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Le Programme d’extension en psychiatrie de l’Ontario

(PEPO), mis en œuvre sous le nom Partenariats en

psychiatrie avec les collectivités du Nord offre des services

un peu partout dans le Nord de l’Ontario. Nous tenons à

reconnaître les territoires traditionnels, ancestraux et non

cédés où nous vivons, apprenons et travaillons. Nous

rendons hommage aux savoirs traditionnels et aux façons

de connaître et d’être des peuples autochtones de ces

territoires. Leurs connaissances existent dans ces espaces

depuis la nuit des temps. Nous vous invitons à prendre un

moment pour réfléchir à l’endroit où vous vivez, apprenez

et travaillez et à ce que vous pouvez faire, personnellement

et professionnellement, pour susciter des changements.

Reconnaissance territoriale
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Qui nous sommes 

Le Programme d’extension en psychiatrie de l’Ontario (PEPO),

mis en œuvre sous le nom Partenariats en psychiatrie avec les

collectivités du Nord, auparavant appelé Programme

d’extension en psychiatrie de l’Ontario, a vu le jour en 1999 en

tant que réseau de programmes partenaires offrant des

services et des soutiens en santé mentale aux collectivités

rurales et insuffisamment servies du Nord de l’Ontario. Il

comprend trois programmes partenaires : le Programme

psychiatrique francophone du Nord de l’Ontario de l’Université

d’Ottawa, le Programme d’extension du campus de l’Université

Western et le programme Partenariats en psychiatrie avec les

collectivités du Nord du Centre de toxicomanie et de santé

mentale (préalablement connu sous le nom de Programme

d’extension en psychiatrie pour le Nord).

Un partenaire de confiance assurant l’excellence en matière 

de prestation de services de soins de santé mentale et 

d’enseignement clinique et de sensibilisation aux collectivités 

insuffisamment servies du Nord de l’Ontario.

Vision

Atteindre l’excellence et améliorer l’équité en soins de santé 

mentale grâce à la collaboration et à la cocréation avec nos 

partenaires du Nord de l’Ontario. 

Mission

Excellence

Collaboration

Équité

Valeurs
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Message de la directrice

C’est avec une immense fierté et un profond sentiment du devoir

accompli, qui témoignent de nos efforts collectifs, que je vous

présente le Rapport du programme Partenariats en psychiatrie avec

les collectivités du Nord, pour l’exercice 2024-2025. Les dernières

années ont été marquées par une importante transformation, par une

adaptation et par un renouvellement de notre engagement à offrir des

services de soins en santé mentale de qualité supérieure dans tout le

Nord de l’Ontario. Notre cheminement au cours de cette période a été

synonyme de défis, d’innovation et de collaboration profonde qui ont

consolidé les assises et l’orientation future de notre programme.

Avant tout, j’aimerais remercier sincèrement les responsables de nos

inestimables programmes partenaires universitaires : le Programme

d’extension du campus de l’Université Western, le Programme

psychiatrique francophone du Nord de l’Ontario psychiatrie avec

les de l’Université d’Ottawa et le programme Partenariats en

collectivités du Nord de CAMH (connu précédemment sous le nom

de Programme d’extension en psychiatrie pour le Nord de CAMH).

Votre collaboration indéfectible, votre expertise et votre dévouement

collectif jouent un rôle déterminant dans la prestation de services de

soins psychiatriques et d’enseignement pertinents aux collectivités

insuffisamment servies. Ces partenariats forment la base de notre

modèle opérationnel, ce qui nous permet de tirer parti de divers

points forts et d’étendre notre champ d’intervention efficacement.

Outre nos principaux partenaires universitaires, je souhaite

également témoigner ma gratitude à tous les autres partenaires, soit

les organismes communautaires, les prestataires de soins de santé,

les dirigeants locaux et, plus particulièrement, les patients et les

familles que nous servons. Votre confiance, votre rétroaction et votre

participation active constituent la clé de notre succès et nous

motivent continuellement à aller de l’avant et à nous améliorer.
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Nbre de 
consultation
s de patients

Nbre de 
collectivités 

servies

% de cons. en 
personne : % 

de cons. 
virtuelles

Remarques : 
Représente les données issues des trois programmes partenaires : le PEC, le PPFNO et le PEPN-C.
Aucune donnée du PEC n’est disponible pour les exercices 2018-2019, 2019-2020 et 2020-2021.

