LE RISQ : AU CEUR

DE LA RECHERCHE SUR LES DEPENDANCES

SERGE BROCHU ET MICHEL LANDRY,
codirecteurs du RISQ

Malgré les efforts des derniéres années, le
jeu pathologique et la surconsommation
de substances psychoactives demeurent
au nombre des principaux problémes de
santé publique au Canada. En 2002, les
coUts de I'abus de l'alcool, du tabac et des
autres drogues étaient évaluésa 1166 $ pour
chaque personne vivant au Canada. Récem-
ment, le RISQ s'est impliqué en prenant le
leadership de deux initiatives importantes
qui ont mené au dépdt de projets et de
demandes de fonds. Ce nouveau finance-
ment permettra une fois de plus d’unir les
compétences des intervenants et des cher-
cheurs du domaine dans des initiatives de
recherche en partenariat.

Une premiére initiative est un projet de
longue haleine sur lequel nous travaillons
depuis plusieurs années et au coeur duquel
se trouve le RISQ. En effet, au début des
années 2000, la création d’un institut uni-
versitaire sur les dépendances s'estimposée
a nous comme la voie privilégiée a suivre
pour maintenir et développer la recherche
en partenariat dans ce domaine au Qué-
bec. Ce projet est sous la responsabilité du
Centre Dollard-Cormier et de I'Université

de Montréal. Une étape tres importante
menant a la réalisation de ce projet a été
réalisée au cours de I'année 2006-2007. Le
Centre Dollard-Cormier et I'Université de
Montréal, sous la direction scientifique de
Louise Nadeau, ont obtenu une subvention
de recherche en institut du Fonds québé-
cois de recherche sur la société et la culture
(FQRSC). Rappelons que Louise Nadeau est
un des membres fondateurs du RISQ.

L'équipe rassemble 25 chercheurs de six
universités du Québec et des partenaires
de I'ensemble des milieux concernés par
les dépendances. Il sagit d'une subvention
de prés d'un million de dollars répartis sur
trois ans.

Le programme de recherche propose trois
axes:

L'AXE 1: Les consommateurs et leur
entourage. Cet axe du programme de
recherche comprend les travaux qui sont
consacrés aux consommateurs et aux
joueurs a risque, aux consommateurs et
joueurs dépendants et a leur entourage.
Outre les études épidémiologiques en
population générale, cet axe comprend
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les portraits de certaines populations
ayant des besoins particuliers et ceux
de leur entourage, ainsi que les travaux
consacrés aux trajectoires.

L'AXE 2 :Les services et les outils. Cet axe

concerne I'examen des stratégies les plus
efficaces pour réduire ou, mieux encore,
éliminer les modeles de consommation a
risque ou de dépendance. Les outils per-
mettant la détection des cas probables et
I'évaluation clinique font également partie
de cet axe. Il comprend les travaux ayant
pour objet le réseau de services, les diver-
ses interventions auprés de nos groupes
cibles, I'efficacité des diverses thérapies
de méme que le développement d'outils
de détection et d'évaluation.

L'AXE 3: Les représentations. Cet axe est
davantage théorique. A partir de I'évo-
lution des perceptions, des opinions,
des attitudes et des politiques, nous
nous intéresserons a la représentation
des substances psychoactives (SPA) et
du jeu dans la société pour mieux com-
prendre les effets d’interaction entre les
modeles de consommation et I'organi-
sation des services.
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Notre dossier a recu la cote A- du jury qui a
évalué la demande et toutes les dimensions
du projet ont recu la mention «excellente».
Le Centre Dollard-Cormier et I'Université de
Montréal ont par la suite déposé au minis-
tére de la Santé et des Services sociaux le
dossier complet de candidature menant a
la désignation d’un institut universitaire sur
les dépendances. Les criteres de désignation
portent non seulement sur la recherche,
mais également sur la qualité des services
rendus par le Centre, I'enseignement et la
formation pratique et I'évaluation des pro-
grammes d'intervention. Un jury étudiera ce
dossier le 26 juin prochain et acheminera sa
recommandation au ministre de la Santé et
des Services sociaux, de qui reléve la désigna-
tion des instituts universitaires. Nous avons
un tres bon espoir d’avoir des nouvelles a ce
sujet cet automne.

Une deuxiéme initiative fut la constitution
d'une Alliance de Recherche Université Com-
munauté (ARUC) qui rassemble également
une vaste coalition de chercheurs et de parte-
naires des milieux de pratique afin de mieux
comprendre les trajectoires addictives et de
les infléchir grace a un réseau de services
efficace et adapté aux besoins des personnes
dépendantes. En effet, la réforme actuelle du
réseau de la santé et des services sociaux du
Québec prévoit et insiste sur la nécessité de
développer des réseaux de services intégrés
de facon a modifier le systéme sociosanitaire
a partir des ressources et mécanismes déja
présents (Fleury, Tremblay, Nguyen et Bor-
deleau, 2006). Les adaptations que nos par-
tenaires des milieux doivent effectuer dans
le but de travailler en réseaux pour avoir un
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impact optimal sur les trajectoires addictives
représentent un défi trés important.

