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Groupe d’entrgjc

Nouveauté!

Dés septembre, le CAFGRAF lance un nouveau groupe d'entraide !

Unespace pour échanger sur le rétablissement, prendre soin de soi et avancer ensemble @
sonrythmeTu traverses des enjeux liés a ton rétablissement ? Ce groupe t'offre loccasion
de rencontrer dautres personnes qui vivent des réalités semblables, de partager ton vécu
et de tinspirer de celui des autres dans un cadre bienveillant et sans jugement.

Les mercredis de 18h30 a 20h30 Tu parles anglais ?
Local:209

Le Laval Wellness Hub t'offre un groupe
dentraide en anglais tous les jeudis soirs dés le
10 septembre, de 18h30 a 20h30,
au 800 boulevard Chomedey, suite 440.

Pour plus dinformations, appelle au 450 6881914.
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ateur :
NOUVG‘ Gnlm Bonjour, je mappelle Michael Arruda et c'est avec beaucoup denthousiasme, de
gratitude et dhumilité que je me joins a [équipe du CAFGRAF a titre danimateur du

groupe dentraide.

Je souhaite contribuer a créer un espace ot chaque personne se sent accueiliie,
€coutée, respectée et soutenue.Le groupe dentraide est un espace pour vous.

Au fil de mon parcours professionnel, jai eu le privilége dévoluer dans des milieux
variés et de collaborer avec des personnes provenant de différents horizons. Ces
expériences mont appris limportance de [€coute, de fempathie, du respect et de

sonnes sont confrontées, mais également de leur remarquable capacité de résil-
ience. Ces expériences ont profondément faconné ma fagon dintervenir et ont
renforcé ma conviction que chaque personne mérite détre accueillie avec dignité,
sans jugement et avec bienveillance.

Jaitrés hate de faire votre connaissance, déchanger avec vous et dapprendre de
VOS expériences.

Auplaisir de vous rencontrer prochainement!
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Groupe dentralde en
santé mentale de Laval

Rejoins - nous surles
réseaux sociaux

Certaines images ou portions de contenu rédactionnel publiées
dans cette revue ont pu étre adaptées, enrichies ou partiellement
générées al'aide de I'intelligence artificielle.
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BN MOTDUDIRECTEUR NN

ENSEMBLE, jonglons avec le chaos

Patrice Machabée, directeur général

Je me souviens d'une photo de moi prise par un photographe qui
illustrait le coté « multittiche » de mon réle. On me voit parler au cel-
lulaire et avec un téléphone classique, crire sur un papier, tout cela
devant un ordinateur, en tenant un livre sous le bras. Bref, une vraie
pieuvre qui doit jongler avec plusieurs taches et dossiers simultané-
ment.

Les prochains mois viendront tester « votre homme pieuvre » et ses
habiletés de jongleur professionnel comme jamais. Et cette fois-ci,
jaurai besoin de toutes les personnes qui ont & coeur la mission de
nos organismes. Pourquoi ? Puisque dans les prochaines semaines,
les travaux d'agrandissement de notre batisse débuteront et nous
devrons relocaliser nos services, possiblement jusqu'en mars 2027.

La population : méme si les services découte téléphonique ne
seront pas affectés, ceux et celles qui se présentaient sans ren-
dez-vous G nos bureaux auront une surprise : il Ny aura plus de
facade, ni de toit et assurément plusieurs personnes avec des
casques de construction.

Nos usagers : restez attentifs, car les rencontres individuelles, les
groupes dentraide et les conférences vont avoir lieu & des endroits
différents (dans le quartier Pont-Viau, Chomedey ou en virtuel).

Nos membres : en plus de ce qui est nommeé ci-dessus, nous au-
rons besoin de votre compréhension et de votre bienveillance. Plu-
sieurs ont limpression davoir perdu quelque chose dans ce projet
(unservice, unavantage, un espace sécurisé). Sachez que c'est pour
améliorer notre futur collectif et celui de nos futurs membres que
nous faisons tous ces sacrifices. Mon équipe fera tout en son pou-
VOoir pour atténuer les conséguences pour vous, et rappelons-nous
queux aussi vivent ces changements et quils devront composer,
eux aussi, avec plusieurs irritants.. tout en maintenant un service
accueillant et de qudlité.

Nos partenaires : nous aurons besoin de votre soutien, car la pop-
ulation que nous soutenons ensemble devra composer avec deux

a7

—

notre diligence soit moins aiguisée.

Nos bailleurs de fonds : nous aurons besoin de votre créativité et
de votre souplesse. Méme si le contexte politique et financier nest
pas optimal, vous avez sur le territoire de Laval, unjoyau sous lamain.
Une pépiniére de talents, un « hub » pour la mise en ceuvre de projets
structurants pour la région et, surtout, une future offre de services
unique au Québec qui s'inscrira dans la trajectoire de vie des Laval-
lois.Ce que nous créons en ce moment fera office de modéle et sera
reproduit ailleurs au Québec et dans le monde.

Nos employés : saisissez les opportunités. Je connais peu dorgan-
isations et deentreprises qui offrent & leurs employés une occasion
aussi riche de contribuer a batir une innovation et de développer de
nouvelles compétences. Vous nétes pas confinés & un seul role,
une seule tache répétitive. Vous pouvez-vous développer sur plu-
sieurs facettes. Ceux et celles qui passeront d travers cette période
deviendront des leaders dans la communauté, et avant tout, des
personnes dont le quotidien sera rempli de sens,en cohérence avec
leurs valeurs humanistes.

Les membres du C.A. de TALPABEM, du CAFGRAF et mon équipe de
direction sommes Ia pour le meilleur intérét de nos organisations.
Nous mettons tous et toutes notre compétence, notre temps et no-
tre coeur pour nous assurer de réaliser nos missions respectives,
malgré le chaos & venir.

De mon c6té, je m'engage @ étre disponible et transparent & chaque
moment ol vous sentirez qu'il faudra prendre un temps.

Nous avangons tous et toutes ensemble, a laveugle, dans ce brouil-
lard, en sachant que notre destination sera lumineuse.