Pandémie

3386 3017 3643 4350 4597 5310 4662

2018 -
2019

24 24 52 55 54 52 52

100 : 0 100 : 0 36 : 64 25 : 75 38 : 62 35 : 65 36 : 64

2019 -
2020

2020 -
2021

2021 -
2022

2022 -
2023

2023 -
2024

2024 -
2025

Figure 1. Tendances sur sept ans en matière de consultations de patients, de collectivités servies
et de modalités de soins (en personne ou virtuels)

Au cours de la période de rapport, soit l’exercice 2024-2025, nous

avons continué de composer avec les répercussions durables de la

pandémie mondiale de COVID-19. Bien que la crise immédiate se

soit résorbée, son incidence sur la prestation de services de soins de

santé est demeurée considérable. Alors que nous devions nous

adapter à de nouveaux paradigmes opérationnels, nous avons dû

relever des défis considérables, dont l’incidence de la pandémie sur

la prestation de services en personne et une importante sous-

utilisation du budget. Cependant, ces obstacles ont également

catalysé une innovation remarquable qui a pris la forme de

l’intégration accélérée et largement accrue de soins virtuels dans

notre modèle de services. Ce virage imposé par la nécessité s’est

révélé une force de transformation qui a favorisé l’accessibilité et

l’efficience. Le volume de notre clientèle illustre bien cette évolution

: par exemple, au cours de l’exercice 2019-2020, 100 % des

consultations de patients avaient lieu en personne comparativement

à 36 % au cours de l’exercice 2020-2021, qui coïncidait avec la

pandémie. Après la pandémie, nos services sont demeurés hybrides

(en personne et virtuels) (voir la Figure 1).
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Cette période d’adaptation représentait également une occasion unique de

renforcer notre programme par le biais d’un vaste processus d’engagement

communautaire. La perturbation causée par la pandémie nous a obligés à faire

une pause, à prêter l’oreille et à chercher à comprendre véritablement les

besoins et les préférences en constante évolution des collectivités que nous

servons. Notre initiative d’engagement communautaire consistait à mener un

sondage auprès de plus de 300 parties prenantes, telles que des consultants,

des stagiaires ou des résidents en psychiatrie, des prestataires de soins

orienteurs, des planificateurs de systèmes externes (dont des réseaux de soins

primaires du Nord de l’Ontario) et les responsables des programmes partenaires,

ainsi qu’à organiser une série de cinq cercles d’écoute réunissant 44 parties

prenantes du Nord de l’Ontario. Cette importante activité de consultation nous a

permis d’obtenir de précieux renseignements sur la façon dont nous pouvions

améliorer notre partenariat.

En nous appuyant sur cette rétroaction percutante et grâce à un accord unanime

des membres de notre comité directeur, nous avons entrepris une importante

initiative de changement de marque. Le Programme d'extension en psychiatrie de

l'Ontario (PEPO), ou l’« Ontario Psychiatric Outreach Program (OPOP) » en

anglais, sera désormais appelé « Partenariats en psychiatrie avec les

collectivités du Nord », ou « Psychiatry Partnerships with Northern

Communities » en anglais. Le terme « partenariats » reflète mieux le modèle de

services collaboratifs auquel nous aspirons, car il est plus actuel et plus inclusif

que l’expression « extension des services ». Ce changement de marque est

beaucoup plus qu’un changement de nom; il représente un engagement renforcé

à l’égard des partenariats, du respect et de la pertinence culturelle dans notre

approche en matière de soins de santé mentale. De plus, ce changement de

marque stratégique s’harmonise parfaitement avec nos valeurs, soit l’excellence,

la collaboration et l’équité, qui sous-tendent notre nouveau Plan stratégique

2025-2030 du programme Partenariats en psychiatrie avec les collectivités du

Nord. Ce plan décrit trois orientations stratégiques : Fournir des soins de qualité

supérieure, Partager les connaissances et les enseignements et Collaborer et

apporter notre contribution.

