est pas

une option.

Donnez-nous un exemple de phase maniaque...
La compulsion du magasinage, notamment. Cest une telle adrénaline gue j'en ai les mains

mites. 1 m'est arrivé de rentrér dans un magasin et de me sentir comme une aloolique &
la SAQ ou une boulimigque dans une patisserie. Je veux tout acheter! Yai déja dépersé

40 000% en un rien de temps! Cest Pescds en tout... La sexualité aussi peut dtre exacerbée,

Dans votre livre, vous parlez de la sexualité et de la bouffe avec cette image,
mlle « d'étre remplie ».

O, d‘aiaus, j'adore dtre enceinte! Btrangement, jé r'ai aucune crise
pa'dam S Qrossesses. Sica navait &é que de moi, {'aurais eu six ou
sept enfarts! | Marda est by mére de frois erants @ Dalba, 3 ans; Sacha,
Fans of Alexis, 15 ans.)

Combien de temps un dowsn peut-=il durer?
FMus de deux mois.. Bien que je sente venir ceé mament, je ne peux

Fempécher,

: A travers ces montagnes russes, vous avez trouvé le moyen
d'itu:ier et de travailler. Comment est-ce possible?

Beaucoup de bipolaires sont douds pour les &udes et le travail. Bt puis, j'avais besain
dindépendance finandére pour assowvir mes folies dépersidres, 1 faut dire que j'ai eu des
amants extrémement riches, ca m'a aidée! (Rires) Quand ton chéri friqué de 60 ars te dit, 4
lod qui @n a5 25 : « Tu veux aller magasingr A Monaco? Vas-y, ma chouette! = ¢@ n'est pas
trop compliqué!

Est-ce facile de confondre « exces de vedette » et maladie mentale?
Oh que oui! Yai &é lngtemps pergue comme une diva aprideuse. Heureusement, dans ke

millieu artistique, ce qui est marginal et excessf est davantage toléré que dans les milieux
cormentionnels,

Quelles ont été les conséquences sur votre vie familiale?
Cest dur, souvent invivable. Daniel, mon conjoint et le pére de mes deux plus jeunes, en
est I plus grande victime. I est trés patient... Dars mon vre, j'ai donné la parale & mes

proches, qui sont des vicimes bien malgré eux. Cest & travers ma fille, maon mirair, qu'est
montée ma prafonde valonté de m'en sortir,
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Celle de ne plus jamais &tre prise dans une camisole de force?

Vold, Je Fai portée & plusieurs reprises. Une fois, je participais 4 un grand événement,
jétais maquillée et bien coiffée, et valld, coup de thédtre! Trois heures aprés, j'étais
maitrisée. Jétais tellement diécu, cette fois-la. Et que dire de la peur de sombrer dars la
falie... Je fais tout pour que ¢a mMarrive pas. Sans m'apitoyer et un jour & la fais. Cela dit,
faire cette photo pour la couverture a exigé une bonne dose de courage.

Y a-t-il un coté positif a cette maladie?

Complétement, ouil Ca fait de mai une melleore personne. Jai énormément d'empathie
ernvers les autres, Quand je vois des syueegess je leur danne toujours qualque chose, Je
cais que la plupart souffre de maladie mentale. Ca pourait ére moi qui quéte de la

mannaie pour un café! Vous saver, ce n'est pas & terrible, je suis bien entourde, j'ai mes
enfarts, mon chien, des arbres, la nature tout autour. Ca m'a pris 20 ams pour accepter ma
mialadie. Aujourdhiui, je m'assume et j'adare ¢al

Lin Canadien air cing sara fouchd & un mameant i@ 3 vie par 13 malacke mentake. Rarament

{on ey plus belle ambassadrice pour i3 démystiter | Varda fest, magnifigue. B cest 3 53
hiheartdl

FQ)LLE

VARDA ETIEN
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Reagle dy jey : vous devez tenter de remplir
chacune de ces quatre grilles avec les
chiffres de 1 2 6, de maniére a ce que :

ligne contienne tous les chiffres de 1 a 6;

v Chague colonne contienne tous les chiffres de 1 a 6;
v Chaque bloc de 3 X 2 contienne tous les chiffres de 1 a 6.
I——

Jeu 11;5_-*?_,

Bonne chance

et bon
divertissement !
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HORIZONTALEMENT

Gusux - Stére

Se five au taguet — Anclen Négrepont
Alliage de culvre ot de zine — Sable alcaine
Inalpage — Féconde FEgypte

Lsages Précbde & [oint » - Fine

Endever les plis — Espéce de hibou

Ecarteur chirungical {anc.) — On Femporte
en woyage

Bureaux de notaires - Démonst ratif

Son altesse royale — Acoom pagnent les jeux
- Copulatif

R dde - Maguilla

Dégéle - application

A rendre — Crié dans Farkne - Sot

VERTICALEMENT

aillante

Aocumuler - Difficile

Prend 5a source — Hie ne flotte pas
Piguant comme lortie — Le &« moi =
Administratewr d'un kode -  Articke
aspagnol

Suf la Saale — Prénom Bminin

Inter ruptions concertées du travail
Habitas

Transpira — Anneau de cordage
Action de bénir
Exemple de frivolité — Inténiewr de pain
Habile  arbalétrier hahlétigue -
| vty o pua vt
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La troubls bipolatre lié & nn risgue accre de déces pricocs dii & des maladies
Paycho-media = Publiala 2 favriar 2009

dn-p:m-u.lm} samhle angmanbar le risga do mort RGO dus A
diversos maladies, selon une analyse publiée dans la sevue

‘i t \§ . L trouble hipolaire (maniaco-dépremion ou paychose maniaco=
. . ; Fiqd'i.latr:le Sarvices.