Notre projet d’Alliance arrive a un moment cri-
tique afin d'instrumenter les divers « niveaux»
de services dans le développement des
réseaux de services intégrés. Les objectifs
de recherche de ce projet sont issus a la fois
d'une volonté de répondre aux besoins des
milieux d’intervention et de poursuivre nos
conceptualisations théoriques. lls sont au
nombre de trois et constitueront nos axes
de recherche communs :

AXE 1: Mieux comprendre les trajectoires
addictives en lien avec les trajectoires de
vie. Pour pouvoir infléchir les trajectoires
addictives, il importe d'abord de bien com-
prendre comment ces trajectoires arrivent
a s'inscrire dans la vie des personnes et
des communautés et de déterminer les
facteurs qui favorisent ou entravent leur
évolution.

AXE 2 :Mieux comprendre les trajectoires
addictives dans le cadre d’'une approche
réseau. |l importe de bien analyser com-
ment les réseaux de services et les trans-
formations qu'ils ont vécues permettent de
répondre de facon adéquate aux trajectoi-
res addictives.

AXE 3:Instrumenter les réseaux de services
pour mieux intervenir. Pour étre efficaces,
les réseaux de services devront disposer
d’outils d’évaluation et d’intervention
adaptés aux personnes dépendantes ou
arisque de le devenir.

Le programme s’inscrit dans un étroit
partenariat recherche-communauté. Les

partenaires des milieux participeront aux
étapes de nos processus de recherche:
1) conception de projets significatifs pour la
communauté, 2) méthodologie applicable
surles terrains, 3) interprétation des résultats
et 4) diffusion aupres des publics intéressés.
L'expertise méthodologique des chercheurs
de I'ARUC combinée a I'expérience pragma-
tique des partenaires des milieux de pratique
permet de projeter sur une méme question
des points de vue différents en visant leur
intégration. Ainsi, une intégration entre
recherche et communauté par la voie d’'une
coopération mutuelle se développe et porte
fruit. Les étudiants serontinvités a participer
atoutes les étapes du développement de ces
études afin qu'ils puissent bien comprendre
les éléments nécessaires a une véritable
recherche en partenariat. Nous obtiendrons
une réponse du Conseil en sciences humai-
nes du Canada (CRSH) concernant ce projet
ARUC au cours de I'été qui vient.

Ces deux initiatives témoignent puissam-
ment du dynamisme du RISQ, du Centre
Dollard-Cormier, de I'Université de Montréal
et de tous les partenaires et chercheurs qui se
sont associés a ces projets. Elles font foi éga-
lement de la complicité qui s'est construite
entre tous ces acteurs au cours des quinze
dernieres années.
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Latournée des partenaires du RISQ s'arrétera
cette année dans les régions suivantes :

Lanaudiere (26 octobre 2007)
Réadaptation des dépendances :
vers des perspectives nouvelles

Québec (juin 2008)

Autre région a déterminer
(avis aux intéressés!!!)

Les thématiques abordées par les chercheurs
du RISQ toucheront la formation croisée en
toxicomanie et en santé mentale (Karine
Bertrand), le programme Alcochoix+ (Michel
Landry), I'approche motivationnelle chez
les jeunes (Jacques Bergeron), la consom-
mation de substances pyschoactives et les
comportements violents (Serge Brochu) et
I'initiation précoce aux psychotropes chez
les enfants d’age scolaire primaire (10-11 ans)
(Myriam Laventure).

Ala suite de nombreux questionnements et
commentaires pertinents formulés par plu-
sieurs intervenants et cliniciens utilisateurs
de la DEP-ADO, I'équipe du RISQ a procédé a
une mise a jour importante des notes expli-
catives accompagnant cet outil.

A noter qu’une question a d’ailleurs été
ajoutée a l'instrument concernant le

nombre de consommations prises lors
d'une méme occasion.

Ce nouveau document sera disponible au
cours de I'été sur le site internet du RISQ
(www.risg-cirasst.umontreal.ca) ou aupres
de madame France Fortin (france.fortin@ssss.
gouv.gc.ca | 514 385-3490 poste 1133)

Alcochoix+ est un programme d'intervention
précoce soutenu par le Ministére de la Santé et
des Services Sociaux qui s'inscrit dans le cadre
d'une offre de services spécifiques a I'intérieur
d’un réseau de services intégrés. Il s'agit d'un
programme de gestion de la consommation
axé sur laréduction des méfaits, surl'approche
cognitivo-comportementale et motivation-
nelle. Dispensé par les centres de santé et de
services sociaux (CSSS), ce programme vise a
réduire le risque associé a la consommation
d’alcool. Alcochoix+ s'adresse aux buveurs a
risque ou problématiques (sans diagnostic
d'abus ou de dépendance). Il est disponible
en trois formules : formule autonome, guidée
et de groupe.