Notre processus d’engagement communautaire est venu compléter nos efforts

soutenus visant à évaluer l’expérience des patients au moyen du Sondage sur

l’expérience client. Lancé en mai 2021 dans les deux langues officielles, ce

sondage permet d’évaluer le degré de satisfaction et l’expérience des clients

relativement aux soins prodigués. Jusqu’ici, 282 personnes ont participé au

sondage et ont formulé des commentaires importants en temps réel qui nous

https://www.camh.ca/-/media/professionals-files/opop/web_fr_ppnc-strategic-plan_2025-pdf.pdf
https://www.camh.ca/-/media/professionals-files/opop/web_fr_ppnc-strategic-plan_2025-pdf.pdf
https://www.camh.ca/-/media/professionals-files/opop/web_fr_ppnc-strategic-plan_2025-pdf.pdf


8

aident à perfectionner nos services et à nous assurer qu’ils sont conformes aux

normes de qualité les plus élevées.

Le changement semble être le thème dominant de l’ère des Partenariats en

psychiatrie avec les collectivités du Nord, qui a été marquée par plusieurs

changements de leaders. La Dre Michelle Tremblay, directrice médicale du

Programme psychiatrique francophone du Nord de l’Ontario de l’Université

d’Ottawa a pris sa retraite à la fin de son mandat de directrice médicale. Nous

espérons qu’elle continuera de s’épanouir au cours de sa retraite, et lui

souhaitons de belles randonnées à pied et à vélo! Denise Canso a également

accepté récemment un nouveau poste après avoir laissé sa marque en tant que

directrice du programme. Je la remercie du fond du cœur pour son leadership et

sa collaboration. Nous avons nourri un partenariat riche de sens dans le cadre

de nos rôles au sein de l’équipe de direction!

Personnellement, le présent rapport marque une transition importante dans mes

fonctions. Après six années enrichissantes à titre de directrice médicale, je

quitterai ce poste à compter de juillet 2025. Ce fut un immense privilège et un

honneur de diriger une équipe si dévouée et de contribuer au bien-être mental

des collectivités du Nord de l’Ontario. J’ai une confiance absolue dans l’avenir de

notre programme. Par ailleurs, j’ai le grand plaisir d’accueillir la Dre Heather Flett

en tant que nouvelle directrice médicale. Elle saura mettre à profit sa vaste

expérience, sa vision et sa passion. Je suis persuadée que, sous sa direction, le

programme Partenariats en psychiatrie avec les collectivités du Nord continuera

de connaître du succès, d’innover et d’exercer une influence encore plus positive

sur la vie des personnes que nous servons.

Dre Allison Crawford, M.D., Ph. D., FRCPC
Directrice médicale, Partenariats en psychiatrie avec les collectivités du Nord
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Rapports des programmes 
partenaires
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PROGRAMME D’EXTENSION DU CAMPUS DE L’UNIVERSITÉ 
WESTERN

En 2024-2025, le Programme d’extension du campus (PEC) du

Département de psychiatrie de l’Université Western a poursuivi sa

mission visant à maintenir de solides liens de collaboration avec les

autres partenaires du programme Partenariats en psychiatrie avec les

collectivités du Nord. Le PEC a maintenu son engagement envers la

prestation de soins psychiatriques de qualité supérieure aux

collectivités insuffisamment servies par le biais de l’enseignement et

de la sensibilisation, de la recherche et de l’extension des services

cliniques.

Services cliniques

En 2024-2025, les services d’extension en psychiatrie offerts aux

Programmes de counseling du Nord du Supérieur (PCNS) sont

demeurés un élément clé du PEC. Il s’agissait de services

psychiatriques et d’enseignement clinique offerts à des collectivités

rurales du District de Thunder Bay, soit Geraldton, Longlac,

Manitouwadge, Marathon, Nipigon et Schreiber.