Patrice

Fermeture CAFGRAF

Féte du travail- 7 septembre
Actionde Grace-12 octobre
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I MOT DU PRESIDENT

Enjeux de santé mentale et élections

au Québec
Daniel Rochon, Président du CAFGRAF

A lapproche des élections au Québec, la santé mentale s'im-
pose comme un enjeu politique majeur, au méme titre que
laccés aux soins, léducation, le logement ou le colt de la vie.
Depuis la pandémie, la détresse psychologique est devenue
plus visible dans l'espace public, mais les difficultés daccés
aux services demeurent importantes. Les partis politiques ne
peuvent donc plus traiter la santé mentale comme un dossier
secondaire : elle touche les jeunes, les familles, les travailleurs,
les personnes dinées, les personnes en situation ditinérance
et les communautés vivant en région.

L'un des premiers enjeux électoraux concerne l'acces rapide
aux services. Les Québécoises et Québécois qui demandent
de aide se heurtent souvent a des listes d'attente, & une pén-
urie de professionnels et & une fragmentation entre les ser-
vices publics, communautaires et privés.Le gouvernement du
Québec a prolongé d'un an son Plan d'action interministériel
en santé mentale 2022-2026 afin d'éviter une interruption des
mesures déja en place et de préparer de nouvelles orienta-
tions. Cette décision montre que IEtat reconnait lampleur
du probléme, mais elle souléve aussi une question électorale
centrale : les engagements des partis serontils assez con-
crets pour réduire réellement les délais et améliorer la con-
tinuité des soins?

La santé mentale des jeunes occupe également une place
importante dans le débat. Les adolescents et les jeunes adul-
tes font face & lanxiété, a lisolement, & la pression scolaire, &
linsécurité financiére et & l'usage problématique des écrans
ou de substances. Le financement fédéral annoncé en 2026
pour renforcer les services intégrés jeunesse au le Québec,
notamment le modéle Aire ouverte, va dans le sens dune
approche de proximité. Toutefois, en période électorale, les ci-
toyens peuvent demander aux partis comment ces services

seront déployés dans toutes les régions, comment ils seront
évalués et comment ils rejoindront les jeunes qui hésitent &
demander de l'aide.

Unautre enjeu est Iéquité. Les besoins ne sont pas les mémes
@ Montréal, en région éloignée ou dans une communauté ru-
rale. Certaines personnes vivent aussi des obstacles liés au
revenu,d la langue, @ la culture, au logement ou d la discrimina-
tion. Les politiques électorales devraient donc aller au-deld de
laugmentation générale du financement : elles doivent prévoir
des services adaptés, accessibles localement et mieux co-
ordonnés avec les organismes communautaires. Ces organ-
ismes jouent un role essentiel, mais ils sont souvent sous-fi-
nanceés et fragilisés par la précarité de leurs ressources.

La santé mentale est aussiliée & dautres dossiers électoraux.
La crise du logement, l'endettement, litinérance, la dépen-
dance, la surcharge au travail et laccés & un médecin de fo-
mille influencent directement le bien-étre psychologique. En
ce sens, une politique de santé mentale efficace ne peut pas
se limiter aux hépitaux ou aux cliniques. Elle exige une vision in-
terministérielle qui agit sur les causes socidles de la détresse.
Les consultations lancées par le Québec sur la santé mentale,
litinérance et la dépendance témoignent de cette nécessité
d’'une approche plus intégrée.

Enfin, les élections offrent loccasion d'exiger plus de transpar-
ence. Les électeurs devraient pouvoir comparer les promess-
es des partis selon des critéres précis : nombre de profes-
sionnels & embaucher, financement récurrent, soutien aux
organismes communautaires, prévention en milieu scolaire,
services pour les proches aidants et indicateurs publics de ré-
sultats.Lasanté mentale ne doit pas étre seulement un slogan
de campagne; elle doit devenir un engagement mesurable.




B ARTICLES INTERVENANT.ES

La loi P-38 et laréforme du projet deloi23:

mieux comprendre les changements en santé mentale

Par Anne-Marie Gagnon, intervenante

Depuis plusieurs années, la santé mentale est un sujet qui suscite
de nombreuses discussions. Longtemps taboue et incomprise, elle
continue aujourdhui dalimenter les débats et de faire les manch-
ettes. Il sagit d'un enjeu dactualité quil est important de démystifi-
er, puisqu’il demeure entouré de nombreux stéréotypes, mythes et
préjugés.

Petite parenthése : restez @ laffit de nos réseaux sociaux pour
découvrir nos publications informatives, nos boites & outils et nos
actions quotidiennes en lien avec la santé mentale.

En 1997, le gouvernement du Québec a adopté la Loi sur la protec-
tion des personnes dont Iétat mental présente un danger pour
ellessmémes ou pour autrui, communément appelée la loi P-38.
Cette loi dexception vise a protéger les personnes dont létat mental
représente un risque important pour leur sécurité ou celle des au-
tres.

Le 12 juin 2026, le gouvernement a adopté le projet de loi 23, qui
modernise et remplace plusieurs dispositions de la loi P-38. Cette
réforme vise principalement & mieux accompagner les personnes
dont Iétat mental pourrait représenter un danger pour elles-mémes
Ou pour autrui.

Maintenant que cette réforme a été adoptée, quest-ce qui change
concrétement ?

Qu'est-ce que laloi P-38 ?

Tout dabord, la loi P-38 est une loi d'exception qui ne peut étre appli-
quée que dans certaines circonstances précises. Elle vise les per-
sonnes qui refusent les soins et dont [état mental présente un dan-
ger grave et immédiat pour elles-mémes ou pour autrui.

Dans une telle situation, un médecin peut ordonner une garde
préventive dune durée maximale de 72 heures dans un établisse-
ment de santé, sans autorisation préalable d'un juge. Cette mesure
vise essentiellement & mettre fin & une situation de crise et & assur-
er la sécurité de la personne concernée et de son entourage. Siune
garde plus longue est nécessaire afin de procéder & une évaluation
psychiatrique, une autorisation judiciaire est alors requise. Cette gar-
de provisoire peut durer jusqud six jours.