_—

Wayne Katon ot Babak Roshanaei-Moghaddam de 1 Univermite
do Washington on analyse 17 édtudes impliguant plus de
IMO00 pamonnes Les donndas suggérent que les pamonnes
ayant un diagnostic de trouble hipslaire ont une mortalité causée
par diverses maladies plus devée comparativement & des
perscnnes de la population gendrale de méme sdeet mome sexe.

Las atfections qui conduisent le plus souvent & un décts prématurg sont les maladies cardiagues, les

maladies respiratoires, les accidents vasculaires cardhraux ot lo diabéde. Langmentation du risque
vara de 3904 200%.

wAvoir un treuble hipolaire est similaire A étve fumeur en terme davgmentation de décés
pramatung :|-:-.|:|.I't Katon.

Lo taux de décés prematures plus élevés cher los pemonnes ayant un trouble hipdaire étaient
auparavant attribugs aux taux plos élewes de suicides ot daccidents. Mais les chorchourns ont

recemment decouvert que, bien que cos demien ssient ellectivemant plus deves, la plus grands
partie das décis précoces aat dues des affactions madicalas

Pl usisurs facteurs pourraient possiblement contribuer 4 leur moins bonne santé phy sigus.

Cos facteurs incluent une moins bonne a]huutatbu, la :ﬁ-.:h-u.‘l:.:.:di:ﬁ-. la tﬂ]:ﬂ.E,.l:lll:lﬂ'. Iabus de
:I'|.I..|:|:I'|:|!|ILEH-.I. I'isol amant :I:I-EIﬂ].]ﬂ' 1A Tl daccts mx services da g b, wine attitude hiaisee das
prolesionnels de la sante ou des délais dans les traitement s médicanx géndraux en raison de besains
prioritaires de traitemants peye atrigues

[los ancmsaliss asociées au trouble bipolaire peuvent ausi raccourcir les vies, niote Katon. Le trouble
hipolaire peut mettre un stes sur lo systéme owunitaire et Iaxe by pothalamo-pituitaire, un
systeme qui contrile plusisurs procesus de |ordanisme 1] éléwe ausi |activite du systéms nerveux
1) mp.:.'l']ﬂq‘u:rn—.l]:mua]:]n-u:h-]a OO ch-]-u:l-:f.g.alu:luﬂ Al st rass

Page 14



Lanteur mentionne égalemsnt que cortains médicaments antipychotigues |ou newsleptiguas)
wtlisés pour lo traitemsant du trouble hipolaire peavent causer un gam de poids menant i obasite
alnsi que d autres changements métabaliques qui prédisposent an diakéte de type 2. Cartains

stahilisatours da | bumsur (les anticonvulsivants) utilisés sont anssi asmocias au gain de poids ot aux
troubles métaholiques

nestce que les trouhles hipdaire [maniaco-déprossion) et % :

eyclothymigua?

Lo trouble ]:d]:-:l-]a:lm 'au]:m'avant ap]:ﬂ]& |u|:|T|.1an:|-|:lﬁ-]:|:rn-.u:h:|-11. il ﬂ]"
o chiose maniaco=dépresival ot le trouble oyclot hymigue sont des . At
troubles do | hunssur d ans lesguals on retrouve des episades déprossifs * :

at dosepissdes maniaques ou hypomanisgues =

Lo trouhle bipolaire de type | est caracteriss par la survenus d un ou 1|l
plusigurs episodes maniagues brois les critéres plus loin) ou mixtes \ }\

ldans un episode mixts, los critéres dun eniseds maniaqus et dun

episade dépresif majeur sont rencontrés simultandmant) 1] peut y avoir des épisadaes hypomaniagues
broir les critéres plus lain), | 'y a pas nécesairement d épisade déprasi! majeur bien qua cela soit

nuvant le cas

Lo troukle hipolaire de type ¥ ost caractérisé par la survenue dun ou plusicun épisades dépresils

majelnE accompagngs d au moins un dpisade bypomsaniague boir los critéres plus lain).ll o'y a pas
dépisode maniaque ou mixte,

Lo trouble eyclothymigue est casactérisé par une altemance pendant an moins deux ans de
nombrenx episodes hypomaniagues (ne rencontrant pas tous les critéres d un épissde maniague et
nentrainant pas une altération marquée du fonconnement, voir plus kin) et dépressifs ne
rencontrant pas tous las orttéres d une dépresion majeurs.

Voiciles critéres du DEM [V [P un episeds maniagueet d'un épisode bypomaniaques.

" e rican Pepchiatric Assaciation, DSV Manud diagnastique =t statistique des troubles mentaux, Masson,
1996 |werdan amémcaine 1994].
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Critéres d un épsode maniague .

A) me pariods nettement delimités durant laguelle | humeur est élevés de fagon ancrmale at
]:n:r.l:lit.:mtnin-u]:dur:ln. anthousiasmee ou irritakilia) ]:ﬁm:l.:mt an moins une semaing (ou toute antre
duréa sl une J'm;dta]:lﬂtbnﬂ'l:n&mﬂ:lm}.

B} mu cours da cotte pariods de perturhation de | humeur, au moins 3 des symptonses suivants (4
[hunsaur ast seulamant imtahla) ont parmisté avec une intensite sulfisanta
L angmentation del estime do soiou idées do Arandaur.

2 voduction du basoin de sommeil (p ex, lo sujet so sont reposé aprés seuloment 3 houres do
sl ).

3 plus grande communicakilite que d hkahituds ou désir de parler constammsant.

4 fuite des idéss ou sensations su bjectives queles idees datilant.