En juin et en octobre 2024, le Dr Giuseppe Guaiana s’est rendu dans le

Nord de l’Ontario pour offrir ses services en personne. Les services de

télépsychiatrie ont continué d’être prodigués toute l’année pour

assurer la continuité des soins aux patients dans les régions

éloignées.

En 2024-2025, le PEC a fourni un soutien administratif aux Drs Sumit

Chaudhari, Giuseppe Guaiana, Sujata Ojha et Chintan Shah pour ce

qui touche le volet de la prestation de consultations psychiatriques

dans le Nord de l’Ontario, ce qui s’est traduit par 229 consultations.

Toujours en 2024-2025, le PEC a offert à des résidents en psychiatrie la

possibilité d’assurer des services sur place aux Programmes de

counseling du Nord du Supérieur (PCNS). Le Dr Guaiana a

accompagné trois résidents en psychiatrie lors de ses deux séjours et

les commentaires formulés se sont avérés extrêmement positifs. Le

directeur du programme de résidence continue de promouvoir
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fortement ces possibilités d’apprentissage expérientiel. À l’avenir, le PEC

cherchera à inviter les résidents en psychiatrie à participer aux services de

télépsychiatrie et en personne dans le but de leur faire découvrir d’autres

modèles de pratique psychiatrique et de les inciter à s’engager plus tard dans

les soins de santé mentale dans les collectivités rurales et éloignées.

Formation médicale continue (FMC)

Les psychiatres et d’autres professionnels de la santé mentale de Thunder

Bay, de Sudbury, de North Bay et de Sault Ste. Marie, ainsi que des commis

médicaux de l’École de médecine du Nord de l’Ontario, ont eu l’occasion de

participer aux activités de formation médicale continue du Département de

psychiatrie de l’Université Western. Ils ont en outre assisté à des

présentations offertes par des membres du corps professoral de l’Université

Western et par des conférenciers invités, ce qui a créé de précieuses

occasions de perfectionnement professionnel continu etd’échange de

connaissances.

Giuseppe Guaiana, M.D., M.Sc., Ph. D., FRCPC
Professeur agrégé de psychiatrie, chef du Département de psychiatrie de
l’Université Western, directeur du St. Thomas Elgin General Hospital, directeur
du Programme d’extension du campus de l’Université Western, directeur
clinique des Programmes de counseling du Nord du Supérieur de l’Université
Western
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Le Programme psychiatrique francophone du Nord de l’Ontario (PPFNO)

est affilié au Département de psychiatrie de l’Université d’Ottawa et

s’inscrit dans le cadre du programme Partenariats en psychiatrie avec

les collectivités du Nord. Conformément à sa mission, le PPFNO offre

des services psychiatriques en français dans plusieurs collectivités du

Nord-Est de l’Ontario. Il forme également des résidents en psychiatrie

francophones et les encourage à exercer leur profession dans le Nord

de l’Ontario.

Au cours de l’exercice financier 2024-2025, le PPFNO a subi

d’importants changements, tant au niveau de la direction qu’au niveau

de ses consultants. En effet, en mars 2025, la Dre Michèle Tremblay a

quitté son poste de directrice générale pour prendre une retraite bien

méritée, après sept années de service efficace et dévoué au sein du

programme. Nous lui souhaitons une longue et heureuse retraite et lui

témoignons notre profonde gratitude pour son dévouement et sa

ténacité inébranlables.

Avant son départ, la Dre Tremblay a recruté cinq nouveaux psychiatres.

• Le Dr Jean-Marie Ribeyre s’est joint à l’équipe du PPFNO en

septembre 2024 pour remplacer le Dr Phaneuf. Il exerce à

Hearst, à Kapuskasing et à Sudbury ainsi qu’au CSC de

Timmins.

• Le Dr Emmanuel Fortier a été recruté en septembre 2024 pour

travailler à Sturgeon Falls, à la suite de sa résidence

enrichissante dans le Nord de l’Ontario.