Par la suite, siune garde en établissement est jugée nécessaire pour
soutenir la personne dans son rétablissement, le tribunal doit recev-
oir 'évaluation de deux psychiatres avant de rendre sa décision.

Ilest important de rappeler qu'en tout temps, la personne conserve
certains droits fondamentaux. Elle peut notamment refuser un trait-

ement ou une médication et contester les décisions prises @ son
€gard devant les tribunaux.

Les changements apportés par le projet de loi 23
1.Un nouveau nom pour la loi

Le titre de laloi est remplacé par :
« Loi sur la protection des personnes présentant une altération de
leur état mental ».

2.Un élargissement du critére de danger

L'un des principaux changements concerne la notion de danger.
Alors que lancienne loi exigeait un danger grave etimmédiat, la nou-
velle formulation permet dintervenir lorsquiil existe un danger pour
la personne ou pour autrui.

Lobjectif est de favoriser des interventions plus précoces afin de
prévenir une détérioration importante de la situation et de réduire
les conséquences potentiellement permanentes associées @ cer-
taines crises.

3.Une meilleure concertation entre les acteurs concernés

Selon les travaux parlementaires, la réforme encourage davantage
la consultation et la collaboration entre les différents intervenants
concernés : travailleurs sociaux, intervenants communautaires, pol-
iciers, médecins, proches et membres de la famille.

Cette approche vise & améliorer la communication et le partage des
informations pertinentes afin de mieux protéger la santé et la sécu-
rité des personnes présentant une altération de leur état mental.

4 | es directives anticipées en soins psychiatriques

Laréforme permet désormais aux personnes majeures vivant avec
un trouble de santé mentale de consigner & l'avance leurs volontés
concernant leurs soins psychiatriques.

Ainsi, si elles deviennent temporairement inaptes & consentir aux so-
ins en raison d'une altération de leur état mental, les professionnels
pourront tenir compte des directives quelles auront préalablement
exprimées.

Concréetement, il devient possible d'inscrire d son dossier certaines
préférences et volontés concernant les soins souhaités.
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5.Un processus centralisé au Tribunal administratif du Québec

Les demandes seront désormais traitées par le Tribunal administra-
tif du Québec (TAQ), plutdt que détre réparties entre le TAQet la Cour
Supérieure.

Cette centrdlisation vise @ simplifier le processus, réduire les dé-
marches administratives et favoriser une plus grande uniformité
dans le traitement des dossiers.

Enrésumé

Ilestimportant de rappeler que cette loi demeure une loi dexception
et que son utilisation doit rester exceptionnelle.

Par dilleurs, la réforme prévoit qu’'un bilan de son application soit ef-
fectué dans cing ans afin d'évaluer ses effets et les ajustements qui
pourraient étre nécessaires.

Les ajustements prévus par le gouvernement

Le gouvernement s'est engagé a améliorer laccompagnement des
personnes en situation de vulnérabilité, particulierement lors de leur
sortie de 'hdpital, notamment par lajout de ressources et de ser-
vices.

Un budget de 1044 millions de dollars sur cing ans est également
prévu afin de soutenir la modernisation de la loi et la mise en ceuvre
des différentes mesures prévues.

Le gouvernement souhaite également favoriser les interventions
mixtes réunissant policiers et intervenants psychosociaux. Cette
approche vise @ résoudre davantage de situations directement
dans la communauté et a réduire les hospitalisations lorsque cela
est possible et sécuritaire.

Un témoignage inspirant

Luc Vigneault, patient partenaire bien connu au Québec et conféren-
cier ayant déja collaboré avec 'ALPABEM, s'est prononcé sur la ré-
forme de laloi P-38.

Son point de vue illustre bien la position de plusieurs acteurs du
milieu. Selon lui, la réforme permet dintervenir plus tot auprés des
personnes vivant une crise de santé mentale, avant qu'elles ne po-
sent des gestes irréparables ou quelles ne se retrouvent impliquées
dans des situations pouvant avoir de lourdes conséquences.

M.Vigneault rappelle que lors d'un épisode psychotique, la personne
peut perdre contact avec la rédlité et vivre une grande souffrance.
A ses yeux, lobjectif de la loi n'est pas de brimer les droits des per-
sonnes, mais plutdt de permettre une intervention temporaire visant
a protéger leur santé, leur sécurité et leur dignité.

Il souligne également que la centralisation des procédures pourrait
contribuer aréduire certains délais et favoriser un accés plus rapide
QuX Services nécessaires.

Enfin, il insiste sur limportance de la présence des proches, des fa-
milles et des intervenants communautaires lors des interventions
de crise. Un visage familier peut parfois faire toute la différence.

Son parcours démontre qu'il est possible de se rétablir grace a dif-
férents outils :médication, psychothérapie, stratégies de gestiondes
symptdmes, habitudes de vie saines et projets de vie significatifs.

Le rétablissement est possible. Il existe une vie au-deld des prob-
|[émes de santé mentale.

Pour lui, comme pour nous, il est essentiel de continuer & parler de
santé mentale, de briser les tabous et de demander de l'aide lorsque
nécessaire...avant que tout semméle, on est I pour toi!

Reéférences:

https;/www.legisquebec.gouv.qc.ca/fr/document/ic/p-38.001

https;/www.lapresse.ca/contexte/modernisation-de-la-loi-p-38/sante-mentale-l-occasion-ratee-par-
quebec/2026-04-12/c-est-un-pas-dans-la-bonne-directionphp

https;/www.assnat.ge.ca/fr/travaux-parlementaires/projets-loi/projet-loi-23-43-2 html

https;/www.noovo.info/nouvelles/justice/article/hospitalisations-forcees-un-changement-qui-pourrait-
sauver-des-vies/

https;/iciradio-canada.ca/nouvelle/2261241/projet-loi-23-hospitalisations-forcees-adopte
https;www.985fm.ca/audio/780756/le-vibrantplaidoyer-de-luc-vigneault-qui-a-vecu-les-ravages-de-la-
psychose
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B ARTICLES INTERVENANTES

Unregard plus juste sur soi

Par William Sénéchal

La stigmatisation sous un autre angle ?

