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Contexte

En 2017, grace au généreux soutien du gouvernement de I'Ontario et de partenaires
philanthropes, l'initiative des CBEJO a été établie pour I'ouverture des dix premiers réseaux
CBEJO, afin de démontrer le modele de services intégrés pour les jeunes (Sl)) des CBEJO. Ce
modele vise a améliorer les résultats relatifs au traitement des problémes de santé mentale
et d'usage de substances chez les jeunes (soit toute personne agée de 12 a 25 ans) en
facilitant I'accés rapide et avec peu d'obstacles a des services et en diminuant les transitions
en prévoyant des locaux de prestation de services intégrés adaptés aux besoins des jeunes. A
la fin de la phase de démonstration, ces locaux étaient financés annuellement par le
gouvernement de I'Ontario. Mené par le ministére de la Santé de 'Ontario, par Santé Ontario
et par d'autres ministéres et partenaires, 'appui continu du gouvernement a facilité
I'expansion des carrefours. Aujourd’hui, on compte 32 CBEJO entierement financés. Par
ailleurs, des donateurs philanthropes, dont la Fondation du Centre de toxicomanie et de
santé mentale (CAMH) et la Fondation Graham Boeckh, ont aidé les CBEJO a innover et a
mobiliser les connaissances.

Le Bureau provincial des CBEJO invite actuellement les collectivités ontariennes a faire
part de leurs domaines d'intérét, de leurs besoins et de leur contexte local en lien avec les
SlJ, en répondant au questionnaire du Sondage sur 'engagement communautaire a
I'égard des SlJ. Cela nous permettra de recueillir des renseignements de facon équitable
sur les collectivités pour orienter notre approche en matiére d'engagement et de soutien
dans le but de faire progresser les Sl) partout en Ontario. Veuillez noter que le
gouvernement n’a publié aucun avis de financement et qu'il ne s’agit pas d'un
concours, d’'une occasion de financement ou d’'un processus de sélection
concernant la désignation de CBEJO.

But du Sondage sur 'engagement communautaire a I'égard
des Slj

Les CBEJO invitent les collectivités ontariennes a répondre au questionnaire du Sondage sur
I'engagement communautaire a I'égard des SlJ afin de nous indiquer ou elles se situent dans
leur cheminement vers la prestation de SlJ. Cette invitation s'adresse a toutes les collectivités
qui s'emploient déja a adopter le modéle de Sl) des CBEJO et a celles qui commencent a peine
a envisager cette possibilité. Les renseignements recueillis nous aideront a mieux
comprendre les efforts déployés a I'échelle locale, le contexte, les enjeux, les besoins et les
objectifs fixés dans le but de faire avancer les SlJ a I'échelle provinciale. lIs nous aideront



également a définir et a renforcer notre cadre d'engagement communautaire élargi, pour
faire en sorte que notre approche, nos conseils et nos ressources reflétent les expériences et
le point de vue des collectivités de I'Ontario. Bien qu'il n'existe actuellement aucune source de
financement public connue, les CBEJO peuvent, dans une certaine mesure, appuyer les
collectivités dans leurs efforts visant a établir et a faire avancer les S, et les renseignements
recueillis dans le cadre de ce processus nous aideront a déterminer le meilleur moyen de leur
préter main-forte. Nous souhaitons appuyer le plus grand nombre de collectivités possible,
tout en tenant compte de notre capacité de travailler en plus étroite collaboration avec celles
qui pourraient bénéficier d'un soutien plus intensif ou de conseils supplémentaires en raison
de leurs ressources limitées, de leurs contraintes géographiques ou de facteurs liés a I'équité.

Le sondage vise notamment a permettre de déterminer :
1. les besoins et les lacunes en matiere de services a I'échelle provinciale;
2. lasituation actuelle des collectivités en ce qui a trait aux Slj;

3. les ressources requises pour mieux appuyer les collectivités dans leur cheminement
relatif aux SlJ, dans un cadre d'engagement communautaire élargi.