2 distractibilité (p.ex., attention et trop facilemant attirée par des stimuli extériours sans
importance ou insignifiants).

G augmentation de lactivité orentés vers un but (social, professonnal, scolaire ou sexual) ou
agitation paychomot rce.

T.engagement excomi! dans dos activités agréables mais & potential élove de conséquances
|:I:Il1l:l1tlﬂﬂ,ﬂ'ﬂ]:|]ﬂ-.l ']:u. ax. la PREINNG 3 lanoe sam retenue dans des achats inconsidéras, das
conduitas um]h:lnmmq‘mntﬂ ou das Imrestisemant s commercianx ﬁr.:imm]:u]ﬂ}.

C) Los symsptdnses ne répondant pas aux critéres d wnépisode mixta.

D} La perturhation da | humeur est suthisamment sévére pour entrainer une altération manguée du
bnctionnement professionnel, des activités sociales ou dos relations intewpemcnnelles, ou pour

nécamiter | hospitalisationatin de prévenir dos conséquences dommagaeables pour le sujet ou pour
autrul, ou bieni] existe des caractéristiques paychotiques.

‘ E} Las symptomes ne sont pas dus aux effets physiclogiques
directs dune substance (p.ex., substance donnant lien A
abus, médicansent ou autre trattement) ou dune allection

madicale gansralalp ax, yperthyroidia).

Critéres d un épisode bypomaniague !

A Une porods nettement délimitée durant laguelle
| bumssur ast eleves de fagon pemistants, sxpansive ou
trritahle, clairemant différante de | o maur non dépressive
hakituelle st ca touslas jours pendant au moins 4 jours

T . B Au couns do cotte periode de perturshation de | b meus, au
noing :h:h-l symptames décrits plus haut dans le critére B d'un épisode maniague (4 si | humour
aat soudomant imitable) ont poristé avec une intensité significative,
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C. Lépisada s accompagne de madifications indiscutables du fonctionnemant, qui différant da calui
dala parsonne bom pariode sym plomatique.

[ La perturbation de] humeur ot la modification du fonctionnement sont manlostes pour los autres
E la sévérite do lépisade nest pas suffisants powr entrainer une altération marguée du
bnctonnement pralesionnel ou saecial, ou pour némaiter | hospitalisation et 1] n'existe pas da

caracteristiques paychotigues.

F. Los sympténses ne sont pas dus aux effets physiclgigues directs dune substance ou dune
affection médicale géndrale.

Laa symptonses das troubles hipalaires ou eyclothymigues peuvent ememhlar aux symjdomes
d auntres troublea Seul un ]:a'a:ln-lﬂmnn] aaten |u|n-r|.|.'rm:h-]:|:|-:r|:n:f]n EI:I.!I.‘_I,TLﬂ:l'HE.

-2

-

-
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REMERCIEMENTS

Al'attention de Me Pierre Saint-Amant

Monsieur,

Par la presente j'aimerais vous remercier de votre appui
concernant la demande de révision de mon dossier aupres du
ministere,

En effet, grace a votre intervention et, par le fait méme, a
l'implication du 5.R.A.A.D.D., j'ai obtenu gain de cause et ce, apres
seulement une premiere tentative aupres du M.E.5.5., ce qui fut

infiniment plus rapide et satisfaisant que ce gue j'avais pu espérer.

Merci encore de votre devouement et puissent les organismes
d'aide tel la 5.R.A.A.D.D. continuer d'exister encore longtemps!

Johanne

Je tenais a vous remercier pour toute ['aide que vous m'avez

apportee dans ma demarche face a |'aide sociale pour |'obtention
d'une contrainte severe a I'emploi. 5ans vos precieux conseils cela

aurait ete plus ardu pour moi car je n'etais pas tres a l'aise avec le
systeme d'aide sociale.
Mille fois merci

Marc
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Me Saint-Amant

Un petit mot pour vous remercier de m'avoir aidé, Grace a vous
Mathieu a obtenu la revision de son dossier et a gagne sa cause!

Ce qui fait que je suis degagee de la contribution parentale. Pour
une personne retraitee c'est un gros poids de moins sur les epaules

Merci Beaucoup Gaetane

Monsieur Leclair,
Je vous écris cette lettre en guise de remerciement pour le soutien

que votre organisme a su m'apporter lors du litige m'opposant a
une tierce personne.

Le but vise par ce dernier etait de nous détruire, moi et ma

famille, et ce a tous les niveaux, tant psychologiquement que
monetairement, et nul doute dans mon esprit gu'il aurait atteint
ses fins, n'eut ete du soutien moral et juridigue de votre

organisme,

Je reconnais 'importance d'un organisme tel que le votre, Votre
mission etant de proteger les moins bien nantis de notre sociéte,

vous avez dans ce dossier pleinement rempli votre role,

Mes remerciements s'adressent non seulement a vous, mais aussi a
tous les membres de votre organisme et encore plus specialement a
Me Pierre Saint-Amant.

Michel
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PrgcholMadia — Publis le 28 décembre 2008

B * Das critiques eclament plus de transparence dans les processus
s L : délaboration de la prochaine édition de la hible des diagnostics

l :|-"'1-|.""|.- i Hir i |..,. _,|-‘ ’iﬁ.t;':_{' oy chiatrigues, le DEM ¥V (Diagnostic and SMatistical Manual of

r — ¥ Montal Disordans) adite par | Ansérican Paychiatric Asociation,
| |_I M 'I H! |:l..:'_'_I i, S dont la publication est prevae pour 2012,

'l"-. -..';}‘-.II.-I_I -u,llr.r": !_;': MR 2 La w:n:lnu;ni-u&.:h-u‘l:n-.]n]:ﬁ}!'[ |1i|'r. ﬂﬁ'ﬁ]ﬂ'ﬂb]ﬁ an 1004 at révisae

b 2 B T ﬂ:ﬂh‘[ |"i,."_TR_} il Qﬂﬂﬂ.]-_ﬂl:liﬂﬁlll:ﬂﬂﬂl reconnus at dafinis dans

@ manusl sont notamment déterminants pour la prescription de

medicaments ot lewr mmboumsment par les compagnies
d assurance.