La stigmatisation est laction dadhérer aux discriminations
et aux stéréotypes véhiculés par la société. Elle est notam-
ment composée d'un sentiment de honte quimpose lautre
face @ différents enjeux, particulierement de santé men-
tale. Elle est rarement percue comme positive, d vrai dire.
Evidemment, ce suijet est vu et revu, cependant, quarrive-
til lorsqu’une personne se met @ croire limage qui lui est
imposée ? Quarrive-t-il lorsqu’'une personne avec le méme
enjeu de santé mentale perpétue la discrimination ?

D’un discours externe ainterne

Un terme précis décrit exactement ce phénomeéne.
Il sSagit de lauto-stigmatisation. Selon le Gouver-
nement du Canada, lauto-stigmatisation est
le processus selon lequel un individu intéri-
orise des comportements, des discours
ou des idées négatives face au trouble
de santé mentale quil présente. En dau-
tres termes, c'est l'action daccepter la
discrimination, de se lapproprier et de
se la faire subir & soi-méme. Par ex-
emple, une personne vivant avec une
schizophrénie peut étre étiquetée
comme folle, en raison de ses hallu-
cinations auditives et visuelles, par
un autre individu. Dans ce cas précis,
[auto-stigmatisation se définit par le
fait que la personne étiquetée comme
«folle » se dénigre de laméme maniére
en se répétant que cest ce quelle est.
Or, cette perception est fausse, puisquiil
sagit dune idée précongue dans la so-
ciété. La « folie », dans cet exemple, est la
représentation d'un comportement atypique
incompris. On le justifie donc par la folie, alors
qu'il sagit simplement de la traduction d'une souf-
france par le bidis de symptémes, comme les halluci-
nations de tout type.

Par ailleurs, ce regard négatif porté sur soi-méme n'est pas
fait de maniére consciente. Il Simmisce dans nos réflexions
et processus mentaux au fil du temps, @ force de se faire
répéter le méme discours de fois en fois. C'est la croyance
que cette maniére de catégoriser une personne ayant
des enjeux en santé mentale est nécessairement vraie
puisquune grande partie des individus de notre société
y croient dur comme fer et alimentent ce discours. Cette
roue nocive influence la capacité d'une personne a réelle-
ment comprendre ses propres enjeux et voir ses forces.




Des impacts importants

Sur cette lancée, les impacts de l'auto-stigmatisation ont
des effets majeurs sur la qualité et la possibilité de rétab-
lissement. Puisque les idées précongues sont intégrées
dans le schéma de pensées de lindividu, cela affecte di-
rectement sa capacité & demander de l'aide. Que ce soit
laide d'un professionnel de la santé ou d'une personne de
son entourage, le narratif de « ne pas mériter » ou « de ne
pas vouloir parditre fou » pésera davantage dans la bal-
ance au moment critique. Dans le méme ordre d'idées, une
personne vivant avec un trouble de santé mentale peut
avoir de la difficulté avec sa confiance en soi, ainsi qu'a trou-
ver sa place dans la société selon le Centre de recherche
en santé durable. L'enjeu de productivité dans la société est
aussi sur la table : un individu avec un trouble en santé men-
tale devra davantage prouver quiil peut contribuer @ la so-
Ciété en démontrant que ses symptdmes n'impactent peu,
voire aucunement, son fonctionnement global. Ces ceilléres
affectent directement lindividu qui souhaite se réinsérer
socialement. Elles ne permettent pas @ la personne vivant
un enjeu de santé mentale de sépanouir professionnelle-
ment et personnellement.

Que faire ?

Ilest normal davoir des biais, or, comment fait-on concréte-
ment pour améliorer la situation qui semble perpétuelle ? I
s‘agit de commencer par un pas de recul. Comprendre d'ot
vient le message que 'on véhicule ou internalise. Se poser
la question & savoir si le message que I'on se répéte sans
cesse est vrai ou est imposé par la vision d'autrui. Lintro-
spection est une maniére efficace de se dissocier dela stig-
matisation internalisée. Linformation est, par dilleurs, l'un
des meilleurs outils pour contrer [auto-stigmatisation. Le
fait de comprendre comment se manifeste son trouble de
santé mentale et l'effet que cela peut avoir sur ses interac-
tions sociales constitue un pouvoir dagir sur sa propre vie.
Elle permet de rectifier la vérité d'une idée invalide. Louver-
ture d'esprit est aussi une maniére d'aller & l'encontre de ce
fleau. Aller a la rencontre de l'autre, conndiitre son histoire
et sintéresser @ elle dans son ensemble et non comme un
diagnostic seulement dide & défaire, de maniére inconsci-
ente, les idées préconcgues potentiellement stigmatisantes
que l'on pourrait infliger & notre entourage.

Un modéle positif

Il sagit, dun autre point de vue, de mettre de lavant des
modéles positifs ayant des enjeux de santé mentale. Par ex-
emple, offrir un espace de rétablissement sain, au rythme
de chaque individu, et promouvoir les changements posi-
tifs. Procurer des espaces propices aux apprentissages
en tenant compte des symptdmes, des limitations et des
forces d'un individu permet de lui offrir une chance de
sépanouir en dehors des stigmatisations internalisées et
véhiculées autour de lui.

En conclusion, l'auto-stigmatisation est nocive pour les-
time de soi dune personne vivant avec un enjeu de santé
mentale. Elle peut étre contrée par le partage dinformo-
tion véridique dans le but de reprendre du pouvoir sur ses
symptomes, offrir des endroits sécurisants et adaptés
dans le but de favoriser la réussite et mettre de lavant des
modéles positifs allant & f'encontre des discours véhiculés.
De cette maniére, fauto-stigmatisation diminuerait et les
personnes souffrantes auront plus tendance & aller cher-
cher l'aide dont elles ont besoin.

