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Ce rapport presente

le bilan de nos resultats,
realisations et avancees

au cours de l'exercice de notre
organisme.
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Chers membres de la Maison sous les Arbres, c’est avec un plaisir renouvelé que nous
vous présentons notre rapport annuel 2023-2024. Vous constaterez que le nombre
d’interventions et de personnes aidées est en constante évolution. Nos intervenants
de l'équipe de crise et celle du soutien d’intensité variable mettent tout en ceuvre pour
répondre avec empathie et professionnalisme a la demande grandissante. Merci a
vous de votre excellent travail.

Cette année fut marquée par l'agrandissement du centre de crise et prévention du
suicide de la Maison sous les arbres. Ce projet d’envergure, que nous préparions
depuis 3 ans, a pris une place considérable dans le quotidien de nos intervenants et
de notre clientéle. Les défis ont été grands et ont fait appel a beaucoup de patience et
tolérance de la part de toute l'équipe. Nous sommes fiers d’avoir maintenu nos services
malgre tout ce qu’impliquent de tels travaux, notamment au niveau du bruit.

Nous ne pouvons passer sous silence l'incroyable capacité d’adaptation de chacun
d’entre vous, qui avez fait preuve de professionnalisme et d’ouverture tout au long de
'lannée. Nous vous remercions tous individuellement.

Je voudrais exprimer toute ma gratitude envers mon équipe de gestion, un tel projet
n‘aurait pas été possible sans vous pour veiller au fonctionnement de la Maison sous
les arbres, que ce soit la gestion financiere, 'encadrement clinique ou la gestion des
ressources humaines. Merci a Helene adjointe administrative, Veronique coordonnatrice
clinique et Julie coordonnatrice ressources humaines. J’en profite pour souhaiter la
bienvenue a notre nouvelle adjointe Elena Lutsenko entrée en fonction depuis mars
dernier.

Je tiens également a remercier chaleureusement les membres du conseil
d’administration, Nadia Tremblay présidente, Jonathan Leduc vice-président, Anita
Legault secrétaire, Mathieu Moquin trésorier ainsi que Danielle Parent administratrice.
Un merci particulier a Nathalie Haché qui a d( quitter le c.a aprés plusieurs années
d’implication pour des problemes de santé. Nous souhaitons que tu te rétablisses
rapidement! Votre dévouement, votre implication et votre sentiment d’appartenance a
la mission de la Maison sous les Arbres ne se sont jamais démentis.

Bonne lecture chers membres et au plaisir de vous rencontrer en grands nombre lors
de l'inauguration officielle de l'agrandissement le 10 septembre 2024!




COMPOSITION DE NOTRE

consall

La gestion de l'organisme est assurée par un conseil d’administration
composé de six (B) personnes qui regoivent leurs mandats des
membres lors de l'assemblée générale annuelle.

Le conseil d’administration a tenu sécance a 7 reprises.

| | |

Nadia Tremblay Jonathan Leduc Mathieu Moquin
Présidente Vice-Président Trésorier

Membre individuel Membre individuel Membre individuel

En fonction depuis le
1 mars 2024

| | |

Anita Legault Nathalie Haché Danielle Parent
Secretaire Tresoriere Administratrice
Membre individuel Membre usage Membre individuel

Démissionnée en
mars 2024
|
Roxane Thibeault
Directrice générale

MEMBRES

Pour 2023-2024, nous avions 17 membres individuels et usagers.

Assemblée générale 2023:
Date de 'assemblée générale annuelle : 14 juin 2023

Nombre de participants:

10 membres, 8 membres employés, 1 personne invitée
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mission

Offrir des services d’intervention, d’hébergement et de
réadaptation psychosociale en santé mentale a une clientéle

adulte.

Afin de répondre a notre mission, nous offrons de l'intervention de

crise 24/7, du soutien d’intensité variable et la formation.

Confidentiels, gratuits et bilingues.

Suivi d’intensité variable

Le suivi d’intensité variable (SIV)

est un service de réadaptation psychosociale a moyen
terme visant a améliorer 'autonomie et la qualité de
vie de la personne aux prises avec une problématique
de santé mentale.