Four la premiére fois dans | histare de révision de oo manuel, | American Paychiatric Asociation a
axifgé des paychiatres qui travaillent sur la nouwvelle édition quils signent un accord de stricte
mulidentialite.

[hns une latire crilwarha, Robart S]:n:l'l:m-:r. aditeur du DS}!'[-”L raclane il ]&]:J:Iﬂ,aﬂnu. da secrat soit
kvéa alin que des clssrvateurs extericurs puisent analyser les débats scientifiques dewisre les
disgnostics nouveanx ot revissa Damel Regier, cosditewr de la nouwlle vemion, soutiont que le
travail dalaboration doit rester prive.

Cast dans un contexte ou il est réguliérement fait état dune Andrigue surmédicamentss aux
oy chotropes ot ou les liens Hinanciers entre l'industrie pharmaceutique et certains chorchours an
paychiatrie ont woemment fait les manchettes que des critiques meclament plus de transparence.
Lintégrite de la profesion psychiatrique est 4 son plus bas, considérent plusieurs L cas récont da
laminent spacialiste du trouble hipaaire choz les enfants, Joseph Bisdermsan de | Universite Harvard,
dont linfluence a lardement contribug 4 'esor actuel de oo diagnostic chez les anfants, ot par
consgquant 4 | avgmentation drastique des prescriptions de medicaments antipaychotigues, a
particuliérement chogua (il a omis de déclarer dos revenus importants provenant de | industria).

Paychomédia avec sources:
Chicago Tribane
Now York Times
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"I, Epuisement professionnel
Services psychologiques SEQUOIA, psychologues cliniciens

'n',rﬁ

E professionnel

Qu'estce que 1'épu

Lépument i -i ssionnel est un syndrome de détresse psychologique intense lié au
tra et caractérisé par trois manifestations.

gue dmotic »qui ¢ caractérise par une impression d’étre complétement vidé
émoti I de ne plus voir aucune ressource motionnelle,
iﬂ uﬂ i pe ersonnalisation qui se caractérise par une attitude

le travail. Cette attitude se remarque par des
5 'entreprise. On semble perdre de 'importance a

sement personnel se développe également. On a
¢ plus aimer notre travail. On ressent également

=5 quotidiennes,
55 ionnel

améne plusieurs manitestations chez l'individu.
= que des changements doivent étre apportés, Les
Lot

e

tiomnelle, de grande émotivité.
avail. "
ves face auxclients ou i 'organisation.
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Les différences entre I'épuisement professionmel et la dépression

Lorsque I'on évalue un individy, la possibilité de poser un diagnostic de dépression
riest envisagée quesile trouble de I"humeur est généralisé a toutes les sphéres de la vie.
Les pensées de U'individu dépressit seront teintées de noire, p-eu importe la sphére deda

vie qui est abordée.

Dans le cas -i'F 'épuisement professionnel, les pensées noires de l'individu seront
essentiellement arientées vers le travail. Llindividu peut méme faire clairement la
dittérence entre sa situation personnelle et Ses difficultés protessionnelles.

Par contre, il est important de meiﬂ;igrmer quune situation d'épuisement professionnel
qui n'est pas adéquatement traitée iser et au final a.ﬁecter toutes les
sphéres de lavie de I'individu. ="

[oser tn jugement clinique juste n" £ we tiche lacile dans ces situations. Un
certain nombre de compétences spérifiques doivent étre mises en application. Cest
pourquoi ung telle évaluation doit étr;ifai rablement par un psychologue ou un
psychiatre. !

(u'estce 'qui! je ]J-Etn: fa.lrg ﬁmiumh le déveluppﬂnent de 1'épuisement
Fufenslurmel'? ! a_ 1

Les études scientifiques él.'a'luent que. les cau.iE,ﬂu dﬁelnppeuwnt de I'épuisement
professionnel qunt..mphquﬁl!ﬁ. de tagon penérale, selon le ratio suivant :

A% expliqués par des causes individuelles

% expliqués par des causes organisati |les,

(e que I'on peut faire est done si on commence par identifier les causes sur
lesquelles jfai un contrile et celle sur lle je n'ai pas de contrile.

Les cibles de changement sont donc
niveau de Uindividu.

'Einmprﬂh:[re les canses urganiiaﬁ-n
Les organisations s mtéressent

niveaux, au niveau de I'organisation et au

en plus aux possibilités dajustement de lewrs

np-érar[unﬁ atin de prél.-'enlr le _ wnt de ce ﬁ_‘.-'TI.-liI:'ﬂlllE chez les travailleurs.
L'ajustement des opérations doit e [ fagon 4 cibler les tacteurs qui contribuent an

développement de 'épuisement protessionnel. L'identification de ces facteurs est d'une.
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impartance primordiale si 'on veut développer des programmes de prévention et
dintervention ethcaces,

Les antéeédents organisafionniels. expliquent 60% des causes du développement de
I'épuisement professionnel selon Leiter et Maslach (1999) Il evient done trés
intéressant de cibler ces facteurs et d’intervenir afin de permettre une diminution des

cotits inhérents & I épumr.-mem pmm:wn nnel.