Le modele de SIj des CBEJO

Les CBEJO constituent une initiative des Sl qui s'inscrit dans le cadre d'un mouvement
pancanadien et international dynamique visant a mettre en ceuvre des services intégrés
et efficaces pour les jeunes agés de 12 a 25 ans afin de répondre a leurs besoins en
matiere de santé mentale et d'usage de substances et d'aborder d'autres préoccupations
connexes. Les CBEJO encouragent les prestataires de services locaux a collaborer d'une
nouvelle facon pour permettre aux jeunes d'avoir accés a une gamme compléte de
services intégrés répondant a leurs besoins particuliers, notamment en matiére de
traitement de problemes de santé mentale et d'usage de substances, de soins primaires,
d'éducation, d'emploi, de logement et d'autres services sociaux, et ce, dans des locaux
conviviaux pour la jeunesse. Le modele de SlJ des CBEJO vise a améliorer I'expérience et
les résultats des jeunes en leur facilitant 'accés a un continuum de services et en offrant
des programmes adaptés de haute qualité et concus en collaboration avec les jeunes
pour répondre a leurs besoins. Les CBEJO font partie d'un systeme de santé apprenant
(SSA) provincial et pancanadien plus vaste qui recueille des expériences vécues et des
données fondées sur des éléments probants et générant des éléments probants a
Iinterne et qui se sert des informations obtenues pour améliorer les soins, ce qui se
traduit par la prestation de soins de haute qualité plus efficaces pour les jeunes. A ce
titre, les CBEJO promeuvent I'apprentissage et 'amélioration continus en appuyant sur
des données probantes les décisions prises avec les jeunes et a tous les niveaux de
I'initiative, afin d'améliorer les résultats obtenus par les jeunes.



L'équipe des CBEJO

Les 32 réseaux CBEJO existants connaissent du succes grace aux membres de I'équipe
situés un peu partout dans la province. Les CBEJO sont appuyés a I'échelle locale et
provinciale par des conseils consultatifs formés de jeunes, de familles et d’Autochtones.
Les personnes concernées orientent et cocréent un vaste éventail de projets et de
programmes, et prodiguent des conseils pertinents. Ces projets et programmes tiennent
compte de l'opinion des jeunes, des familles et des leaders dans toutes les initiatives des
CBEJO. Les CBEJO regroupent également les équipes des réseaux de carrefours locaux,
chacune d'elles comprenant un large éventail de partenaires, et ce, dans le but d'offrir des
programmes et des services fondés sur des données probantes et générant des données
probantes a divers jeunes et a leurs familles respectives (soit les systemes de soutien
choisis par les jeunes), a I'échelle locale. Les CBEJO peuvent aussi compter sur I'équipe du
Bureau provincial dirigée par Jo Henderson, Ph. D., responsable de la direction générale,
laquelle équipe appuie le réseau provincial de CBEJO, notamment ses activités, sa mise en
ceuvre, le soutien clinique, la collecte et I'évaluation des données, 'engagement des
jeunes, des familles et des Autochtones, la promotion de I'équité, les communications, la
mobilisation des connaissances, la formation et la supervision financiere. Comme il a déja
été mentionné, le gouvernement de I'Ontario a joué un role clé dans le lancement et la
croissance continue des CBEJO. Ceux-ci sont également reconnaissants du soutien des
partenaires philanthropes ainsi que de celui de nombreux particuliers et donateurs
locaux.

Les CBEJO ont a coeur de former des partenariats avec les jeunes et les familles, et de
prioriser 'équité en santé afin d'améliorer la qualité et I'accessibilité des services pour les
jeunes issus de la diversité a I'échelle provinciale. Le modele des CBEJO aide les
collectivités a mobiliser les services existants pour collaborer avec eux de fagon novatrice
et permettre ainsi aux jeunes et a leurs familles respectives d'accéder a des services de
haute qualité et adaptés a leur stade de développement, au bon moment et au bon
endroit. Quoique les réseaux CBEJO adaptent les services aux besoins de leurs
collectivités locales, ils integrent les éléments de base du modéle des CBEJO, qui
représentent les fonctions essentielles, les principes et les activités requis pour que le
modele des CBEJO procure les résultats escomptés.