• Les Dres Lisa McMurray, Sarah Russell et Marie-Hélène Rivard,

trois psychiatres gériatriques, ont endossé les responsabilités

de la Dre Tremblay en novembre 2024 et exercent à Timmins et

à Timiskaming

Services cliniques directs

Au cours des douze derniers mois, 17 psychiatres du PPFNO ont fourni à

2158 patients 4050 heures de services psychiatriques dans 15 points de

service; 48 % des consultations se sont déroulées en personne et 52 %

de

NORTHERN ONTARIO FRANCOPHONE PSYCHIATRY PROGRAM 
AT THE UNIVERSITY OF OTTAWA
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cas ainsi que la communication avec les familles, les médecins, le

personnel infirmier et les thérapeutes. La disponibilité par téléphone et par

courriel entre les consultations assure la continuité des soins auprès des

clients.

Psychiatrie gériatrique

En collaboration avec Monica Bretzlaff du Centre régional de santé de North

Bay, la Dre Tremblay a défendu avec succès le maintien des services de

psychiatrie gériatrique et a continué d’appuyer les travaux du programme

Soutien en cas de troubles du comportement en Ontario, contribuant ainsi

à augmenter les capacités locales.

Enseignement et formation

Pendant l’année, le Dr Hugues Richard a mené six séances d’apprentissage

expérientiel d’une demi-journée à Chapleau. Parmi les participants, on

comptait des membres du personnel clinique de Turning Point ainsi que du

personnel infirmier praticien de l’Hôpital général de Chapleau et des

communautés autochtones de la grande région de Wawa-White River-

Chapleau.

de façon virtuelle, par vidéoconférence ou par téléphone.

Services cliniques indirects

Les consultants du PPFNO continuent de répondre aux besoins des

diverses équipes de santé mentale des collectivités servies par le

programme. Leurs activités comprennent des services indirects tels que

l’enseignement et la sensibilisation, la supervision des résidents en

psychiatrie, la formation de cliniciens locaux, des échanges sur certains

Nombre de patients par point de service 2024-2025
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Deux résidents de l’Hôpital Montfort ont également suivi cette formation lors

de leur séjour à Turning Point.

Les participants se sont penchés sur des cas complexes et ont approfondi

leurs connaissances et leur utilisation des médicaments psychotropes. Ils ont

également abordé les troubles liés à l’usage de substances, la psychose et les

troubles affectifs ainsi que la psychothérapie et les interventions en cas de

crise.

Résidents en psychiatrie

L’un des principaux objectifs du PPFNO consiste à recruter des résidents en

psychiatrie francophones de l’Université d’Ottawa et à leur donner l’occasion

d’accompagner des consultants lors de leurs séjours dans le Nord. Cette

expérience éducative enrichissante permet aux résidents de découvrir les

services psychiatriques fournis dans les régions rurales et éloignées; elle a

même inspiré certains d’entre eux à se joindre au programme plus tard, comme

ce fut le cas du Dr Fortier.

Au cours de l’exercice 2024-2025, quatre résidents, dont une résidente en

psychiatrie gériatrique qui en était à sa dernière année du programme de

J’ai eu une excellente expérience en lien avec la 
prestation de soins et de consultations auprès de 
patients et de leurs familles dans le cadre du 
Programme psychiatrique francophone du Nord 
de l’Ontario. Les membres de l’équipe se sont 
montrés extrêmement accueillants et bien 
organisés. Nous leur sommes reconnaissants 
d’avoir veillé à ce que nous vivions tous une 
expérience positive et signifiante!

~Monica Parmar

La formation dans le Nord de l’Ontario s’est 
avérée une expérience unique et enrichissante. Il 
est profondément gratifiant de fournir des soins 
de santé mentale au sein de collectivités si 
chaleureuses et accueillantes. 

~Benoit Ouellette

résidence, ont accompagné nos psychiatres lors de leurs séjours dans le Nord

de l’Ontario.

