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Des membres de la Stratégie contre les drogues et I'alcool du Timiskaming et des partenaires lors de I'activité de la Journée internationale de
sensibilisation aux surdoses. Photos prises par le personnel des Services de santé du Timiskaming.



Au sujet du rapport

Lancée en 2022, la Stratégie contre les drogues et I'alcool du Timiskaming (SDAT) est appuyée
par plus de 20 organismes locaux qui unissent leurs efforts pour réduire les répercussions de la
consommation de substances dans le Timiskaming. Tandis que nous continuons a cheminer
vers |'atteinte de ce but commun, nous vous offrons le présent rapport pour vous faire part des
progres réalisés et de nos orientations futures.

Comme la consommation de substances a risque élevé continue a avoir des conséquences sur
la santé des gens du Timiskaming, il est essentiel d’aborder de fagon collaborative les causes
sous-jacentes afin d’apporter un véritable changement. Le Comité directeur de la SDAT
s’emploie donc activement a forger des partenariats et a faire participer les personnes qui ont
une expérience vécue de la consommation de drogues. Il vise a apporter dans le Timiskaming
des changements qui favoriseront la santé et la sécurité de I'’ensemble de la population.

Nous vous invitons a en apprendre davantage sur la consommation de substances en tant que
probleme de santé ainsi que sur la situation dans notre région, les services offerts et les
politiques en vigueur et, surtout, a confirmer le fait que vous reconnaissez I'importance des
efforts déployés et que vous continuerez a les appuyer.
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Message des présidentes

Nous sommes ravies de vous présenter ce rapport d’étape au nom de la Stratégie contre les drogues et
I'alcool du Timiskaming. En tant que coprésidentes du Comité directeur, nous faisons une rétrospective sur
une année marquée par un travail acharné et un travail de collaboration réussi.

Vous trouverez dans ce rapport un apercu de la stratégie, y compris sa structure de gouvernance et ses
principes directeurs, son fonctionnement et la facon dont elle contribue a notre engagement envers la
communauté. Nous avons réalisé des progrés importants dans la réduction des méfaits de la consommation
de substances, le resserrement de la collaboration, le renforcement des capacités ainsi que I'amélioration de
la participation et la sensibilisation de tous les secteurs, et ce, grace au leadership des groupes de travail sur
les quatre piliers.

Dans la perspective de 2024, nous énongons nos priorités en insistant sur I'importance de continuellement
nous adapter pour répondre aux besoins en constante évolution des gens d’ici. Nous soulignons aussi le
travail indispensable de notre comité de personnes ayant une expérience passée ou présente, qui fait en
sorte que la stratégie demeure pertinente, c’est-a-dire une stratégie congue « par les gens du Timiskaming
pour les gens du Timiskaming ».

Enfin, nous remercions sincérement tous les membres de la SDAT et de la communauté de leur appui
inébranlable et de leur participation soutenue. Tandis que nous poursuivons ce travail essentiel, nous
comptons sur votre appui et votre engagement persistants pour améliorer la santé et la qualité de vie des
gens du district. Ce n’est qu’avec ce soutien que nous pourrons faire des changements importants et
durables.

Erin Cowan Angele Desormeau
Directrice des services stratégiques et infirmiere en chef des Directrice des services de toxicomanie et de logement
Services de santé du Timiskaming de ’ACSM Cochrane-Timiskaming

Les membres de la Stratégie contre les drogues et I'alcool du Timiskaming (SDAT) reconnaissent qu’ils ménent leurs activités
sur le territoire visé par le traité Robinson-Huron et le traité n°9 ainsi que sur des terres faisant partie des territoires
traditionnels non cédés des Premieres Nations de Beaverhouse, de Matachewan, de Temagami et de Timiskaming.
Aujourd’hui, ces terres comprennent des communautés marquées par la présence durable des peuples algonquin,
anichinaabe, ojibwé, cri et métis. Nous les remercions sincérement d’avoir faconné et renforcé notre communauté, notre
province et notre pays et nous affirmons notre responsabilité collective et notre engagement a la réconciliation.