Raison d’'étre des CBEJO

Les réseaux CBEJO améliorent la qualité et 'accessibilité du soutien offert aux jeunes en
mobilisant les services d'une maniere intégrée. Ce sont des lieux accueillants ou les jeunes
ages de 12 a 25 ans ont rapidement acces, en personne, sur rendez-vous, sans rendez-vous
ou en ligne, a un continuum de services de haute qualité congus pour répondre a leurs
problémes de santé mentale ou d'usage de substances, ainsi qu'a d'autres services de santé
et a d'autres soutiens communautaires et sociaux.

Les réseaux CBEJO offrent les services a la jeunesse suivants :

. Services liés a la santé mentale

. Services de traitement de 'usage de substances

. Soins primaires

. Soutien par les pairs

. Services d'intervenants pivots

. Soutien professionnel (éducation, emploi ou formation)

. Aide au logement et autres services communautaires et sociaux

. Acces a des soutiens pour les familles

. Activités d’acquisition de compétences et favorisant le bien-étre’

. Soutiens ou services spécialisés ou adaptés aux besoins de la collectivité (p. ex. liés a

la santé des Autochtones, a la traite de personnes a des fins d’exploitation sexuelle, au
systeme de justice pour les jeunes, a la protection de I'enfance, etc.)
. Approche communautaire

Les réseaux CBEJO locaux sont financés pour offrir des services aux jeunes et a leurs familles
respectives par I'entremise d'une équipe de mieux-étre pour les jeunes, outre les services fournis
par les prestataires communautaires existants et les ressources concretes. Les équipes de mieux-
étre pour les jeunes des CBEJO jouent un réle essentiel dans la mise en ceuvre du modéle de
soins des CBEJO. Chaque équipe de professionnels en bien-étre pour les jeunes comprend :

e unclinicien ou une clinicienne en santé mentale et en traitement de troubles de l'usage de
substances;

e uninfirmier praticien ou une infirmiére praticienne;

e unintervenant ou une intervenante pivot;

e unintervenant ou une intervenante de soutien par les pairs;

! Les activités d’acquisition de compétences et favorisant le bien-étre sont des soutiens, des occasions et des activités de
prévention primaire et de bien-étre, avec ou sans rendez-vous, offertes par les CEBJO. Elles englobent des formations, des
ateliers, des présentations, des groupes, des rencontres et des excursions auxquels les jeunes et les alliés adultes peuvent
participer, et elles sont axées sur divers themes, dont la santé mentale, la santé physique, I'identité de genre, I'orientation
sexuelle, I'éducation, 'emploi, les loisirs, le divertissement, I’alimentation, le logement, la culture, les ressources
naturelles, etc.



» un facilitateur ou une facilitatrice du bien-étre des jeunes (p. ex. coordonnateur ou
coordonnatrice de l'accueil et des soins fondés sur des mesures).

Ces rbles peuvent étre adaptés en fonction de la répartition unique des jeunes dans chaque
collectivité.



Valeurs des CBEJO

Les valeurs et les engagements suivants sont au cceur du modéle des CJEBO :

e Engagement signifiant;

e Acces, équité et inclusion pour les jeunes issus de la diversité;

e Haute visibilité et absence de stigmatisation;

e Intégration intersectorielle;

e Apprentissage et amélioration de la qualité continus;

e Approches de services axées sur les jeunes, appropriées a leur stade de développement et
holistiques.

Objectifs

Conformes aux Slj offerts a I'échelle nationale et recueillis selon une approche de soins
fondés sur des mesures, les résultats escomptés des réseaux CBEJO sont les suivants :

Vision : Continuer d'évoluer en tant que systeme de santé apprenant qui utilise les
connaissances, I'expérience, la culture des soins, la recherche et les données recueillies pour
prendre des décisions visant 'amélioration continue des résultats obtenus par les jeunes, en
collaboration avec eux et avec les collectivités, selon I'approche « Nous sommes la pour
VOUS ».