Voici certaines de leurs impressions :
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En guise de conclusion, pour marquer la fin de son mandat de directrice générale

du PPFNO, la Dre Michèle Tremblay adresse le message suivant :

Conclure ma carrière en tant que directrice générale du PPFNO s’est avéré une

expérience incroyablement enrichissante! Au cours de mon mandat de sept ans,

nos consultants ont fait montre d’un dévouement inébranlable à l’égard des

personnes du Nord de l’Ontario et d’un engagement ferme en faveur d’une gestion

rigoureuse du programme, ce qui a donné lieu à d’importantes collaborations

axées sur les solutions. J’ai été témoin de la façon dont nos consultants véhiculent

les valeurs fondamentales que sont la bienveillance, la compassion, la

responsabilité et l’excellence en offrant des soins aux personnes ayant des

problèmes de santé mentale. Notre programme a toujours été un travail d’équipe.

Nous avons augmenté le nombre de points de services de psychiatrie générale

pour inclure la ville de Sudbury et le Centre de santé communautaire de Timmins.

Nous dispensons également des services de psychiatrie gériatrique dans la

grande région de Timiskaming, et nous avons créé des dépliants pour recruter de

nouveaux consultants et résidents en psychiatrie, en nous basant sur la

description des postes approuvée par notre équipe.

Les congrès annuels du programme Partenariats en psychiatrie avec les

collectivités du Nord, auxquels participaient bon nombre de nos consultants, ont

été remplacés par des journées de formation continue des plus productives qui

attirent davantage de participants.

J’ai trouvé très inspirant d’être témoin de la collaboration qui existe entre les

responsables des programmes qui partagent le modèle du PPFNO (Programme

Partenariats en psychiatrie avec les collectivités du Nord de CAMH, Programme

d’extension du campus de l’Université Western), et qui font partie du réseau du

programme Partenariats en psychiatrie avec les collectivités du Nord.

Au cours des sept dernières années, le PPFNO a pu compter sur le soutien continu

de ses gestionnaires de programme. J’ai eu le privilège de travailler tout d’abord

avec Diane Gratton et ensuite avec Karima Benqaddi, lesquelles ont enrichi notre

équipe grâce à leur leadership fort et à leur influence positive.

Merci à tous et à toutes!

Michèle Tremblay, M.D., F.R.C.P.(C)
Professeure agrégée, Université d’Ottawa
Directrice générale du Programme psychiatrique francophone du Nord de l’Ontario
(PPFNO)
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Dans le cadre du programme Partenariats en psychiatrie avec les

collectivités du Nord du Centre de toxicomanie et de santé mentale

(PPCN-CAMH), nous continuons de dispenser des soins directs et des

soins indirects aux patients des collectivités rurales, éloignées et

insuffisamment servies du Nord de l’Ontario. Outre les soins

prodigués aux patients, nos psychiatres fournissent des services de

formation ainsi que du soutien aux cliniciens en santé mentale, aux

professionnels de la santé et aux organismes communautaires dans

nos centres partenaires. Ces efforts visent à renforcer le système de

soins de santé global tout en maintenant un engagement marqué à

l’égard des soins communautaires.

Nous continuons de nous acquitter de notre mandat principal qui

consiste à fournir des services psychiatriques en personne par

l’entremise de nos cliniques de spécialistes visiteurs et en ligne, par le

biais de notre Modèle de soins intégrés en télépsychiatrie et de notre

Modèle d’aiguillage provincial général. Au cours de l’exercice 2024-

2025, nous avons prodigué des soins à 2275 patients au sein de 38

organismes partenaires de la région.

Collectivités et consultants partenaires

Notre programme ne cesse de prendre de l’expansion et de connaître

du succès grâce à de solides partenariats avec nos consultants

dévoués et les collectivités du Nord. Au cours de l’exercice 2024-

2025, nous avons accueilli trois nouveaux psychiatres, chacun

mettant à profit ses précieuses expérience et expertise pour favoriser

la prestation de services de santé mentale dans les régions rurales et

éloignées. Nous avons également élargi notre champ d’intervention

en accueillant et en intégrant un nouveau centre du Modèle de soins

intégrés, soit l’équipe de soins primaires multidisciplinaires pour les

Autochtones Mamaway Wiidokdaadwin, favorisant ainsi l’accès à des

soins de proximité collaboratifs pour les populations autochtones de

cette collectivité.