Nous nous soucions des personnes ayant une expérience vécue passée ou présente de la consommation de substances et
de la dépendance, de leurs expériences personnelles et collectives ainsi que des personnes qui ont perdu leur vie a cause
de ces expériences. Nous reconnaissons le savoir-faire des personnes ayant une expérience vécue passée ou présente, dont
I'apport est indispensable aux efforts que nous déployons pour améliorer la qualité et I'incidence des services et des
ressources concernant I'usage de substances et la dépendance ainsi que pour réduire les méfaits qui en découlent.
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Membres

Le Comité directeur de la Stratégie est composé de représentants de plus de 20 organismes communautaires

et de personnes ayant une expérience passée ou présente. Les organismes membres appartiennent aux

secteurs suivants :

Services de santé
pour les enfants
et les familles

Hopitaux

Equipes de santé
familiale

Personnes ayant
une expérience
vécue

Services de justice

Services
autochtones

Municipalités
Services sociaux

Services de santé
mentale et de
traitement des
dépendances

Santé publique
Services policiers
Conseils scolaires

Organismes
communautaires
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La stratégie

La Stratégie contre les drogues et I'alcool du Timiskaming (SDAT) se veut une réponse collective aux défis
que la consommation de substances pose a notre communauté. Les Services de santé du Timiskaming en
sont I'organisme hote. Nous reconnaissons la nature complexe de la consommation de substances et de
ses répercussions sur les individus, les familles et I'ensemble de la communauté. La stratégie représente
un effort concerté visant a apporter un véritable changement.

Structure

La SDAT releve d’un comité directeur multisectoriel COMITE DIRECTEUR
et recoit le soutien de quatre groupes de travail sur

les quatre piliers de notre approche en matiéere de GROUPES DE
TRAVAIL SUR LES

consommation de substances, soit : PILIERS

AUTRES GROUPES
DE TRAVAIL

la prévention, la réduction des méfaits, le u PREVENTION | COMMUNICATIONS

traitement et la sécurité communautaire.

PERSONNES AYANT UNE
o . i =| REDUCTION DES MEFAITS | = EXPERIENCE VECUE PASSEE
En outre, un comité consultatif composé de OU PRESENTE
personnes ayant une expérience passée ou présente
i ; SECURITE COMITE CONSULTATIF DES
(PEPP) participe activement aux travaux de chacun COMMUNAUTAIRE — " CROUPES BE TRAVAIL

des groupes sur les piliers. Les membres de ce comité
se réunissent une fois par mois pour examiner les SYSTEME DE SURVEILLANCE

NPT .o o = TRAITEMENT DES OPIOIDES ET D'ALERTE
progres réalisés et offrent leur savoir-faire au Comité PRECOCE

directeur. Enfin, un groupe de travail sur les
communications soutient également la stratégie et CADRE D’EVALUATION ET DE SURVEILLANCE

d’autres groupes sont formés au besoin a I'appui de

projets. b
TDAS
‘!\f SDAT

Principes directeurs

Stratégie informée par
les traumatismes et
la violence

Stratégie adaptée a Sensibilité, sécurité et . o
. . . Réconciliation
la situation locale compétence culturelles

Inclusion des personnes ayant une expérience vécue passée ou présente
de la consommation de substances, y compris les familles et les amis

Stratégie fondée sur des
données probantes

Collaboration Equité et accessibilité

Les cing conditions de I'impact collectif :

P N Des activités se .
Un plan d’action Un systeme soutenant Une communication Une structure
commun d’évaluation commun continue de soutien
mutuellement




Notre situation actuelle

Dans le Timiskaming, la consommation de substances a risque élevé et ses conséquences continuent a avoir
une incidence sur la santé, la sécurité et le bien-étre de la communauté. En effet, selon les données locales les
plus récentes, les répercussions sociales et sur la santé sont tres lourdes; de nombreux indicateurs révelent
des taux de méfaits considérablement plus élevés que ceux du reste de I'Ontario.