Ainsi, ils identifient qix facteurs organisationnels spécifiques qui'ont une influence sur
ke développement de '"épuisement professionnel Ces facteurs permettent d'inclure la
majorité des antécédents organisationnels rapportés dans la littérature, Ces six facteurs
amnt: la charge de travail, le contrile, les récompenses, 'équité, les valeurs et la
COTTHTUnatteE,

Les 6 facteurs organisationnels

Charge de travail

La charge de travail est la dimension organistionnelle qui explique la plus présente
lorsqu’on parle de dévelappement du burnout. Cette présence s'explique par le fait que
cest la dimension organisationnelle qui-a le plus grand chevauchement avec les
lacteurs individuels. Ceci s'explique par le fait que d'un cfté on parle d'une surcharge
de travail réelle tandis que dans certaines situations, on_parle de surcharge de travail
pergu. Cette dimension doit done étredévalude avec beaucoup de finesse,

Contrale
e contrile est un facteur organisationnel important dans le développement de

I'épuisement protessionnel (Leiter et Maslach, 1999). I1 apparait lorsque le travailleur
esl incapable de contrdler les variables influengant son travail. Awoir le sentiment

dexercer un contrdle limité, voire inexistant, sur notre propre travail, impacte

sérigusement celuici. L'importance desconflits de réles et de I"'ambiguité de rile fera ici
partie de I'analyse.

Récompenses
Le rile des récompenses dans le développement de I'épuisement professionnel a fait
Fobjet de plusieurs études. On fait ici référence au sentiment qu’a l'individu de retirer

une part juste de ses investissements dans Uentreprise. Estce que lemployé a
'impression gque ses efforts sont reconnus 4 leur juste valeur? Cette reconnaissance peut

dtre monétaire mais elle peut surtout étre d’autre nature.
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Valeurs
L'importance pour l'individu de la cohérence de ses valeurs aver celles de

Forganisation. Un décalage peut provoquer des attentes irréalistes qui prédisposent
I'individu & I'épuisement professionnel. On considére quun mauvais alignement entre
les valeurs d'un individu et celles de "organisation provoque une chute de qualité de la
relation entre les individus et leur travail,

Equité

L’éq.] uité est importante parce u.]u’elle implique un climat de contiance mutuelle entre le
travailleur et l’nrga.ni.qatimL [ans un environnement organisationnel oo l’éq.]uité est
présente, les décisions prises par l’nrga.nisatirul le sont selon une procédure établie et
claire pour chacun des employés, L'équité o’ est également la capacité du gestionnaire a

traiter tous sesemployés de la méme fagon.

Communauté
la communauté est un facteur organisationnel qui regroupe plusieurs aspects du

travail. Ce facteur inclut le support social apporté au travailleur par le superviseur, les
collegues de travail et les membres de la famille. La variable communauté inclut

également la n.]uallté- des relations sociales dans l’entrepri.qe. Le climat de travail tait
également partie de o facteur.

Comment se déroule une intervention urga.niiatiumie]le

L'intervention organisationnelle a pour objectif de réduire 'impact de I'organisation
dans le dévelo ppement de l’épu s et pm}evﬁimumlclmz ﬁe-.‘-'.empln].-'érﬁ.

Cette intervention se fait en |_.‘.I|.LL*-'|i.E'LlI:'.‘-'| étap-e:q. [Yabord, on peut dire que c'est un
Processus planiﬁé et itératit. Le Processus ﬁ’adapte done aux bespins et aux ressources
de chacun des clients,

1) Les besoins sont évaloés
Une évaluation des besoins du client est ettectude. Grace 4 une rencontre avec la

direction etfou avec les gestionnaires des srvices évaludes, un plan d'évaluation
arganisationnelle est congu.

34 On procéde a la cueillette de données
L'évaluation  organisationnelle  est  habituellement  constituée  de  mesures
psychométriques (tests) et de groupe de discussion. [Fautres stratégies peuvent
également étre utilisées selon les besoins,
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3 Un produit un rapport d'évaluation
A partir de la cueillette de ces données, un rapport d’'évaluation organisationnel est
produit.

4) Présentation du rapport el proposition de piste d'intervention
[ans ce rapport, on retrouve les résultats de I"évaluation, une analyse des données,
une discussion de ceux-ci et des pistes d'interventions possibles,

5 Développement d'un plan d'intervention de concert avec le client
Si le client désire poursuivre la démarche, un plan d'intervention est produit. Ce
plan d'intervention est développé selon les objectits du client. Il doit étre réaliste et
poser des échéanciers acceptables pour I'organisation. Des mesures de progrés sont
également prévues lors de la conception du plan d'intervention. Le client est libre
d'appliquer lui-méme le plan d'intervention ou de faire appel 4 un psychologue de
Services Paychologiques Séquoia atinde I'épauler dans cette tiche.

&) Application du plan d'intervention
Le plan d'intervention peut ensuite #re mis en application avec [aide d'un

psychologue de Services DPsychologiques Séquoia. Selon la nature du  plan
d'intervention, des mesures de progrés peuvent étre prises atin de s'assurer de

I'etticacité du plan et dans le cas échéant, un aj ustement du plan est eftectud atin de
& assurer que =5 nhjectilﬁ etablis sont rencontrés,

7) Présentation des résultats de I'intervention

Un rapport hnal peut e pmduiL [Pans ce rapport, an discute des -::Jungemeutﬁ
observés et on ¥ discute des recommandatioms abin de maintenir les ::hangemenl:q au

sein de ['organisation.