Lesinterventions sontréalisées pardesintervenant.e.s
gui se déplacent dans le milieu de la personne a raison
de 2 a 7 fois par mois, afin de leur offrir le soutien et
'accompagnement nécessaire a la réalisation de leurs
objectifs visant leur rétablissement.




Centre d’intervention de crise

La ligne d’intervention téléphonique est offerte

24 heures sur 24 et 7 jours sur 7. A partir de ce contact téléphonique, Uintervenant estime la dangerosité
de la personne et pose les actions nécessaires afin d’assurer sa sécurité selon le guide des bonnes
pratiques.

L’hébergement de crise

permet aux personnes vivant une situation de desequilibre de sortir de leur milieu lorsque leurs stratégies
habituelles ne fonctionnent plus. L’'hébergement court terme vise a permettre la mise en place de moyens
pour retrouver L'equilibre et diminuer 'intensité de la crise. Lors de 'hébergement, chagque personne
béneéficie d'une rencontre par jour avec un intervenant et peut, au besoin, étre accompagnée dans ses
demarches.

P-38

Il s’agit d’un protocole d’evaluation avec les services de police du territoire ayant comme objectif d’éviter
les transports.vers le centre hospitalier, dans les situations ou le danger n’est pas grave ni immeédiat,
lorsqu’il est possible de mettre en place des mesures alternatives pour assurer la sécurité de la personne
ou celle des autres.

L’hébergement mi-chemin
est un service d’hébergement transitoire pour des personnes présentant un probleme de santé mentale
qui sont en démarche de réinsertion dans la communauté. Ce service permet d’éviter les hospitalisations.

Le suivi de crise

est offert a la personne qui vit une situation de crise sans gu’elle ne présente un danger grave a court
terme. Ce suivi de courte durée permet de soutenir la personne dans sa situation actuelle et prévenir la
détérioration de son état.

Le suivi étroit

est offert a la personne qui vit un danger grave a court terme d’un passage a l'acte suicidaire, soit

en raison d’idees suicidaires ou en raison d'une tentative de suicide recentesLe centre de crise doit
rencontrer une personne qui neécessite un suivi etroit dans les 24-48 heures suivant sa premiere demande.

Le groupe de soutien aux endeuillées par suicide
permet de faire émerger les forces des participants, leurs raisons de vivre et de les aider a développer un
réseau de soutien.Ce suivi s’étend sur une durée de 8 semaines.

La postvention

correspond a l'ensemble des interventions qui se déploient apres un suicide dans le milieu dans lequel
il survient ou dans les milieux qui étaient fréquentés par la personne décédeée. Elle a pour objectif de
diminuer la souffrance individuelle, renforcer la capacité des individus a faire face a l'adversité, de diminuer
les risgues d’effet d’entrainement, d’augmenter le sentiment de sécurité du milieu et de favoriser un retour
au fonctionnement habituel.

La référence

permet d’orienter vers les bonnes ressources lorsque la situation de la personne nécessite une intervention
specifique qui depasse le mandat du centre de crise.



PORTRAITDE LA

eljentes

Hébergement

Clients hébergés Hébergement lit
mi-chemin

246 + 13 = 259

Jours d’hébergements Rencontres d’hébergements

12098 1403

Malgré les travaux majeurs d’agrandissement, nous observons que les données pour
'hébergement sont en forte augmentation cette année. Pour 'hébergement de crise, nous
avons accueilli 259 personnes différentes pour un total de 1209 jours. 1403 rencontres
individuelles ont été réalisées durant ces séjours.

Nous avons offert un hébergement mi-chemin a 13 personnes, ce qui demeure stable.
Ces hébergements, d’'une durée variable entre un et trois mois, permettent d’éviter des
hospitalisations.

Encore une fois cette année, nous avons d0 refuser un trop grand nombre d’hébergements
au centre de crise parce que nous étions complets. Ce sont 142 demandes au total, dont
6 demandes pour de lit-mi-chemin qui ont d{ étre refusées. Les travaux étant maintenant
complétés, nous espérons voir diminuer le nombre de refus avec lajout des nouvelles
chambres.