Déces liés aux opioides en 2022, soit
7 une hausse par rapport aux 4 déces
de la sorte survenus en 2021.

Taux de déces liés a la
méthamphétamine trois fois plus

> 3X s )
élevé que pour I'ensemble de
I’Ontario.
Visites a l'urgence liées aux opioides
40 en 2021, soit le nombre le plus élevé

a ce jour.

Taux d’hospitalisation entierement
74 % attribuable a I'alcool supérieur a celui de

Hospitalisation , , i
I’ensemble de I'Ontario.

Taux de visites a I'urgence liées a la
70 % consommation de cannabis supérieur
a celui de '’ensemble de I'Ontario.

Dans le Timiskaming, une personne
sur deux n’a pas respecté les
>1 Directives de consommation d’alcool
sur 2 a faible risque, ce qui est
considérablement plus que pour
I’ensemble de I’Ontario.

Consommation a
risque élevé

Vous trouverez de plus amples détails dans I’annexe Données et références.




Autres statistiques

En 2020, le taux de consommation de substances durant la grossesse était
4 fois plus élevé dans le Timiskaming que dans I'ensemble de I'Ontario. Ce
taux est d’ailleurs plus élevé que la moyenne ontarienne depuis 2012.

Selon les sondages communautaires, nous savons ce qui suit :

0,
e Les dépendances comptent parmi les problémes les plus importants
du Timiskaming.
: e La stigmatisation est un obstacle courant empéchant I'obtention de
b soins de santé.

\

e Ladépendance ou la consommation de substances est une des principales
raisons pour lesquelles les gens perdent leur logement.

L'approche communautaire

A la lumiére des résultats de nos consultations
publiques et des pratiques fondées sur des données
probantes, nous avons pour vision une communauté
ou lesfacteurs de risque associés aux méfaits de la
consommation de substances sont réduits et ou la santé
globale et la qualité de vie de tous les résidents sont
rehaussées grace a la promotion des facteurs de
protection.

Au cours de I'année écoulée, nous avons concentré
nos efforts sur les quatre piliers afin de remédier aux
lacunes et d’explorer de nouvelles avenues. Nous
sommes donc fiers de vous présenter, dans les pages
qui suivent, les réalisations accomplies en ce qui a
trait a chacun des piliers.

B

Vous trouverez de plus amples détails dans I’'annexe Données et références.
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@D Prévention

Le pilier Prévention met I'accent sur la prévention de la consommation de
substances a risque élevé en prévenant ou en retardant le plus possible I'initiation a
la consommation, surtout chez les jeunes. Pour ce faire, il faut aborder les causes
profondes d’un tel choix et renforcer les facteurs de protection dans le contexte
élargi des déterminants sociaux de la santé durant toute une vie.

Collaboration
* Dresser l'inventaire des services de prévention

Priorités en offerts a I'échelle locale et en communiquer les

matiere de résultats.

prévention * Continuer a améliorer la collecte des données et le
en 2024 partage de celles-ci entre les partenaires locaux.

* Participer a I’élaboration du plan de sécurité et de
bien-étre des communautés.

e Elaborer un plan de durabilité du programme
Planete Jeunesse Timiskaming.

Recherche de solutions
¢ Continuer a déterminer et a mettre en ceuvre des

interventions.

¢ Sensibiliser les parents et les autres personnes qui
s’occupent des enfants, le personnel scolaire et le
grand public a la consommation de substances et
enrichir leurs connaissances dans ce domaine.

¢ Continuer a augmenter I'engagement des jeunes a
I’échelle locale.

* Augmenter I’acces a un soutien par les pairs
concernant la consommation de substances, y
compris la prévention des rechutes.