Anoter que lors de la cueillette initiale de données, les individus a risque ou en détresse
sont identifiés et peuvent bénéficier, s'ils le désirent, d'une rencontrecontidentielle avec
un paychologue expérimenté qui pourra évaluer l'employé et au besoin les référer 4 un
#rvice d'aide aux employés (service offert par -cle?[ professionnels de Services
Feychologique Séquaoia). -.:-'-'ﬂ‘

iy B
¢
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A votre aeenda SRAADD

Seéance publique dinformation
Appel atous
Pavillon Lemire
240, Saint-Paul |
De Sh15 a 10h15

Assemblée Générale Annuelle
Jeudi, le 21 mai

L 1‘ Pavillon Lemire
240, Saint-Paul

WwWw.sraadd.com
-ANOTER -

Pour participer a la journée d'information, il s'agit
d'dtre membre de I'organisme ou de le devenir la
journée méme lors de 'inscription, au codt de 15.
Des frais d'essence seront remboursés aux
personnes de extérieur de  Trois-Rivieres
transportant 3 autres passagers dans leur véhicule.
Réservez votre place SVP |
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Le Synd rome de stress post-traumati gue
Senvices psychologigues SEQUDIA
Résumé crée par Dr Wiliam L Koch, pourla sec tion clind gue de la
Société Canadienne de Psychologie

Ou’ est-ce gue le syndrome de stress post-traumatigue?

La plupart dentre nous avons déja wicu des expériences terrorsantes. Nous vy repensons parfols
longtamps aprés Péwbnement. Pour certaines personnes, o8 pensdes ou 585 images pénibles
persistent, tout comme certains autres symptdmes, tels gue le sentiment de menace, se sentir
engoundi émotionnellement et Pirritabdlité. 5i ces réactions se produlsent fréguemment, durent au
moins wn Mot et perturbent le fonctionnement de tous bes jours, il est possible gue la personne
souffre du S5PT.

Les symptdmes du S5PT
Les symptdmes suivant font partis de la liste de symptéme du 55FT admise par la majorité des

praticiens |DEM-IV).

Au moins un des symptdmes sulvants :

® Pansdes ou images intrusives au sujet de Févwdnement

® Réves ou cauchemars mettant en scéne Févwdnement ou des dvdnements semblables

® Flashback ouillusions au sujet de Fésnemeant

® Défresse lorsgue la personne se rap pelle Févinament

® Activation physigue (devenir perfurbd physiguement] lorsgue la personne se rappelle
Féwénament

Au molins trods symp thmes sulvants

® Evitement des pensées relides i l'événement ou i parler de Févénemant

® Evitement des activités ou des parsonnes qui rappallent Févénement

® Incapacité & se rappeler des aspects importants de Féwdnement [gu ne s'expligue par une perte
de conscience}

® Détachement affectif face i Pentourage

® Emotions réduites

® Santiment gue Favenir est raccourd (paor de I"avenir ou pewr de

Au moins deux des symptdmes sulvants :
¥ | nSom nie
® |rritabilité ou colére \‘
& Difficulié 5 s& concentrer i
\ 1.,‘?

® Hypervigilance [étre toujowrs sur ses gardas) \ ;

® Réaction d’alarme exagénée |réagir ou &tre effrayé trop ent)
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Oue savons-nous au sujet du S5PT?

La regherche a ddmontrd gue la majornité des personnes ayant 608 exposdes 5 un Swdnement
traumatisant connaitront certains symptbmes du 55PT au cours des premidres semaines &t les
symptdmes de la plupart dentre elles disparaitront au cowrs du premier mois. De vingt 4 guarante
pour cent souffriront du S5PT pendant au modns un maols, Bndis gue la moitié jusgu'au dew tiers
de toutes les personnes ayant véou un traumatisme se rétablissent pendant la premiére annda; les
autres seront frappdes dincapacité pendant plus @ un an. Les étwudes portant sur les victimes de la
route et les victimes d'agression, par ssemple, donnent 3 penser guentre 10 et 20 powr cent
dantre alles seront frappées d'incapacit & pendant plusieurs anndss,

Le S5PT me les limite pas aux traumatimes s au combat ou aux catastrophes. Il peut aussi se
manifester 3 la suite &'une agression physigue ou sexvells, &un acddent de la route ou & un
accident de travail, & une maladie constituant un danger de mort comme le cancer, @expériences
en 2one de guerre, ot de lexposition répétde aux traumas dautres personnes (par exemple, les
infirmigres des salles d'wrgence ot les ambulanciers). Grosso modo, ce sont les agressions physigues
et sexuelles gul entrainent les plus hauts tauw de 55PT, tandis gue Fexposition & une maladie
constituant un danger de maort {par exemple, b cancer du sein] entraine les taux de 55PT les plus
faibles; les accidents de la route et les accidents du travail se situant entre les deus.

On supposait, au départ, gue plus le stress initial &tait grave, plus la personne serait susceptible da
souffrir du S5PT. Cependant, la recherche nest pas parvenue 3 corroborer cette hypothése, La

gravité du trauma (par esemple, dommages 3 Fautomobile, blessures physigues pendant
Fagression) josent un réde moins important dans la prédiction du 55PT gue |a réaction émotionnelle
intiale du surdvant. Le S5PT sera plus susceptible dapparaitre chez les personnes dont la réaction
émotionnelle Stait margude notamment par une peur trés intense, des attagues de pandgue ou la
dissodation |un mécantsme dadaptation gul soustrait la conscience d'une personne de
Févénement menacant gui et en train de se produire).