Reéférences:

https;/www.psycom.org/sinformer/la-stigmatisation/ce-quon-peut-faire-contre-lau-
tostigmatisation/

https.//vitam.ulaval.ca/actualites/reflexions-sur-la-stigmatisation-en-sante-men-
tale-af2z

https.//www.canada.ca/fr/ministere-defense-nationale/feuille-derable/de-
fense/2020/01/mettons-fin-stigmatisation-associee-sante-mentale-troubles-men-
taux.htm/

chrome-extension;//efaidnbmnnnibpcajpcgiclefindmkaj/https.//apivitam.ulaval.ca/
storage/Diapositives_Approches %20et %20interventions %20novatrices.pdf

Image: https;/www.vecteezy.com/members/genkomono




B PROGRAMMATION
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Groupe dentraide en /i‘)Q
santé mentale de Laval 4{)

e N
Lundi Mardi Mercredi Jeudi Vendredi

9ha12h Fermé 9ha12h 9ha12h 9ha112h

Suiviindividuel réunion du personnel Suivi individuel Suivi individuel Suivi individuel

(sur rendez-vous) (sur rendez-vous) (sur rendez-vous) (sur rendez-vous)
10h a12h30 10ha12h
Art-thérapie mixte Croissant- causerie
(groupe fermé, sur inscription) Local:203

Ferméde12ha13h

13ha16h30 13ha16h30 1Bhat7h 13h @16h30 13ha16h30
Centredejour Centrede jour Centrede jour Centredejour Centrede jour
Local: 203 Local: 203 Local:203 Local: 203 Local:203
Activité : Activité: Activiteé : Activité : Activiteé :
Activité physique Découvre de Comité des usagés Art-thérapie Par et Pour
nouvelles activités e e,
vendredis dés mididu 3 juillet
= ~ au 4 septembre inclusivement.
Ferméde17ha18h
18h
Centre de soir
Local: 203
- - -
Fermé | Fermeé 1830a20h30 Fermeé
Groupe d'entaide
Local:209
Ferme G20h30

llest possible que nous apportions des modifications
ala programmation.

Pour ne rien manquer, rends-toi sur notre site web
ou appelle-nous au 450 490-4224.

62 rue St Florent, Laval,Qc, H7G 2H9 (adresse temporaire)
www.lecafgraf.org|info@lecafgraf.org
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SUIVIS INDIVIDUELS

Sur rendez-vous, tu peux rencontrer un intervenant
du lundi au vendredi 9h a 12h et 13h a 17h sauf le mardi matin.

CROISSANT - CAUSERIE

Tu dimerais jaser en groupe autour d'un sujet qui t'interpelle ?
On se réunit tous ensemble avec des collations pour une dis-
cussion animée par un intervenant qui touche des suijets choi-
sis par vous !

DECOUVRE DE NOUVELLES ACTIVITES

Viens tester les activités proposées lors de ACE de février der-
nier ! Que ce soit de la danse en ligne, du jardinage, du yoga, de
la pleine conscience ou un atelier en lien avec la santé globale,
joins-toi & nous pour un maximum de découverte et de plaisir !
Clest aussi ton moment pour nous faire part des activités que
tu aimerais tester au centre de jour !

I LES ACTIVITES I

ART-THERAPIE

Tu souhaites mieux comprendre les émotions et ce quelles
peuvent tapporter? Tu peux développer cette capacité a travers
la création et l'expression. Durant le centre de jour du jeudi, tu pour-
ras participer a de lart-thérapie. Pas besoin de savoir dessiner et
le matériel est fourni.

Atelier groupe mixte (groupe fermé) offert le jeudi matin du 22
octobre au 26 novembre de 10h & 12h30. (détails a la page 21)

ACTIVITE PHYSIQUE

Tu cherches une fagon amusante et accessible de rester actif
toute l'année ? Rendez-vous les lundis aprés-midi au CAFGRAF.

GROUPE D’ENTRAIDE

Nouveauté ! Viens échanger dans ce nouveau groupe den-
traide sur le rétablissement et prendre soin de toi lors de ces
soirées dont tu es au coeur des échanges. Ce groupe den-
traide te donne l'opportunité de donner collectivement un sens
G tes expériences et te soutenir mutuellement a travers le dio-
logue. Des collations et du café vont étre servis !

Les mercredis de 18n30 & 20n30.

CENTREDE SOIR

Viens profiter des périodes dactivités libres pour tous en pré-
sence dintervenant.es. Cela te permet de sociadliser et déve-
lopper tes habiletés sociales, ton estime personnelle et utiliser
un temps pour tes passe-temps du moment. Art, bricolage,
mandala, jeux de société, écoute de musique ? Nous avons
tout ce quiil te faut !




BN LES REPITS I

Clestlaféte!Pifiata, BBQ, jeux et musique de Noél sont & lhonneur !
Viens tamuser avec nous de 13h &16h30 au parc René-Patenaude.

Date limite d'inscription: 16 septembre
30 places disponibles, ouvert aux usagers et membres

PARTY D’HALLOWEEN
29 OCTOBRE

Tuas envie de te costumer, danser et manger des friandises ? Viens le 29
octobre de 13h &16h00 tamuser alincontournable party dHalloween.Un
concours de costume et un coucours de décoration de citrouilles
tattendent!

Date limite d'inscription: 23 octobre
20 places disponibles, ouvert aux usagers et membres.

CREATION DE BIJOUX

10 NOVEMBRE

Viens créer un bijou personnalisé a lAtelier Art Intuitif, dune valeur de 30S.
Départ &12h30,de retour vers 15h.
Date limite d'inscription: 6 novembre

10 places disponibles, réservé aux membres.
*Ta cotisation de membre doit étre payée.
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B BIENVENUE DANS UEQUIPE I

Bonjour,

Jeme présente, je mappelle Marie-Pierre et je serai stagiaire au
CAFGRAF cet automne. Je suiis trés heureuse davoir la chance de
faire mon stage dans votre milieu.

Je suis étudiante en éducation spécidlisée et je travaille aussi comme
préposée aux bénéficiaires en chirurgie hépato au CHUM. Les enjeux
de santé mentale ont toujours été importants pour moi, et {ai envie de
travailler dans le communautaire pour étre plus prés des gens, de leur
rédiité et de leur quotidien. Jai donc trés héte de pouvoir apprendre,
mimpliquer et créer desliens avec vous.