Lignes de crise et suivis

20000~ Interventions téléphoniques 18 932
Clients rejoints 3900
Nouveaux clients 1957

15000 ¢ Suivi de crise 392
Suivi étroit m
Suivi de deuil 92

10000 | Total des suivis 595
Postvention 7
Rencontres de concertation 23

5000 Rencontres sans rendez-vous 141
Interventions groupes d’endeuillés 92
ol J_IJ_.J_—I | -

Au niveau de la ligne de crise, nous observons une augmentation significative
du nombre d'appels. La croissance constante du nombre d’appels, et ce depuis
plusieurs années, démontre l'importance de ce service auprés de la population.

Nous avons offert un plus grand nombre de suivis pour un total de 799 rencontres
individuelles. Nous notons une hausse pour le suivi etroit et le suivi aux endeuillés
par suicide.

Malgreé la reprise du groupe de soutien aux endeuillés, le nombre de rencontres
individuelles a plus que doublé, passant de 65 a 141 pour cette année.

Notre souhaitons maintenir le groupe de soutien qui est un service apprécié par
notre clientele endeuillée.

Notre équipe a réussi a rejoindre 1929 nouvelles personnes qui n‘avaient jamais
utilisé nos services et a aider 3880 personnes différentes.

Soulignons également que l'équipe a su étre accueillante face aux imprévus en
offrant 166 rencontres ponctuelles sans rendez-vous.




Diagramme des sexes

=SSR 2 067 = 53%

ROISSEE 1753 = 45%

AUTRES = 51=2%

Diagramme des groupes d’ages

‘\‘

1-14 ans (34) = 1%

15 - 19 ans (297) = 8%
20 - 34 ans (1163) = 32%
35 - 49 ans (928) = 25%
S50 - 64 ans (632) =17%
68 - 80 ans (206) = 6%
80 ans + (34) =1%

Non défini (373) = 10%




Protocole P-38

Evaluations Transports aux Alternatives
téléphoniques Centres Hospitaliers a lurgence

885 227 658

Depuis l'implantation du protocole P-38 avec les services de police de notre région, nous continuons
d’observer un nombre élevé de transports évités vers les centres hospitaliers a la suite des évaluations
du centre de crise.

Du nombre total d’évaluations P-38 cette année, nous avons trouve une alternative dans 658 situations,
ce qui représente un taux de 74% de transports évités. Notre taux demeure stable, mais il y a une
augmentation au niveau du nombre d’évaluations effectuées par notre équipe.



PORTRAIT DE LA CLIENTELE

siiv

Pour le SIV, ce sont 122 personnes que nous avons
soutenu dans leurs besoins de réadaptation. Que
ce soit par 'entremise de rencontres dans le milieu,
d’accompagnements, par des contacts avec les
proches et la communauté et par le partenariat
avec les autres professionnels, c’est un total de
3387 interventions qui ont été effectuées par
'équipe pour soutenir les personnes dans leur
rétablissement.

L’ensemble des données du SIV démontre une
stabilité, que ce soit au niveau du genre, de l'age,
de la durée du suivi ou de la provenance des
références par exemple.

FEMMES

52% = 64

W 18-25ans=17
M 26-35ans=33
M 36-50ans =36
M 51-65ans=32
M 66etplus=1

HOMMES
46% = 56




La durée moyenne recommandée par le MSSS pour
le SIV est de deux ans. La durée moyenne actuelle
est de 21 mois.

Moins de 6 mois
6 mois a1an
1a2ans
2a3ans

3ab5ans

o ans et plus

| | | | | |
O 10 20 30 40 50 60



LES FORMATIONS

OTErtes

Intervenir auprés de la personne suicidaire a l'aide de bonnes pratiques

Cette formation de 21 heures s’adresse aux intervenants et professionnels travaillant auprés d’une
clientele vulnérable au suicide. Cette formation aide les intervenants a développer des compétences
afin d’estimer la dangerosité d’'un passage a l'acte suicidaire et mettre en place des moyens d’assurer la
sécurité selon le niveau de dangerosité.