Cartaines personnes seront plus vulndrables gue Fautres, an particulier les personnes gul ont déja
souffert de dépression, danxiété ou &' autres ramas, les personnes prédisposées & la colére ou
daont le style dadaptation austress suppose de ne pas penser a lévénement ou de ne pas en parer

{individus de style dvitant). Les femmes sont deux fols plus susceptibles gue les hommes de souffrir
du 55PT. Les attitudes et crovances au sujet de leur sdowité personnelle gue ces personnes

adopteront aprés Pésdnement influenceront lewr rétablissement. Ce gui veut dire gue les croyances
ndgatives qu'une personme awra guant 4 sa capacité 3 Sadapter ou guant 3 la séourité dans e
maonde, tout comme la colére répétée ou du mssentiment face aus raisons gui ont mend au trauma,
rendront plus difficile le rétablissament.
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Le 55PT paut étre 3 Forgine de souffrances personnelles significatives. Udvitement de certaines
activités |par exemple, la conduite & wne voiture, la sodalisation), wne dminution du sommeil et la
fatigue gl en découle, ainsi gu'une interférence avec ses relations propres font partie des
conséguences les ples typigues. Ces problémes peuvvent aussi engendrer des colts financiers
importants powr Pindividu et la société, Le S5PT est assock 4 une santé physigue gul empire par la
suite (par exemple, des maux de téte) ce gui oocasionne des colits acorus powr les soins de santé et
un taux Fabsentéisme au travail ou 3 Fécole plus devé. Les personnes souffrant du 55PT se
trouveront plus vraBemblablement sans emplod ot awont des revenus ples faibles gue des
personnes semblables gui n’en souffrent pas.

Evaluation et traitement efficaces du SSPT

Deux problémes importants viennent nuire 3 une Svaluation exacte du S5PT. Tout & abord, de
nombreux cas de S5PT passent inapergus parce gue les professionnels de la santé ne demandent
pas aux patients sk ont &té wictimes o dvdnements traumatigues (par exemple, une agression
sexuellz]. Il est important pour les professionnels de la santé de le demander 3 lewrs patients ot il
est essentiel gue les patients parlent aus professionnels de la santé des traumatismes dans leur vie.

Auoours de la derndére dédcannie les pychologues ont Svalué bes traitements du S5PT. lls ont trowws
gue certaing traitements s"avéralent assez efficaces tandis gue davtres ne I"Stalent pas. Cependant,
une bréve théraple cognitive-comportementale (5-6 séances) suivie par des personnes en grande
détresse peu aprés un Sdnement traumatigue semble jouver un réle dans la réduction des
symptémes du 55PT. Il a été montré gue des théraples comportementales et cognitives 3 cowrt
terme (B-30 hewres| réussissaient 3 alldger les symptdmes du 55PT chez les personnes atteintes de
fagon chronigue. Cela donne aux personnes Foccasion, de fagon rédpétée, de déorire Févdnement
traumatigue et leur réaction affective 3 Févinament, des devoirs de rédaction sur lewrs sentiments

face 4 Féwdnement et ce gu'il signifie powr elles, et des ococasions répétdes de discuter du
traumatisme et de ce gu'il signifie font le plus souvent partie des dléments @ une bonne thérapie.

Mder les patients 4 examiner leurs crovances
guant 3 lewr sécurité personnelle (par esempls,
#je ne seral ples jamais en séourité a), e
rétablissement gradueel de limites plus réalistes de
la séourité (par exemple, « Il n'est pas dangereus
daller encore dans de grands ddifices ») et
Fapprentissage de la relaxation, font partie des
aptitwdes i résiste au stress 3 acguédnir.
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- Solution des grilles de la page 12 -
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que des colocs
,].unl:i-e dhes voyipes
&tme.-:j_cu]nu cilébrent le passage i Pan 2000 ﬂl.f?j]' ene du Lion d%or, ruee (htario,

tﬂl %eu quette, Dédé "olfve un voyage au Brésil en compagnie de Jean Arseneault
Botte, Li-has il déeouvre de nowvens rythmes et il revient  la e plein

it celle de monter un spectacle avee des dizaines de perowssionnistes pour

bival Q616 de Cbec.

_* po0nn, Andreé o Déedé w Fortin est retromve sans vie dans son appartement de
s le Platean Mont=Royal. Des amis L%ﬁr-. demeuréds sans nouvelles depu

 jours, se pointent cheslo et font la décowverte. Les Tunérailles
Lin sont oflébrées le 05 mai 2000 en Taglise Notre-Dame du Pe | Secours
Wil s, Erents el a teurs.

des membres l

& Fortin
be Saint=-Thomas-Dydime au Lac Sant-lean, ﬁmdr'é_- Fartin fonde le prroups

i b

P L9 Amwe de La learnsa Lion, aileur=conmpxos Leur
alent exprime son talent sur pluseurs instruments,
ra et les pereussions. e s mmmuse I]]]Egh!l!h!nt i
laisir qui deviendra m peu sa margue de onime ros

e te, el artiste el

lat

T

Mik .
Amsbri ive de la Sashatchewan, il joint la

Cirand . Jeader musical, excellent

L L e I}uhru:r,uhl.'ulﬁue el s ophon,
s 1 t rock et du bloes. I chante anssi
o {1 pen | Cal g prosthianse intivalé « Suite 2004

d.15
T

Parrick
{higinair
diez un af
jusquti s
Boosyrie w8

amitié liait}

aisbe aux airs de o b

& la lormsation dés le dé
s 1o, 1l o dent et |

d-dire sa lorce de ca
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Serge Robert

Larrivee de Serge résulte dune annonce publiée dans le journal VOIR. Bassiste et
contrelassiste, 1l est le dernier membre & se joindre 4 la lormation originale. Non seulement
musicien, il éerit w e chante comme une casserole » et linterpréte avec humour.

w Abrovelomigque » représentera son chant du cyme avec « Les Caolocs » : Serpe poursmvra
s carriére en solo sous le preudonyme de Maononcserpe.