Résultat global : Améliorer les services, les expériences et les résultats pour les jeunes agés
de 12 a 25 ans en favorisant I'acces a des services intégrés de haute qualité adaptés a leurs
besoins et fondés sur des mesures.

e Premier résultat intermédiaire : Amélioration de 'acces a des services opportuns de
haute qualité et intégrés de traitement des problemes de santé mentale et d'usage de
substances pour les jeunes et leurs familles respectives, transitions sans difficulté vers
des services de soins spécialisés lorsque la gravité des besoins est évidente et que
ceux-ci ne peuvent étre pris en charge par le carrefour, et offre de services intégrés de
soins primaires, d'aide a I'éducation, a I'emploi et au logement, de bien-étre et d'autres
services de soutien communautaires et sociaux.

o Deuxiéme résultat intermédiaire : Milieu accueillant et accessible, créé en
collaboration avec les jeunes, et haut degré de sensibilisation communautaire aux
services offerts et acceés aux services sans trop d'obstacles. Participation accrue des
jeunes a la conception et a I'élaboration des programmes et services offerts.
Engagement manifeste a I'égard de la participation des jeunes aux processus
décisionnels.



e Troisiéme résultat intermédiaire : Amélioration de la qualité des services et de I'acces
a une approche intégrée de prestation de services pour toutes les personnes et les
collectivités, y compris les jeunes en quéte d'équité qui doivent normalement
surmonter des obstacles pour pouvoir accéder aux services.

e Quatriéme résultat intermédiaire : Amélioration de la qualité des services et des
résultats individuels, des services et du systeme.

Eléments fondamentaux du modéle des CBEJO

Engagement des jeunes et des familles

L'engagement des jeunes leur permet de devenir des partenaires importants dans les
prises de décisions concernant les facteurs qui les touchent personnellement ou qu'ils
jugent importants. Il s'agit d'un processus actif et continu qui integre la représentation
et 'opinion des jeunes a tous les niveaux de la planification, de la mise en ceuvre et de
I'évaluation des carrefours. L'engagement signifiant des jeunes fait en sorte qu'ils
participent au processus de création’. Au sein des CBEJO, les jeunes prennent
directement part au processus décisionnel concernant les processus d'élaboration, de
mise en ceuvre et d'évaluation des programmes'2. En plus de prévoir des conseils
consultatifs locaux formés de jeunes, les réseaux CBEJO mobilisent ceux-ci en les
invitant a participer aux processus de conception physique et des services, de
gouvernance, de mise en ceuvre et d'évaluation pour rendre les carrefours conviviaux a
leurs yeux.

L'engagement des familles dans les services de santé mentale pour les jeunes est
considéré comme une pratique exemplaire visant a assurer un soutien de qualité en
matiére de services® L'engagement signifiant des familles peut avoir une incidence
positive sur les résultats des services directs pour les jeunes et leur famille, ainsi que
pour les organismes et les systemes concernés. L'engagement des familles a I'égard des
SlJ peut aider a répondre aux besoins des jeunes et a leurs propres besoins et
contribuer au systeme de soins dans son ensemble. Les familles sont des experts en
raison de leur capacité a appuyer leurs enfants ou leurs jeunes et devraient donc jouer
le réle d'alliés essentiels dans I'élaboration, la prestation et I'évaluation des services.
Leur participation peut améliorer ultimement les résultats obtenus par les jeunes.

Gouvernance intégrée et collaboration avec les partenaires

Par « gouvernance intégrée », on entend les processus de collaboration stratégique
entre les partenaires offrant des services de soins de santé (ou d’autres services)



dans le contexte de la prestation des services de santé®. Les organes de
gouvernance sont tenus responsables de la planification et de I'organisation des
services ainsi que des décisions prises en matiére de gestion des ressources'.

Les CBEJO constituent une initiative fondée sur des réseaux. La mise en ceuvre du
modele des CBEJO dans les réseaux de carrefours exige donc une table de
gouvernance formée de responsables de 'organisme directeur du réseau et des
organismes partenaires clés offrant les services au carrefour concerné, qu'il s'agisse
de services en nature ou non. Les CBEJO étant une initiative axée sur les jeunes,
ceux-ci doivent donc participer a I'élaboration des services offerts dans les
carrefours et a la gouvernance sur une base continue, si I'on veut que la mise en
ceuvre des SIJ>® soit optimale.