Suivi a la formation : Intervenir auprés de la personne suicidaire a l'aide des bonnes pratiques

Ce suivi d’'une durée de 3 heures et demie est offert minimum 6 mois apres avoir terminé et réussi la
formation de 3 jours intervenir auprés des personnes suicidaires a l'aide de bonnes pratiques. Ce suivi
se veut un support aux intervenants dans le rehaussement des competences pour ainsi favoriser la
consolidation et l'implantation des bonnes pratiques en matiére de prévention du suicide.

Agir en sentinelle pour la prévention du suicide (durée 7h00)

Ce programme national parrainé par la Santé publique a pour but de former des gens de la communauté
gui sont susceptibles d’étre en contact avec des personnes suicidaires. Ces personnes volontaires
peuvent ensuite repérer, vérifier la présence d’idées suicidaires, recueillir de l'information et agir comme
relais en tentant de convaincre la personne de recevoir de l'aide du centre de crise.



Réseaux d’éclaireurs : Pour le mieux-étre, la résilience et le rétablissement psychosocial des
personnes et des communautés

Ce programme de 4 heures est implanté par le ministere de la Santé et des services sociaux (MSSS) et
la Maison sous les arbres (MSLA) a manié une formation a partir du contenu. Instaurée a la suite de la
pandémie mondiale COVID-19, elle a pour but d’'augmenter la capacite d’adaptation ainsi que la resilience
des individus et de la communauté en contexte de pandémie et post-pandémie. Ces personnes volontaires
formées peuvent repérer les personnes vulnérables et a risque de vivre une crise psychosociale pour les
référer aux ressources adéquates selon leur problématique vécue.

Formation provinciale sur Uintervention de crise dans le milieu 24/7 (RESCIQ)

Cette formation de 14 heures mandatée par le RESCIQ (Regroupement des services d’intervention de crise
du Queébec) est dispensée dans le cadre des orientations ministérielles. Elle s’adresse aux intervenants
qui veulent approfondir leurs connaissances et leurs expertises en contexte de crise et ainsi contribuer a
une offre de services mieux adaptée aux besoins du client et de ses proches.

Sensibilisation

D’une durée de 2 heures et demig, cet atelier permet de sensibiliser la population a la problématique du
suicide.

Apprendre pour la vie : les mesures de postvention a la suite d’un suicide

Cette formation d’'une durée de 6 heures et demie s’adresse aux milieux en processus de mise en place
ou de mise a jour d’un protocole de postvention. Elle a pour objectif

d’identifier la démarche et la séquence d’intervention appropriée a la suite d’un suicide afin de minimiser
les impacts dans le milieu.

Atelier d’initiation a l'intervention chez les jeunes vulnérables au suicide (13 ans et moins)

Cette formation d’une durée de 7 heures s’adresse aux intervenants et a pour objectifs de permettre de
reconnaltre les indices de vulnérabilité suicidaire chez 'enfant, de déterminer les intentions suicidaires
et favoriser la sécurité de l'enfant

Agir en sentinelle pour la prévention du suicide  Agir en Sentinelle pour la prévention du suicide
- déclinaison agricole : Déclinaison ainé

Cette formation de 7 heures est une déclinaison  Cette formation de 7 heures est une déclinaison de
de la formation sentinelle, adaptée a la réalité des  la formation Sentinelle, mais adaptée a la réalité
agriculteurs. des ainés.



Participants aux formations données
cette annee par notre formatrice

Organismes
communautaires

Services
scolaires

2

Participants formations
données cette annee par
nos intervenants

MDJ
Saint-Rémi

Chez moi,
c’est mon choix

10 8

La maison
du Goeéland

2




La formation a notre equipe

Les formations sont essentielles au développement des compétences et au maintien de la qualité des
services mais, elles sont aussi sources de motivation pour les intervenants. Que ce soit pour acquérir de
nouvelles connaissances, se questionner, se sensibiliser, nous avons la conviction que l'investissement

sera bénéfique pour 'équipe et la clientele.