Revendication
¢ Revendiquer des politiques plus saines

)v TDAS concernant la consommation d’alcool, le
tabagisme, le vapotage et le cannabis.
2\C SDAT gime, e vapotag
¢ Revendiquer la sécurité du revenu.







a__g] Réduction des meéfaits

Le pilier Réduction des méfaits vise a réduire les conséquences négatives de la
consommation de substances sans exiger I'abstinence, a éliminer la stigmatisation
associée a la consommation de substances ainsi qu’a faciliter I'orientation vers les
services sociaux et de santé, et I'acces en temps opportun a ces services.

Collaboration
e Explorer la mise en place a I’échelle locale de la
consommation sécuritaire et de
I"approvisionnement sécuritaire.
méfaits en 2024 e Accroitre I'accés au soutien par les pairs et a
d’autres services de groupes de soutien.
e Améliorer la collecte de données chez les
fournisseurs de services de réduction des méfaits.

Priorités en matiére
de réduction des

Recherche de solutions

e Achever et distribuer I'outil d’orientation pour les
fournisseurs de services et créer une carte de
services destinée au public.

e Continuer a renforcer la capacité des sites de
réduction des méfaits ainsi qu’a augmenter le
nombre de lieux d’élimination sécuritaire des
accessoires nécessaires a la consommation de
substances.

Revendication
e Accroitre la sensibilisation a la stigmatisation
associée a la consommation de substances dans
le secteur de la santé, les médias et le public.

\ >
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Progres réalisés en ce qui a trait au
pilier Traitement

En 2023, le groupe de travail sur le pilier Traitement a contribué a renforcer la capacité des fournisseurs de
services a traiter les problémes liés a la consommation de substances en tenant compte des traumatismes.
Citons entre autres la promotion d’une formation sur les approches qui tiennent compte des traumatismes
selon une perspective autochtone. Cette formation, donnée par le D" Marsh de I'Ecole de médecine du
Nord de I'Ontario, a attiré des participants venant d’organismes d’un bout a I'autre du district.

Par ailleurs, en collaboration avec le groupe de travail sur la réduction des méfaits, le groupe sur le
traitement a établi pour les prescripteurs un réseau de connaissances afin de faciliter les échanges de
renseignements et de pratiques exemplaires entre eux. Cette communauté de pratique a accueilli plusieurs
conférenciers, y compris Leslie Edwards de I’ACSM, qui a fourni une formation sur I'accés rapide au
traitement médical de la toxicomanie (RAAM). Marlene Haines, candidate au doctorat a I'Université
d’Ottawa, a fait une présentation sur la pratique de I'approvisionnement sir. Enfin, la communauté de
pratique a regu le Comité du sida de North Bay, qui a animé un séminaire sur les pratiques de réduction des
méfaits utilisées dans la région.

De plus, ce groupe a resserré les liens entre les fournisseurs de services, comme I’ACSM, Blanche River
Health, les équipes de santé familiale et le nouveau Centre de rétablissement du Nord-Est. Il a également
soutenu I'élaboration d’un outil d’orientation clinique, un diagramme intersectoriel qui aide les
intervenants de premiére ligne a assurer en temps opportun une orientation pertinente parmi les services
locaux.

Eclairée par les travaux du groupe de travail sur le traitement, 'ACSM a présenté une demande auprés du
Fonds d’innovation pour les modeles de soins. Ce financement lui permettrait de fournir des services de
traitement le jour et en soirée dans la région de Cochrane-Timiskaming. Elle a également soumis une
proposition au Programme sur I'usage et les dépendances aux substances. Cette proposition prévoit un
programme communautaire de gestion du sevrage, qui fournirait un traitement flexible et accessible, ainsi
gu’un poste de pair travailleur, qui serait responsable du groupe de soutien par les pairs Rétablissement
SMART afin d’offrir de I'entraide et des possibilités d’emploi aux personnes ayant une expérience vécue.