Accessibilité

Par « accessibilité », on entend la prestation d'un éventail complet de services
gratuits comportant peu d'obstacles a franchir, et ce, sous divers formats conviviaux
ou accessibles. Les réseaux CBEJO ont pour but d’offrir aux jeunes et a leur famille la
possibilité de faire I'objet d'interventions précoces et d'accéder rapidement et sans
entrave a un continuum de services de traitement de probléemes d'usage de
substances et de santé mentale de haute qualité dans des lieux faciles a repérer et
accueillants pour les jeunes’. Les services intégrés accessibles réduisent le temps et
les coUts de déplacement pour les jeunes, favorisent la collaboration entre les
prestataires de services a la jeunesse situés a proximité les uns des autres et
ameéliorent les résultats des traitements aupres des jeunes. Les réseaux CBEJO sont
situés dans des lieux non stigmatisants qui ont été sélectionnés et concus avec la
collaboration des partenaires des carrefours, dont les jeunes et les membres de leur
famille.

Services inclusifs et diversifiés reflétant les groupes de population

Il est essentiel de comprendre les besoins, les enjeux et les succés des divers
groupes et collectivités pour pouvoir reconnaitre les besoins des jeunes en matiere
de santé mentale et y répondre de facon appropriée. La prestation de services
inclusifs et de services qui refletent des groupes de population particuliers implique
le respect et la prise en compte des croyances relatives a la santé, des pratiques
ainsi que des besoins des jeunes issus de la diversité en matiére de culture, de
langue, de genre et autres.



Une foule de données probantes démontrent que les programmes qui tiennent
compte de la diversité de leurs jeunes participants augmentent la satisfaction de ces
derniers, leur engagement a I'égard de leur traitement, la qualité des soins et les
résultats sur la santé®. Les pratiques anti-oppressives et antiracistes peuvent
prévenir les effets éventuels de la discrimination et des préjugés et améliorer
ultimement les soins. En offrant un éventail d'approches et de services diversifiés et
inclusifs qui refletent la situation de groupes de population particuliers, les réseaux
CBEJO sont mieux en mesure de répondre aux besoins des jeunes de la diversité

(p. ex. francophones, des Premiéres Nations, Inuits, Métis, racisés, 2ELGBTQIA+, et
d’autres groupes en quéte d'équité).

Modeéle de services intégrés des CBEJO

Les CBEJO réduisent les transitions en offrant des services intégrés et partagés a
guichet unique, a des points d'acces comportant peu d'obstacles. Les SIJ sont trés
pratiques, non stigmatisants et conviviaux pour les jeunes, afin que ceux-ci puissent
se sentir en sécurité. Ces types de services sont fournis dans des lieux et a des
heures pratiques, et permettent aux jeunes de passer d'un service a l'autre sans
avoir a franchir de nombreux obstacles.

Une vaste gamme de services fondés sur des données probantes ou générant des
données probantes sont offerts aux jeunes par I'entremise des CBEJO, et ce, dans
plusieurs domaines, dont les suivants : le traitement des problémes de santé
mentale et d'usage de substances, les soins primaires, I'éducation, I'emploi et la
formation, le logement, les services communautaires et sociaux, le soutien par les
pairs, 'approche communautaire et les services d'intervenants pivots. Ces services
comprennent un continuum de soins pour les jeunes a divers degrés d'intensité, en
fonction de la gravité de leurs préoccupations. L'adoption de modeles de prestation
de services intégrés et d'une approche de soins continus a eu une incidence positive
avérée sur les résultats des traitements cliniques et du systéme de santé, tels qu'une
diminution des symptémes et une amélioration du fonctionnement psychologique
et adaptatif des jeunes, un meilleur acceés aux soins, une réduction du temps
d'attente et une amélioration de la perception des soins®'°.

Soins fondés sur des mesures (SFM)

Les réseaux CBEJO utilisent des mesures normalisées et des évaluations des
résultats pour recueillir discréetement des renseignements aupres des jeunes et de
leur famille qui accédent aux services. Le type et la quantité de données fournies par
les jeunes dépendent de la raison pour laquelle ils visitent un carrefour. Pour alléger
le fardeau de la collecte de données sur les jeunes en quéte de services, les CBEJO



recueillent uniguement les renseignements nécessaires pour pouvoir déterminer la
meilleure facon d’appuyer chaque jeune personne qui s'y présente tout en
cherchant a améliorer continuellement les services pour les jeunes pour faire en
sorte que tous les jeunes bénéficient de la méme qualité de soins. Les mesures ont
toutes été sélectionnées et vérifiées en fonction de leur capacité d'étre utilisées de
facon interactive avec les jeunes dans le contexte de la prestation des services. Cela
signifie que les données non seulement sont utiles au personnel des CBEJO, mais
aussi qu'elles donnent aux jeunes l'occasion de faire de l'introspection, de se fixer
des objectifs et de mesurer leurs progres. Ces activités se sont avérées efficaces
pour améliorer les résultats obtenus par les jeunes et ont été sélectionnées de
concert avec eux.