PROGRAMME PARTENARIATS EN PSYCHIATRIE AVEC LES COLLECTIVITÉS 
DU NORD DU CENTRE DE TOXICOMANIE ET DE SANTÉ MENTALE 
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Engagement à l’égard de nos patients et de nos partenaires communautaires
des Premières Nations, inuits et métis

Dans le cadre du programme Partenariats en psychiatrie avec les collectivités du

Nord de CAMH, nous demeurons profondément engagés à l’égard de la

prestation de services de santé mentale inclusifs et adaptés à la culture dans le

Nord de l’Ontario.

Au cours de l’exercice 2024-2025, nous avons continué de prioriser la

compétence culturelle en fournissant des formations et des ressources ciblées à

nos psychiatres de première ligne et au personnel de soutien administratif. Ces

efforts ont pour but de permettre à notre équipe de mieux comprendre les

diverses perspectives culturelles et d’améliorer la qualité des soins pour tous les

patients, plus particulièrement ceux des communautés des Premières Nations,

inuites et métisses. Dans le cadre de cette initiative, nous encourageons les

membres du personnel à suivre le programme de formation en ligne sur la

sécurité culturelle autochtone San’Yas. À ce jour, onze de nos consultants se

sont inscrits au programme. Cette formation porte avant tout sur les perspectives

en matière de santé mentale et de guérison, sur la réduction des inégalités en

santé, sur le démantèlement du racisme à l’égard des Autochtones et sur

l’amélioration de la sécurité culturelle autochtone dans les services de santé

mentale et de traitement de l’usage de substances, soit des principes clés qui

s’harmonisent parfaitement bien avec les valeurs et l’approche communautaire

du programme Partenariats en psychiatrie avec les collectivités du Nord.

L’équipe de direction de notre programme tient des réunions mensuelles axées

sur la collaboration avec Shkaabe Makwa de CAMH, dans le cadre de son

engagement continu en matière de partage des connaissances et

d’établissement de relations. Grâce à cette collaboration permanente, nous

demeurons à l’écoute des besoins en évolution constante de nos communautés

partenaires des Premières Nations, inuites et métisses et de leurs patients.

Possibilités de formation à l’intention des résidents en psychiatrie

Par le biais de notre affiliation au Département de psychiatrie de l’Université de

Toronto, le programme Partenariats en psychiatrie de CAMH promeut activement

les possibilités de formation dans le Nord pour les résidents en psychiatrie, ce

qui leur procure diverses expériences en matière de prestation de soins virtuels

et en personne supervisés dans des milieux ruraux et éloignés. Nous sommes

fiers du fait que 23 de nos consultants actuels ont amorcé leur carrière à titre de

résidents au sein de notre programme, ce qui témoigne d’une forte fidélisation et

de l’incidence de notre milieu d’apprentissage pratique. Cette hausse de la

participation des résidents met en lumière la précieuse expérience qu’ils ont
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acquise grâce à leur collaboration avec notre équipe de consultants

compétents et renforce notre engagement à favoriser l’accès aux soins de santé

dans le Nord.

Lancement d’une plateforme de consultation en ligne en psychiatrie
gériatrique

Face aux besoins accrus de la population gériatrique et aux défis que posent les

longues périodes d’attente pour obtenir des soins dans les collectivités du

Nord, le programme Partenariats en psychiatrie de CAMH, en collaboration avec

le Programme de psychiatrie gériatrique de l’Université de Toronto, a inauguré

son premier service de consultation en ligne en septembre 2024. Offert par

l’entremise du Réseau Télémédecine Ontario (RTO), ce service fournit en temps

opportun des conseils spécialisés aux médecins et au personnel infirmier

praticien soignant des patients gériatriques dans le Nord de l’Ontario. Les

domaines d’expertise visés sont les suivants : la psychiatrie générale, la santé

cérébrale et les troubles cognitifs ainsi que la pharmacothérapie pour les aînés.

