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Plande
crise conjoint

De quoi s’agit-il ?

Le plan de crise conjoint (PCC) est une forme de déclaration
anticipée au service du rétablissement en santé mentale. Il
est le fruit d’'une démarche commune entre une premiere
personne concernée, une personne de son entourage et une
personne intervenante. Il a pour but d’identifier les éléments
déclencheurs pouvant mener vers une situation de crise ainsi
gue les outils pour agir en prévention, durant et apres la
situation de crise.

Le PCC est un outil facile a comprendre, mais implique un processus
complexe qui nécessite d’étre compris avec justesse afin de ne pas le
dénaturer. Accompagner la démarche du PCC mobilise en effet de
nombreuses compétences spécifiques ainsi que le respect des principes
qui le sous-tendent, soit le rétablissement en santé mentale, le partenariat
et le processus de décision partagée.

La rédaction d’un PCC est une démarche volontaire et repose sur I'autodé-
termination des personnes.

Quels sont ses avantages ?

Diminuer les hospitalisations involontaires, dont en contexte
de crise suicidaire

Diminuer l'usage des mesures de controle

Diminuer la perception de coercition chez les personnes hospitalisées
Améliorer la relation thérapeutique

Diminuer les actes de violence

Favoriser I'individualisation des soins en reconnaissant |'expérience
unique de chaque personne

Mettre de I'avant la reconnaissance de |'expertise de la premiere personne

concernée dans ses soins

Avec qui?

Le plan de crise est conjoint, car il est complété par la premiere personne
concernée, une personne intervenante voire une personne de l'entourage.

Quand?

Le PCC peut étre complété a tout moment, dont en prévention d’une
situation de crise, lors d’un suivi auprés de services communautaires,
lors d’'une hospitalisation ou en planification d’un congé.

Comment?
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La démarche PCC peut étre initiée par la
premiére personne concernée, par une
personne de son entourage ou par une
personne intervenante. D’abord, la premiere
personne concernée se familiarise avec le PCC.
Ensuite, le contenu est rédigé a la premiere
personne du singulier et avec les mots de la
premiére personne concernée et discuté, au
minimum, avec une personne intervenante.
Comme le PCC peut étre complété en plusieurs
rencontres, il est nécessaire de préciser s'il
s’agit d’une version amorcée ou finalisée.

Pour valider le PCC, les personnes qui ont été
impliquées dans sa rédaction y apposent leur
signature, attestant ainsi leur accord avec son
contenu. Le PCC est amené a évoluer et a étre
révisé régulierement. Il doit donc étre daté.
L'original reste la propriété de la premiére
personne concernée. Cette derniere décide a
qui il doit étre transmis et qui s’en charge. Les
personnes intervenantes ont la responsabilité
d’intégrer une copie du PCC au dossier de la
premiére personne concernée afin qu’il soit
accessible au besoin.

Le PCC peut étre consulté en tout temps par les
personnes qui y sont autorisées par la premiére
personne concernée. Il est recommandé qu’elle
préserve un exemplaire a portée de main autant
durant une hospitalisation qu’une fois a
domicile. Le PCC est a appliquer dés les
premiers signes avant-coureurs d’une situation
de crise. Les nouvelles décisions ou orientations
qui en découlent feront alors I'objet d’'une
révision du PCC.

La révision du PCC est préconisée a la suite d’'une
situation de crise, en cas de changement majeur
et au moins tous les six mois, pour garantir
que le contenu est toujours en adéquation
avec la situation de la premiéere personne
concernée.



Le plan de crise conjoint vise a maider, ainsi que les personnes intervenantes et mes

proches, a cerner les éléments déclencheurs pouvant m’entrainer vers une situation de
crise afin de la prévenir et les outils pour agir avant, durant et apres la situation de crise.

Situation actuelle

Quel est mon principal défi? Quels sont mes projets de vie?

Eléments déclencheurs et signaux d’alarme

Quelles sont les situations qui me dépassent et qui peuvent m’amener vers une situation de crise ?

Comment suis-je concrétement quand je suis en situation de crise ? (pensées, émotions, réactions physiques, comportements)

Quels sont les autres signes que mon entourage constate ?

Qu’est-ce que je peux faire pour m’aider?

Quelles sont les stratégies personnelles qui m’aident a me
sentir mieux et a m’apaiser lorsque je sens que je pourrais
perdre le controle de mes émotions et comportements ?

Quelles sont mes forces qui m’aident
lors d’une situation de crise?
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Qu’est-ce que les autres peuvent faire pour m’aider?

Qu'est-ce que les autres peuvent faire pour m'aider lorsque je perds le contréle ?

Qu'est-ce que les autres devraient éviter de faire pour m'aider lorsque je perds le controle?

Quelles sont les alternatives possibles aux actions a éviter?

Mes ressources personnelles
Au sein de mon entourage, en cas de besoin, je peux demander de l'aide a:

K
En situation de Nom, prénom Nom, prénom
crise, je souhaite
que cette personne . . . .
soit avisée par Iéquipe > Lien avec moi Lien avec moi
professionnelle
d’abord (*). Téléphone Téléphone

Mes ressources professionnelles
Au sein des personnes intervenantes qui collaborent avec moi, en cas de besoin, je peux demander de l'aide a:

Nom, prénom Nom, prénom
Role Role
Téléphone Téléphone

Mes ressources communautaires

En cas de besoin, je peux également demander de l'aide a:

Ce plan de crise conjoint a été rédigé avec:

1866 APPELLE (277-3553
( ) Signature de la personne premiére concernée

Drogues aide et référence (en tout temps)
1800 265-2626

Pairs Aidants J’écoute (7 jours sur 7 entre 16 h et 20 h)
1 888 974-PAIR (7247)

Signature de la ou du proche

Action autonomie (collectif pour la défense des droits en santé mentale de Montréal) Signature de la personne intervenante
514 525-5060

Centre de crise [
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