Je me décrirdis comme une personne chaleureuse, empathique, ou-
verte aux autres et @ Iécoute. Jai aussi un bon sens de 'humour, que
jaime utiliser avec respect pour créer un climat simple, humain et ac-
cueillant. Dans mon quotidien,jaime lalecture, la photo, chanter, dinsique
le coté créatif du théditre comme jouer des personnages, explorer les
voix et transmettre les émotions.

Jaihdte de vous rencontrer et dapprendre  vous connditre.

Auplaisir,
Marie-Pierre

Bonjour dvous tous,

Jeme présente, Julie Millette, nouvellement intervenante au CAFGRAF,
Je suis éducatrice spécidlisée et zoothérapeute de formation.

Je cumule prés de 20 ans dexpérience en intervention, un parcours qui
m'a permis de travailler dans différents milieux, du Nunavik & Sherbrooke,
en passant par Laval et Montréal. Jai eu la chance de cotoyer une multi-
tude de clientéles, des tout-petits aux plus grands, et chacune de cesren-
contres a contribué & me faire grandir, autant comme intervenante que
comme humaine.

Je suis une personne authentique et spontanée, et mon approche est no-
turellement teintée dhumour, lorsque le contexte sy préte. Jaccorde une
grande importance alunicité et a l'histoire de chacun. Je crois que chagque
personne ason propre rythme, ses forces, ses défis et safaconbienaelle
de voir le monde, et cest cette singularité qui guide mes interventions.

Ayant voyagé dans plus dune vingtaine de pays, jaime découvrir les cul-
tures, les gens et tout ce que le monde peut nous apprendre. Lorsque je
retrouve mon petit cocon, japprécie les plaisirs simples : prendre soin de
mes (hombreuses!) plantes, jardiner et profiter du temps passé avec mes
fidéles compagnes poilues.

Je suis trés heureuse de me joindre a léquipe du CAFGRAF et jai bien héite de faire votre connaissance!
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B ARTICLES INTERVENANTES

Avant que tout s'emméle

Par Vincent Savard, intervenant

Lorsquon parle de santé mentale, on parle beaucoup de
cedontlapersonne abesoin maintenant pour qu'elle pro-
gresse dans son rétablissement. A ce moment, on parle
généralement de médication et de soutien psychosocial.
Cependant, il est plus rare que I'on discute de ce gquelle
aurait eu besoin avant que le trouble devienne trop enva-
hissant. Comment peut-on voir que quelque chose ne va
pas bien et surtout, qu'est-ce qui peut étre fait pour évit-
er qu'une mauvaise passe s‘aggrave et qu'un trouble de
santé mentale apparaisse ?

Qui de mieux placé gu'une personne vivant des enjeux
de santé mentale pour déterminer ce qu'on peut faire de
mieux globalement pour favoriser la santé mentale pos-
itive, surtout pour les jeunes. Je vous présente le témoi-
gnage d'une usagére du Cafgraf, Carole, qui a accepté
de parler de lapparition de son trouble et de ce quilaurait
aidé avant que casemméle.

1. A quel moment dans
ta vie ton trouble de
santé mentale a-t-il
commenceé ?

« A 9 ans, ma mére ma
annoncé que javais
besoin de consulter un
psychiatre. Je ne savais
pas ce que c¢a faisait,
ni pourquoi je devais le
voir. Aprés réflexion, ca
tombe en méme temps
que les abus que jai
vécu. Le voisin venait
chez moij, et je nen par-
lois pas @ cause de la
honte que javais et des
menaces quil me disait.
Jimagine que ma mére
voyait que je nallais
pas bien. Jai aussi vécu
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de lintimidation & I'école lorsque jai appris que jétais
adoptée. Jétais traitée de batarde et de trucs de méme. »

2.Quels étaient les signes que quelque chose
n‘allait pas ?

« A1 ans, {ai fait une tentative de suicide, et & 13 ans jai
fait un séjour a 'hépital Albert-Prévost. Javais beaucoup
de conflits avec ma mére adoptive.

Jétaistout le temps comparée dmonfrére. ll était premier
de classe et c'était la fierté de mameére. Ce que je faisais,
ce n'‘était jomais assez. Elle me disait “ Tu n‘arriveras jo-
mais & la cheville de ton frére”. Jétais bonne en francais
et je voulais gu'elle le reconnaisse, mais ce n'était jomais
suffisant pour elle. Eventuellement je me suis rebellée et
jai presque été placée a vie. »




3. Comment ¢a aimpacté ton quotidien ?

« Les autres éléves ont appris que j€étais & I'ndpital et
évidemment ils mont écoeuré. Jy suis retournée tell-
ement de fois que jai fini par ne plus vouloir sortir et re-
tourner dans les problémes que javais. Je ne voulais plus
retourner @ lécole ou dans ma famille. Je paranoiais sur
les autres, je me faisais tout le temps un cinéma mental.
Ca donné que je voulais me battre contre tout le monde.
Clest slir que jai été dans le trouble d cause de ¢a. »

4. Qu'est-ce qui t'aurait aidé G ce moment-la ?

« Jaurais dimé que mon pére soit plus ferme avec ma
meére, gu’il me défende. Elle me rabaissait, elle ne voulait
pas s'occuper de moi. Elle me voyait comme son baton
de vieillesse. »

5. Qui était présent pour te soutenir ?

« Jai fait plusieurs groupes de soutien, ca m'a aidé a voir
que je n'étais pas seule, de voir comment les autres fais-
aient pour sen sortir.

Mon frére m'aidait aussi parfois. Il me prétait de largent,
lorsque [étais mal prise ou lorsque je déménageais, il
s‘assurait que des déménageurs miaident. Il sassurait
que je recoive les soins médicaux qu'il me fallait.