Jimmy Bourgoin
(ripnaire de Sane-Thardse de Colomlaer sur la Care Nord, Tinumy e passionne trés Ll
5 A |
pour la msigque en péndral et pour la batterie en particulier : il lera Failleurs sa margue
auprés du prand public quéleos en tant que latteur du groupe « Les Coloes s 1 quittera
la formaton pew avant Penrepistrement de o Dehors NMovembre wen 19608,
| L

André Vanderbiest

Belpe dorgine, il sinstalle & Montréal et se jomt 4 la lormation {1906-2000) Andre prend
ki reléve de Serpe Bobert & la basse. En outre, son apport an groupe se traduiva par des
sonorités plus repprae. Auteur compositeur sur Fallim « Delhors Novembre » para en 1998,

Vander co-réalise avec Mike Saw :|I..h|1.:.' le dermer alliom de la lormation mbtulé « Suite
21 16w wF o 1.
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Chanson
Les Colocs, Dédé 19493
Paroles par André Fortin et ;. Lapointe
Musique par André Fortin

Juste en bas d’'chez moi

Sur la rue Mont -Raoyal

Y a un p'tit gars, v a pas d’'bécique
Y a une mére mais c'est pas sa mére
Fis on pére, 't un alcoolique

Clest classique

Les fois y a 'aut'mére

Qui est pas plus sa mére

A wient chercher, ca fait du bruit
[Yailleurs, le bruit ¢’est toute sa vie
A part la folie

WalWo!Wo! Dédé

Dédé, Dédé, Dédé!

Lis-moi comment tu fais pour endurer tout cal

Llis-mi quiest-ce que j'peux faire pour te venir en aide,
Chasser les démons qui rentrent dans ta téte!

Tous les jours a sept heures du matin
J'entends des cris : [Dédé viens icitte!
J pense que Dédé 't un fils de putain
On ['traite comme un chien!

ARCRE FORTIR

Et pis v a I'autre soulon

Qui gueule aprés lui

Une chance qu'y est pas la I'aprés-midi
Ca fait qu'Dédé va jouer dans ruel le
Avec les poubelles
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WolWo!'Wao!l Dédé
Dédé, Dédé, Dédé!
Dis-moi comment tu fais pour endurer tout ¢all
Dis-moi qu'est-ce que j peux faire pour te venjre
Chasser les démons qui rentrent dans ta téte!

Ah le soir venu, quand Dédé est couché
Le bruit est parti, y vit sa vie

Ent’dewx couvertes pis son viewx toutou
Enfin I'monde est doux!




Des anticorps pour éviter les idées noires?
Par Katia Gagnon, La Presse le 2 février 2009

Estil possible de stimuler chez les jeunes la production d'«anticorps» qui leur
permettraient, devant un échec ou un stress majeur, d'éviter les idées suicidaires? Le
Dr Jean-Jacques Breton, psychiatre, croit que oui. Dans une étude a paraitre, il démontre
que de tels « facteurs de protection » existent et qu'ils pourraient bel et bien, s'ils sont
developpeschez lesjeunes arisque, prévenir des suicides.

Eninterrogeant 280 adolescents recrutes dans sept écoles secondaires de Montréal, et
en comparant leurs réponses avec celles des jeunes dients qu'il reoit & la clinique des
troubles de Thumeur, 'équipe du Dr Breton a déterminé plusieurs facteurs de protection
bien précis.

Le médecin cite les misons de vivre, la spiritualité, la facon d'aborder les problemes, les
habitudes de vie et les valeurs. La spiritualité n'est pas définie comme la pratique
religieuse comme telle, mais comme une vie intérieure, une recherche de sens. ['autres
facteurs de protection sont davantage liés au plan familial, soit I'attachement positit
avec le parent ou le sentiment d'appartenance 4 la famille.

Par exemple, un jeune qui fait une
dépression et qui a peu d'amis, qui
passe beaucoup de temps devant
|a téle, qui pratique peu de loisirs
et de sports et qui n'a pas de but
precis dans la vie risque beaucoup
plus de rechuter parce qu'il a2 peu
de facteurs de protection. Encore
plus si, par exemple, il est en
conflit avec ses parents.
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« 0n a beaucoup parlé des facteurs de risque dans la problématique du suicide. Mais ce
qu'on adécouvert, C'est qu'il v a aussi des facteurs de protection. 8'il v a des facteurs de
pratection, le risque d'avoir des idées suicidaires diminue. Ce n'est pas magique, bien
slr, mais si on favorise ces facteurs de protection, les gens peuvent améliorer leur
capacité & faire face aux événements stressants. On peu les outiller », explique le
Or Breton.

« L'idée, c'est de renfarcer nos jeunes, de les aider a produire des anticorps. §'il v a une
nouvelle « infection », qu'ils puissent vy faire face. Donc que la probabilité d'une réaction
negative diminue », poursuit-i.

Chague annee, entre 50 et 100 jeunes de & 2 18 ans sont dirigeés vers la clinique des
troubles de I'humeur a Mhapital Riviére-des-Prairies. La grande majorité sont dépressifs
et ont fait des gestes acaractére suicidaire. « On rencontre ici des jeunes de 10 ou 11 ans
quiont des idées suicidaires, des enfants qui veulent mourir = raconte le Dr Breton.

lls ant, la plupart du temps, été envoyés par les urgences de I'hdpital, oo leur cas a été
jugé sérieux. Jamais on ne les fait attendre: ils sont tout de suite requs, évalués et
traités. L'évaluation dure une journée compléte, au cours de laguelle on évalue

justement leurs facteurs de protection. —
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