FORMATION FORMATEUR PARTICIPANT

Intervenir aupres des personnes Nancy Paquette CCPS-HRR 4

suicidaires a l'aide de bonnes pratiques

(AQPS)

Loi sur la protection des personnes dont Plateforme ENA 10

'état mental présente un danger pour

elles-mémes ou pour autrui(P38)

Intervention de crise 24/7 Nancy Paquette CCPS-HRR 3

Trauma vicariant et fatigue de Pascale Brillon, Institut Alpha 2

compassion

Savoir apprécier le risque d’homicide Rachel Fortin, 8

intrafamiliaux et conjugaux( PHARE, Cellule PHARE, Jardins-Roussillon

ljour)

Formation PHARE JR Rachel Fortin, 1
Cellule PHARE, Jardins-Roussillon

Prévenir le suicide chez les personnes Nancy Paquette CCPS-HRR 2

de 14 ans et plus — susciter l'espoir et

estimer le danger (AQPS)

Prévenir le suicide chez les personnes Plateforme ENA 14

de 14 ans et plus — susciter l'espoir et

estimer le danger

Formation de formateurs Agir en senti-  AQPS 2

nelle pour la formation du suicide

Formation de formateurs Super utilisa-  AQPS 2

teur de Postvention

Mesure d’assistance, information surle = ROCSMM 3

Curateur public

Gestion efficace du quotidien CDC Roussillon 1

Medias sociaux. Créer un contenu CDC Roussillon 1

engageant

Atelier a partir de la loi P38 Marie-Catherine Audet 10

Intervenir aupres des hommes

Mesures de Postvention

Guillaume Dubé
Le Tournant

Nycolas Renaud- AVIF

Sylvie Mayer - Le Tournant
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Remplacement de tous
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important de prendre soin de soi et de faire des Spectacle
activités qui nous font du bien.
Cette année, dans le cadre de la semaine de Musce
prévention du suicide, le comité s’‘est donné
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PARTICIPATION AUX TABLES DE CONCERTATION

CONCEIrtation

Notre directrice générale a participé aux comités suivants:

Table gestionnaire de la Montérégie

RESICQ (présidence du CA)

Participation aux rencontres de représentations.

Rencontres avec Lionel Carmant, ministre délégué a la santé et aux services
sociaux et Sandra O’Connor, conseilliere politique

Coalitation nationale en santé mentale




Notre formatrice a participé aux réunions de la

Table des formatrices en Montérégie

Tables de concertation, comités et représentations
(coordonnatrice clinique) :

Table d’acces SIV CISSSMO, MSLA et Maison du Goéland

Rencontres de collaboration CPS Montérégie et Accueil centralisé CRD CISSSMO
Cellules PHARE Jardins-Roussillons : pour la prévention des homicides conjugaux et
familiaux

CLAP : Comité de la lutte a la pauvreté du Grand Chateauguay

Comité du Réseau des partenaires contre la violence faites aux femmes Jardins-Rous-
sillons

Comité itinérance Jardins-Roussillon

Comité intégré en prévention du suicide CISSSMO

Rencontre de concertation protocole P38

Rencontres provinciales des coordonnateurs et gestionnaires SIV / Ministere de la
santé et des services sociaux

Regroupement des organismes communautaires en santé mentale de la Montérégie
Aire ouverte CISSMO - Comité local Jardins-Roussillon




Au cours de la derniere annee, nous avons
ete présents

CA du:

RESICQ - Regroupement des services d’interventions de crise du Quebec.

Au niveau régional et national

Nous avons participé aux rencontres des associations suivantes:

« CDC Roussillon - Coroporation de développement Communautaire - Roussillon.

« ROCSMM - Regroupement des organismes communautaires en santé mentale de la
Montéregie.

» RESICQ - Regroupement des services communautaires d’intervention de crise du
Queébec.

« TROC-M - Table régionale des organismes communautaires de la Montérégie.

« RCPSQ - Regroupement des centres de prévention du suicide du Québec.