Quand jétais a 'hépital jai eu des intervenants qui m'ont
aidé, je leur faisais confiance. »

6. Quels conseils donnerais-tu G une jeune qui vit les
mémes choses que toi ?

« La vie est un constant travail sur soi. Il faut accepter les
choses dont on n'a plus de contrdle et pour ¢a, il faut en
parler. Ca prend un moyen de sortir les émotions, genre
un punching bag, pour pas garder ¢a en dedans. Ensuite,
je prenais un papier pour écrire tout ce que je voulais et
apres, je le bralais. C'est correct de vivre les émotions et
les montrer, tant que c'est dans le respect. Jaimais aussi
aller sur le bord de I'eau pour crier jusqu'd ce que je n'aie
plus de souffle. Ca libérait et je ne frappais personne
dans ce temps. Aujourd’hui, quand mon cinéma mental
va trop loin, je vais vérifier avec la personne et la plupart
du temps, ¢a finit avec une belle discussion et ca sar-
range.

Les décisions que les jeunes prennent aujourd’hui vont
avoirunimpact toute leur vie. Le fait de ne pas parleroude
pas régler les affaires vales rattraper. Les jeunes doivent
trouver leur passion, de faire leur passion, que ce soit
dans l'art, le sport, la musique. Ca permet dapprendre la
régularité, détre responsable, et ¢a éloigne des mauvais-
es habitudes. Avoir le soutien des parents change tout.
Les parents devraient aussi dller d des groupes den-
traide, avoir les trucs des autres. lls devraient prendre le
temps d'écouter leur jeune, détre présent pour eux. »

Peu importe la situation ou la difficulté, il existe toujours
de l'aide pour déméler ce qui ne va pas. Que ce soit un
adulte de confiance, un ami proche ou un professionnel,
quelgu’un sera toujours disponible pour vous. Si vous
en ressentez le besoin, N'hésitez pas d nous contacter
au 450 490-4224, nous sommes présents pour vous et
votre famille pour éviter que ca semméle.

Fermeture CAFGRAF

Féte dutravail- 7 septembre
Actionde Gréce-12 octobre
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B ARTICLES INTERVENANTES

Désillusion autour de la

psychose

Par Bénése Nguedzoug, intervenante ALPABEM

Si je vous interrogeais sur le trouble de santé mentale qui
semble s'accroitre de maniére significative, quelle serait la
premiére réponse qui vous traverserait l'esprit ?

Quant dmoi,je ne suis pas certaine si c'est mon algorithme
qui me joue des tours, mais je note tout de méme une
présence significative des troubles psychotiques. Qu'ils se
manifestent isolément ou en association avec d'autres af-
fections, il est incontestable que les troubles psychotiques
suscitent lattention.

Il souléve d'autant plus d'interrogations car il regroupe le
cocktail déléments bien souvent inconfortable pour 'hu-
main de maniére générale : un contrdle faible, de limprévibil-
ité, de la nouveauté et un égo menaceé.

Les perceptions sont diverses autour du suijet, tentons
ensemble de mettre de la lumiére autour des troubles psy-
chotiques.

La psychose, qu’est-ce que c'est ?

La psychose est souvent associée d une perte de con-
tact avec la rédlité. Comme pour tout autre trouble,
elle représente un changement de comportement
qui dure dans le temps sans aucune amélioration
perceptive. En effet, elle se manifeste dans les
changements dans les habitudes de vie dune
personne, qu'il sagisse de son travail, de ses re-
lations ou encore de sa personnalité.

Ilestimportant de garder en téte que cecine se
base pas sur des standards communs @ tous,
mais bien a des standards individuels car nous
sommes tous particuliers; il faut porter attention
& ce niveau alintensité dans la particularité.

Bien que les symptdmes varient d'une personne &

une autre, ils sexpriment par des modifications de la
pensée, de la perception, des sentiments, de 'humeur,
des comportements ainsi que des croyances étranges.
Développement d’'une psychose.

La psychose peut survenir de fagon brusque ou s'installer
progressivement.

Les recherches exposent que les premiéres psychoses
apparaissent généralement entre 15 ans et 26 ans pour les
hommes et plus tard chez les femmes, soit entre 24 ans et
32 ans. touchant plus les hommes que les femmes (3 hom-
mes pour 2 femmes).

Les principales phases sont :

1. Phase prémorbide : période précédant l'apparition
des symptdmes, ol certaines vulnérabilités peuvent étre
présentes sans signes évidents de psychose.




2. Phase prodromique : apparition graduelle de change-
ments dans les pensées, les émotions ou les comporte-
ments (retrait social, baisse de motivation, méfiance, diffi-
cultés de concentration, etc.).

3. Phase aigué (ou psychotique): encore appelée phase
active avec la présence de symptdmes psychotiques mar-
qués, tels que des hallucinations, des idées délirantes ou
une désorganisation de la pensée.

4. Phase de rétablissement (ou résiduelle) : diminution
des symptdmes psychotiques et récupération progressive
du fonctionnement, bien que certaines difficultés puissent
persister chez certaines personnes.

La psychose gravite autour dun bon nombre de diagnostic
comme la schizophrénig, les troubles bipolaires, et méme
le trouble d'usage de substances.

Lien avec la consommation

La consommation n'échappe @ la loi de la particularité de
I&tre humain. En effet, chacun de nous avons une fagon
différente de réagir @ tout corps étranger que notre or-
ganisme recoit, de la consommation de substances ou de
médications, cela entrdine des réactions diverses.

Ainsi, certaines substances peuvent induire des psycho-
ses au cerveau humain. Une chose @ retenir est que dans
le cas d'une psychose induite par un substance, une fois
la suppression de la substance, la psychose devrait se
résorbée. En d'autres termes, lorsque la psychose ne peut
quétre expliqué par l'utilisation de la substance.

Nous parlerons de troubles concomitants dans le cas ol
la psychose et la consommation co-existent, persistent
ensemble sur une plus longue durée avec des épisodes et
des symptdmes excessifs.

Dans un mélange de tant de possibilités et de particular-
ités, les experts sentendent & dire que le pronostic est
propre & chacun et varient en fonction de la sévérité des
symptdmes, de la motivation et de la personnalité.

Modéle vulnérabilité-stress

Le modéle vulnérabilité-stress a été réflechi dans le but
de comprendre et accompagner au mieux.