@% Traitement

Le pilier Traitement vise a promouvoir les approches novatrices en matiére de traitement et
de rétablissement, a fournir un soutien et des services accessibles et équitables en
matiere de traitement et a les mettre en valeur. Il a aussi pour but de mieux comprendre
et d’utiliser les approches qui tiennent compte des traumatismes et qui intégrent les
soins de santé mentale. |l cherche également a réduire la stigmatisation associée au
traitement de la consommation de substances.

Priorités en Collaboration
matiére de e Continuer a élargir et a renforcer |'effectif.
traitement e Elaborer un protocole d’intervention en cas de
2024 surdose adapté aux besoins du district de
en Timiskaming.

e Achever et élargir I'outil d’orientation vers les
services de traitement.

Recherche de solutions

e Continuer a soutenir et a élargir les possibilités de
traitement en établissement, en accordant la
priorité aux services de gestion du sevrage.

e Obtenir les fonds nécessaires pour augmenter les
possibilités locales de traitement comme les
programmes de Sublocade.

e Siles fonds nécessaires sont accordés, mettre en
place des programmes de traitement de jour ou de
soirée, des programmes communautaires de
gestion du sevrage et le groupe de soutien par les
pairs Rétablissement SMART.

Revendication
* Demander aux fournisseurs de services locaux de
s’assurer que leurs politiques soutiennent les
personnes qui consomment des substances.
e Elargir les services d’accés rapide au traitement
médical de la toxicomanie afin de renforcer les
capacités locales au-dela de ’ACSM.

\ S
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Progres réalisés en ce qui a trait au
pilier Sécurité communautaire

Depuis septembre 2023, la composition du groupe de travail sur la sécurité communautaire s’est
élargie. Celui-ci comprend maintenant des représentants experts venant de divers secteurs, y compris
ceux de "application de la loi, de la justice, de la probation, des services aux victimes, de la santé et
des services sociaux, ainsi que des personnes ayant une expérience vécue passée ou présente.

Le groupe de travail s’emploie a créer une carte du systéme afin d’évaluer les lacunes et les possibilités
au sein du continuum des systemes de justice sociale et de santé, tout en établissant des objectifs et
en dressant un inventaire des services offerts.

Grace a ce travail, le répertoire de services affiché sur le site Web de la SDAT a pris de I'ampleur et
inclut maintenant des ressources de soutien en matiere de justice. Ce répertoire peut aider les
personnes qui ont des démélés avec la justice a obtenir des services de santé mentale et de traitement
des dépendances ainsi qu’un soutien juridique. Il propose aussi des possibilités de déjudiciarisation et
facilite la mise en rapport des victimes de crime avec des services de soutien en temps opportun.

De plus, le mandat de ce groupe de travail est aligné sur le Plan de sécurité et de bien-étre des

communautés du Timiskaming, lequel facilite I'intégration des ressources entre les municipalités et
dont les priorités sont axées sur la sécurité communautaire, la santé et le bien-étre, le logement et
d’autres facteurs de protection en matiére de consommation de substances.




g Sécurité

communautaire

Le pilier Sécurité communautaire est axé sur I’élaboration et le renforcement d’une
approche coordonnée entre les services d’application de la loi, les services de
justice ainsi que les services sociaux et de santé, la réduction de la présence de
substances illicites dans la communauté et I'amélioration de I'ensemble des mesures
de sécurité communautaire.

Collaboration
e Continuer a élargir la composition de ce
groupe de travail.
e Explorer ’lharmonisation avec le Plan de

_ sécurité et de bien-étre des communautés du

2024

Priorités en matiere de
sécurité

Recherche de solutions

e Créer une carte des programmes actuels en ce qui a
trait au soutien en matiere de justice, a la
déjudiciarisation et aux services sociaux.

e Cerner les goulots d’étranglement et les
lacunes quant aux services et y remédier.