Dans le contexte d'une approche de soins continus dans la prestation de services
cliniques, la collecte minutieuse de données a l'aide d'outils cliniques adaptés au
stade de développement des jeunes constitue un des moyens auxquels les CBEJO
peuvent avoir recours pour déterminer exactement le type de soutien dont la jeune
personne a besoin ainsi que les formes d’intervention appropriées. L'utilisation d'un
cadre normalisé dans tous les carrefours pour la collecte et I'évaluation des données
peut produire de meilleurs résultats chez les jeunes et améliorer la qualité des
données et des résultats, tant au niveau des réseaux CBEJO individuels que dans
'ensemble du systéme de soins. De plus, elle peut enrichir la base de données
probantes sur les modeéles de soins continus intégrés pour que les services a la
jeunesse puissent étre offerts a plus grande échelle. Enfin, les soins fondés sur des
mesures favorisent la collaboration active avec les jeunes ainsi que leur
responsabilisation dans le cadre de leurs soins et de la planification de ceux-ci.

Répondre au questionnaire du Sondage sur
I'engagement communautaire a I'égard des Slj

Si cela vous intéresse, veuillez répondre au questionnaire du Sondage sur
'engagement communautaire a I'égard des SlJ, auquel vous avez acces ici, d'ici le
vendredi 5 septembre prochain, a 17 h, HE. Pour toute question, n'hésitez pas a
nous écrire a l'adresse inquiries@ywho.ca. Vous aurez aussi I'occasion de participer
a une séance d’information et a une foire aux questions sur la plateforme WebEx le
29 juillet prochain, a 10 h, HE, ou le 6 ao(t a 15 h, HE. Pour en savoir plus, rendez-
vous sur notre site Web.

Prochaines étapes

Le Bureau provincial des CBEJO communiquera avec toutes les collectivités participantes en
octobre 2025 pour leur fournir de plus amples renseignements sur notre cadre de services
d’extension, d'engagement et de soutien communautaires, notamment sur la fagon dont
nous pourrions offrir un soutien adapté aux besoins et au contexte des collectivités. Nous


https://redcap.link/CES-FR
mailto:inquiries@ywho.ca
https://youthhubs.ca/community-outreach-engagement

visons a accompagner les collectivités intéressées et tenons particulierement a offrir des
occasions équitables a celles qui doivent surmonter les plus gros obstacles.

Bien que le présent sondage ne soit pas lié a du financement, les collectivités quiy
participeront aideront le Bureau provincial des CBEJO a mieux cerner les ressources et les
conseils qui leur permettraient d'adopter, de maintenir ou d'améliorer les SIJ en fonction de
leurs divers besoins et de leur réalité. Dans le cadre de ce processus, certaines collectivités
pourraient étre sélectionnées aux fins d'un soutien plus intensif ou ciblé.

Exemples de soutiens :

. Conseils sur I'adoption des Slj et des éléments du modele des CBEJO

. Stratégies visant a mobiliser les jeunes et leur famille et a collaborer avec eux

. Mobilisation des connaissances pour renforcer les partenariats et I'harmonisation des
services

. Ressources pour I'élaboration de structures de gouvernance intégrées

. Soutien en matiere d'utilisation des cadres de collecte de données et de prestation de
soins fondés sur des mesures (SFM)

. Occasions de participer a des séances d'apprentissage partagé et d'obtenir le soutien

par les pairs d'autres collectivités ou d'en offrir

Nous continuerons de chercher a faciliter I'acces aux Sl pour toutes les collectivités, et nous
réjouissons a l'idée d'échanger avec vous.
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