Nous nous engageons à évaluer les résultats du programme pour nous assurer

qu’il répond efficacement aux besoins des prestataires de soins primaires

servant des patients gériatriques dans le Nord de l’Ontario.

Nous nous réjouissons à l’idée d’élargir notre programme et de renforcer nos

partenariats afin de mieux servir nos patients du Nord. Si nous gardons le cap et

continuons de faire preuve d’innovation, l’exercice 2025-2026

promet une croissance importante et de meilleurs résultats.

Heather Flett, M.D., MHPE, FRCPC
Directrice médicale, Partenariats en psychiatrie avec les collectivités du Nord de
CAMH
Psychiatre consultante, Centre de toxicomanie et de santé mentale
Professeure adjointe, Département de psychiatrie, Faculté de médecine,
Université de Toronto
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Nos contributions



Plus de 6870
heures de soins 
directs

20

4,662
consultations 
de patients

131 
séjours dans 17 
collectivites du Nord de 
l’Ontario

126 
collectivités mobilisées 
(virtuellement ou en 
personne)

Plus de 1340 
heures de soins 
indirects

Bilan de l’exercice 2024-2025 en chiffres 
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Collectivités mobilisées – Exercice 2024-2025
Programmes partenaires

Collectivité PEC PPFNO PPCN de CAMH
Atikokan ●
Barrie ●
Blind River
Bracebridge ●
Burk's Falls ●
Chapleau ▲
Cochrane ▲
Collingwood ●
Dryden ●
Ear Falls ●
Elliot Lake
Englehart
Espanola ●
Fort Frances ●
Greenstone
Haileybury ●
Hearst
Hunstville ●
Ignace ●
Iroquois Falls ▲ ●
Kapuskasing ▲
Première Nation de Kasabonika Lake ●
Kirkland Lake ●
Manitouwadge
Marathon
Matheson ▲

Programmes partenaires

Collectivité PEC PPFNO PPCN at CAMH
Mattawa ▲ ●
Midland ●
Mindemoya ●
Muskoka* ●
New Liskeard ●
Nipigon
North Bay ●
Orillia ●
Parry Sound
Première Nation de Fort Severn ●
Première Nation de Fort William ●
Première Nation de Pikangikum ●
Première Nation de Poplar Hill ●
Sault-Sainte-Marie
Schreiber
Smooth Rock Falls ●
Sturgeon Falls ●
Sudbury ● ●
Sundridge ●
Temagami ●
Thessalon ●
Thunder Bay ●
Timmins ●
Vermilion Bay ●
Wasaga Beach ●
Wawa ▲

▲ = Services en personne  = Services hybrides ● = Services virtuels * Inclus pour tenir compte des collectivités de la région de Muskoka ne figurant pas sur cette liste. 
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Blind River

Bracebridge

Chapleau

Atikokan

Barrie

Burk’s Falls

Collingwood

Dryden

Espanola

Fort Frances

Première Nation de Fort Severn

Première Nation 
de Fort William

Huntsville

Cochrane

Matheson

Hearst
Kapuskasing

Mattawa

Ear Falls

Elliot Lake

Ignace

Iroquois Falls

Première Nation de Kasabonika Lake

Kirkland Lake

Midland

Mindemoya

North Bay

Orillia

Première Nation de Pikangikum

Nipigon

Parry Sound

Wawa

Smooth Rock Falls

Sudbury
Temagami

Wasaga Beach

Sault-Sainte-Marie
Sturgeon Falls

Timmins

Sundridge
Thessalon

Thunder Bay

Vermillion Bay Greenstone

Marathon
Schrieber Manitouwadge

Englehart
New Liskeard

Première Nation de Poplar Hill

Haileybury

Hybrides

En personne

Virtuels

Remarque : À titre indicatif, les points figurant sur la carte 
indiquent l’emplacement approximatif des diverses 
collectivités concernées
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