* Améliorer les communications et le partage de
données entre les principaux organismes et les
municipalités.

Revendication
e Explorer les possibilités de décriminalisation
et de déjudiciarisation.

Y TDAS
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Annexe : Données et références

En comparaison a la moyenne provinciale, les méfaits liés
a la consommation de substances dans
le Timiskaming sont considérables.

- Lestaux’" de décés liés aux opioides ont continué a monter, passant de 3,0 en 2017 3 21,3 en 2022. En
2022, le nombre de déces liés aux opioides avait atteint un sommet inégalé, soit 7 (SPO, 2023a).

- Les taux de déces liés a la méthamphétamine dans le Timiskaming ont poursuivi leur hausse, passant
de 4,0 en 2018 a 26,3* en 2022, soit 3 fois plus que la moyenne de 6,2 pour tout Ontario (SPO, 2023b).

- En 2021, les taux de visites a I'urgence liées aux opioides avaient atteint un niveau jamais enregistré,
soit 121,4, ou 40 cas (SPO, 2023a).

- En 2021, le taux d’hospitalisation pour des problémes entierement attribuables a I'alcool était plus
élevé que le taux provincial de I'ordre de 73,9 % (SPO, 2023d).

- En 2021, le taux de visites a I'urgence pour tous les méfaits liés au cannabis était supérieur a la
moyenne provinciale, soit de 66,9 % (203,5 et 121,9 respectivement). Le taux de visites a I'urgence pour
des problémes de santé mentale liés au cannabis était aussi supérieur a celui de la moyenne
provinciale, soit de 71,1 % (185,1 et 108,2 respectivement) (SPO, 2023c).

- En2019-2020, 53 % des résidents du Timiskaming n’ont pas respecté les Directives de consommation
d’alcool a faible risque, ce qui est considérablement supérieur a la moyenne provinciale (SPO, 2023e).

- Depuis 2012, le taux de femmes qui consomment des substances durant leur grossesse demeure
supérieur a celui pour I'’ensemble de I'Ontario. En 2020, 4 % des femmes enceintes dans le Timiskaming
ont déclaré avoir consommeé des substances par rapport a 1 % des femmes pour I’'ensemble de
I’Ontario (SST, 2021).

*Les taux normalisés selon I'age ont été ajustés en fonction de la population du Canada en 2021; tous les taux sont
pour 100 000 personnes.
tLes taux mensuels et trimestriels ont été annualisés aux fins de comparaisons entre différentes périodes.

tLes données sur les déces pour 2022 devraient étre considérées comme préliminaires, sous réserve de
modifications.
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Les efforts de collaboration déployés par la SDAT ont
donné lieu a des réalisations importantes et créé une
forte dynamique pour trouver des solutions aux
probléemes liés a la consommation de substances. Nous

avons accompli beaucoup plus en unissant nos efforts

TIMISKAMING L . )
f DRUG AND ALCOHOL STRATEGY que nous ne I'aurions fait en agissant de fagon

STRATEGIE CONTRE LES DROGUES ET o
'ALCOOL DU TIMISKAMING indépendante.

En 2024, les membres de la SDAT décupleront leurs
efforts pour accroitre le soutien a ces activités dans le
district. Nous sommes déterminés a poursuivre nos
objectifs, a assurer un effet continu et a continuer
d’améliorer la santé et le bien-étre des gens d'ici.

Autres renseignements

Pour en apprendre davantage sur la Stratégie contre les drogues et I’alcool du Timiskaming, avoir accés a des
ressources et a des rapports, prendre connaissance des alertes de toxicité des drogues et consulter des

données, visitez le www.tdas.ca.

Pour nous joindre

Coordonnateur de la SDAT : Shujian Liu
247, av. Whitewood, C. P. 1090, New Liskeard (Ontario) tdas@timiskaminghu.com
705 647-4305, poste 2228

Nous suivre sur Facebook @TimiskamingDrugAndAlcoholStrategy
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