DONS ET COLLECTIONS DE

| FOINDS

N et

Nous continuons a faire connaitre la
MSLA et a solliciter les dons dans la
communauté, cette année nous avons
recu des dons pour un total de

Nous tenons a remercier nos précieux donateurs 2023-2024:

Municipalité de St-Mathieu
Marie-Belle Gendron, députée de la circonscription de Chateauguay

Francois Bonnardel, ministre de la Securité publique et ministre responsable de la région de
UEstrie

Chiasson Gauvreau Inc.

Danielle Provost



MERCI A TOUS NOS DONATEURS !

« Agence de la santé publique du Canada.

« Fond d’équité pour les lignes de détresse pour 'année 2024-2025.

Campagne de financement  pour
'agrandissement qui a debute en 2022
pour un total de




NOUVEAU
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LA MAISON LA M/

SOUS LES ARBRES N S0US LE

Centre da crise | Pn

Centre de crise | Prévention du suicide

Le nouveau logo exprime notre mission grace aux 3 feuilles qui
représentent les champs d’action:

1- Aide et intervention
2- Suivi
3- Sensibilisation.

Ces feuilles se chevauchent démontrant ainsi la continuité et le lien
nécessaire entre elles.







RECONNAISSANCE ET OBJECTIFS POUR LA

PIROGRIAINIE

AININIEE

Le 9 mai dernier, la journee prevue pour le bilan annuel fut un peu
differente des anneées precedentes. Maintenir les services du Centre
de crise malgre les travaux d’agrandissement et ce, durant 8 mois,
démontre l'investissement exceptionnel de nos intervenants et nous
tenions a prendre le temps de les remercier.

Une réunion d’equipe s’est tenue en matinee avec tous les intervenants
des services de la Maison sous les Arbres. Nous avons exposeé nos
objectifs de la prochaine année soit de travailler la profondeur en offrant
'espace et les moyens pour arriver a se questionner sur nos pratiques.




Dans le méme objectif de travailler sur le développement des compétences,
conscientes de nos forces a l'interne, U'expertise des intervenants sera aussi
sollicitée durant la prochaine année, ceux qui en auront envie pourront
donner des ateliers a leur collegues.

La réunion s’est terminée avec un Food Truck ou l'équipe a pu profiter d’un
rare moment ou tous avaient l'occasion et le temps de fraterniser.




NOTRE EQUIPE DE

VIRAVAINL

Michel L.

- Manon L.
Chantal C.
Patrick A.
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Ministere de la Sante et des Services sociaux
Centre intégré de santé et de services sociaux de la Montérégie-Centre
Centre intégré de santé et de services sociaux de la Montérégie Ouest

Direction de la Santé publique

RESICQ Regroupement des services communautaires d’intervention de crise du Québec et
ses membres

AQPS Association Quebéecoise de Prevention du Suicide

RCPSQ Regroupement des Centres de Prevention du Suicide du Quebec

AQRP Association Québécoise de Readaptation Psychosociale

AASMM L’Association des alternatives en santé mentale de la Montérégie et ses membres
RRASMQ Le Regroupement des ressources alternatives en santé mentale du Quéebec

CDC Roussillon; corporation de développement communautaire

TROC-M Table regionale des organismes communautaires de la Montéreégie et ses membres

Le Centre communautaire de Chateauguay - La Maison du Goeland

Le Centre d’action bénévole du Grand Chateauguay - SAC- service d’aide aux conjoints

AVIF - SEMQO le Jalon
La Re-Source - Centre d’éducation populaire
Rencontre chateauguoise - Travailleurs de rue — Maison des

jeunes de Chateauguay
Le Campagnol

, Comité logement Rive-Sud
L’Avant-Garde en santé mentale

Le Dalhia

Entraide Mercier
. Quartier des femmes
L’Accolade Chateauguay
L’Avant-Toit
CCPSHRR

RIAPAS

Sourire sans Faim
Les Toits d’Emile

Calacs )
Elan des jeunes



LA MAISON

SOUS LES ARBRES

Centre de crise | Prévention du suicide

www.la-msla.com