Ce modéle expliqgue que lapparition et [évolution des
symptomes résultent de linteraction entre les vulnérabil-
ités propres a la personne (biologiques, psychologiques
ou sociales) et les facteurs de stress auxquels elle est ex-
posée. Il met également en lumiére limportance des fac-
teurs de protection, qui contribuent & réduire limpact du
stress et & favoriser un meilleur équilibre.

En tant que proche

Dans laccompagnement, ce modéle invite les proches et
les intervenants @ adopter une approche centrée sur la
personne et son bien-étre personnel. Il encourage a faire
équipe avec elle plutdt qu'd chercher & la convaincre de
notre point de vue. Lobjectif est de comprendre sa réalité
telle quelle la vit, en sintéressant & ses perceptions, ¢ ses
expériences, & ses émotions, & ses contraintes et au sens
quelle donne & ce quelle traverse.

Cette approche valorise lécoute, louverture et le
dévoilement de soi lorsque cela est pertinent. Elle permet
de construire un terrain dentente et de développer un sen-
timent de collaboration. Le but n'est pas de déterminer qui
a raison, mais de créer un « nous » commun, ou la relation
devient prioritaire et constitue la base de faccompagne-
ment. En renforgcant lalliance relationnelle, il devient plus
facile de soutenir la personne dans son rétablissement et
dans la mobilisation de ses ressources.

Le modéle vulnérabilité-stress s‘applique également au bi-
en-étre des proches. Il vise & trouver un équilibre qui vous
convient dans votre role daccompagnateur. Cest dans
cette démarche que nous vous accompagnons & [AL-
PABEM.

Références:
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LA SANTE MENTALE
IL FAUT QU’ON S’ EN PARLE

CONFERENCES GRATUITES

DISPONIBLES EN PERSONNE ET EN WEBDIFFUSION: WWW.ALPABEM.QC.CA

MARDI 6 OCTOBRE A 19H

La santé mentale et la neurodiversité sont étroitement liées, mais elles sont souvent confondues. Cette conférence propose
d’explorer les liens entre la neurodivergence et le bien-étre afin de mieux distinguer les différences neurologiques des difficultés
lies @ la santé mentale, tout en développant une compréhension plus approfondie des facteurs qui influencent ces réalités.

Conférenciére : Laurie Mitchell, TES spécialisée dans I'autisme et la neurodiversité.

MERCREDI 7 OCTOBRE A 19H

Il peut arriver de se sentir démuni et ne pas savoir comment intervenir face & des comportements d’automutilation ou des gestes
@ risque. Cette conférence vise & mieux comprendre ces comportements chez les personnes vivant une grande détresse psy-
chologique, dont les gens vivant avec un TPL. Les fonctions de ces comportements, les notions de tolérance @ la détresse, ainsi
que les raisons derriére certains enjeux du systéme de soins, seront abordés lors de la conférence.

Conférenciére : Nancy Paquette, formatrice accréditée et experte en intervention de crise et crise suicidaire.

JEUDI 8 OCTOBRE A 19H

Les défis liés a des troubles de santé mentale sont nombreux et apprendre @ vivre avec ceux-ci est un défi majeur. Dans cette
conférence, il sera question de la possibilité de tourner ces défis en une force nous permettant de devenir un moteur de change-
ment dans notre communauté. Des pistes seront données afin de trouver la lumiére dans une situation qui nous semble tout sauf
lumineuse, en abordant I‘acceptation de soi, la responsabilité collective et 'importance de filets de sécurité autour des jeunes.

Conférencier : Steven Bilodeau, fondateur du Conseil de développement et de recommandation en santé mentale jeunesse du
Québec (CDRSMJQ), bénévole et activiste en santé mentale jeunesse

MARDI 17 NOVEMBRE A 19H

Le trauma vicariant est un phénomene qui peut toucher les proches aidants exposés de fagon répétée @ la souffrance, a la
détresse ou aux expériences traumatiques d’un proche. La conférence vise @ mieux comprendre le trauma vicariant, ce qui le
distingue de la fatigue de compassion, du stress et de I’épuisement professionnel, et mieux reconnaitre les principaux signes.
Des pistes concretes seront explorées afin d’outiller les proches aidants & préserver leur énergie, leur limites et leur équilibre
eémotionnel, puisque prendre soin de soi devient une condition essentielle pour pouvoir continuer @ prendre soin de I'autre.

Conférenciére : Anne Farrands, fondatrice d’Envolia, formatrice et enseignante a 'Université de Montréal.

Pour plus d’infos : 450-688-0541 - www.alpabem.qc.ca




I ATELIER D’ART THERAPIE I

Groupe mixte d'art-thérapie
LArtdu soinde soi
AUTOMNE 2026

Lors de ces 6 ateliers dart-thérapie, vous serez jumelés en groupe
mixte, entre membres de 'TALPABEM et membres du CAFGRAF, afin
de découvrir comment les couleurs, les lignes et les formes expriment ce
qui est difficile & dire. Vous suivrez vos mains, lautre voix du corps, pour
exprimer ce qui a besoin de létre et si vous avez limpression de ne plus
savoir, ces ateliers vous permettront de dégager un peu deespace pour'y
Voir plus clair.

Cette formule mixte vous permettra de mieux comprendre la réalité des
autres membres, évoluant tous differemment avec les impacts denjeux
de santé mentale.

Aucun besoin de savoir dessiner et tout le matériel est fourni

*Un engagement d'un minimum de 8 participants est requis
dfin que I'atelier s'offre

Colit: Gratuit, réservé aux membres. (Ta cotisation doit Etre payée)
Quand: Lesjeudis du 22 octobre au 26 novembre
Ou: ALPABEM - 645 boulevard des Laurentides.

*Les inscriptions sont obligatoires et se font par
télephone au 450 490-4224.

Vous serez contactés pour confirmer votre inscription.
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’ Groupe dentraide en

santé mentale de Laval

Rendu possibe grace a

Centre intégré

de santé

et de services sociaux

de Laval u D

www.lecafgraf.org

645 boulevard des Laurentides
Laval, Québec H7G 2VV8
Tél: 450.490.4224