Les premiéres vagues de formation des interve-
nants en CSSS au programme Alcochoix+ ont
eu lieu a l'automne 2005. Depuis, 11 régions
administratives sur 16 ont recu la formation au
programme. Les intervenants formés saluent
dailleurs la qualité de ce programme et recon-
naissent la pertinence de ce type d'interven-
tion dans un contexte de premiére ligne. La
formation est offerte a I'ensemble du territoire
québécois. Une étude d'implantation, sous la
responsabilité de monsieur Louis-Georges
Cournoyer (Université de Montréal), de

madame Héléne Simoneau (Centre Dollard-
Cormier), de monsieur Michel Landry (Centre
Dollard-Cormier) et de monsieur Joél Tremblay
(Centre de réadaptation Ubald-Villeneuve et
Centre de réadaptation en alcoolisme et toxi-
comanie Chaudiére-Appalaches) débutera a
I'automne 2007.

Les comités provinciaux de soutien a I'lGT et
I'lGT-ADO ont travaillé a I'élaboration et a I'ex-
périmentation d'une grille évaluant la qualité
de la passation d'un IGT ou d'un IGT-ADO.
Cette grille permet, entre autres, d’évaluer la
cohérence des informations recueillies lors de
la passation de I'lGT et offre la possibilité de
constater rapidement les lacunes ou le besoin
additionnel de formation.

Cette grille d’évaluation de la qualité est
maintenant disponible pour I'lGT adulte et
le sera, au cours de I'automne, pour I'lGT-
ADO. Pour tous renseignements a ce sujet,
contactez madame Lyne Desjardins (lyne.
desjardins@ssss.gouv.qc.ca | 514 385-3490
poste 1130).

Rappelons que les comités provinciaux de
soutienal'lGT eta I'lGT-ADO ont comme man-
dat d'assurer la standardisation de la passation
de ces outils. Ces comités émettent également
des recommandations sur les améliorations
a apporter a I'lGT et a I'lGT-ADO de facon a
répondre aux besoins des milieux de pratique.
Chacun des membres qui siege sur ce comité
doit aussi veiller a la supervision et a la forma-
tion continue des utilisateurs de I'lGT au sein
de son établissement.
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Le 30 novembre dernier avait lieu la premiére
réunion du comité des intervenants-cliniciens
associés du RISQ. Les membres de ce comité
ont comme mandat de s'associer aux activités
de recherche et de transfert de connaissances
du RISQ selon différentes modalités (identifi-
cation des questions de recherche, définition
et choix des approches cliniques, application
de la méthode d’intervention liée au projet
de recherche, choix des outils ou discussion
des résultats).

Le comité s'est aussi donné comme mission de
rédiger un guide a I'intention des chercheurs,
des intervenants et des établissements afin
d‘assurer une meilleure collaboration entre
tous ces acteurs dans le cadre de larecherche
en partenariat.

Les membres de ce comité sont:
Gilles Durand (Centre André Boudreau)

Lise Durocher (Centres jeunesse
de Montréal)
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Jean-Marc Ménard (Centre Domrémy
Mauricie/Centre-du-Québec)

Marie-Claude Pomminville
(Centre Dollard-Cormier)

Véronique Proulx (Centre
Dollard-Cormier)

Sylvie Rioux (Centre Dollard-Cormier)

Mario Sirois (Centre de réadaptation
en alcoolisme et toxicomanie de
Chaudiére-Appalaches/CRATCA)

Le Centre Dollard-Cormier, un des parte-
naires privilégiés du RISQ, féte cette année
ses 10 ans d’existence. Pour de plus amples
renseignements concernant les activités
reliées a cet événement, nous vous invitons a
consulterle site internet du Centre al'adresse
suivante:

www.centredollardcormier.gc.ca

Bravo a tout
le personnel du Centre!

RESULTATS
DE RECHERCHE

NADINE BLANCHETTE-MARTIN,
M. Serv. Soc. & JOEL TREMBLAY, Ph. D.
Service de recherche CRUV/CRATCA

En collaboration avec I'équipe de recherche
du CRUV/CRATCA, la direction d'un CEGEP
québécois en milieu urbain a jugé bon de
connaitre I'ampleur de la consommation de
substances psychoactives chezles étudiants
de leur établissement. En effet, des événe-
ments importants entourant la consomma-
tion de drogues chez certains étudiants de
ce collége ont suscité une réflexion quant
au soutien a offrir aux collégiens. Avant de
déployer des effectifs en intervention, la
direction du collége a voulu obtenir un por-
trait de la situation.

Une enquéte a donc été menée auprés de
1182 étudiants de ce college, au cours de
I'année 2004. L'évaluation des participants
a été réalisée a l'aide du questionnaire de
Dépistage/évaluation du besoin daide -
Alcool/Drogues «DEBA-A/D» (Tremblay,
Rouillard, & Sirois, 2000). La répartition des
répondants selon le sexe est représentative de
I'ensemble des étudiants du collége, soit 62 %
de filles et 38% de gar¢ons. L'age moyen des
participants estde 19 ans. De plus, au moment
de I'étude les deux tiers du groupe vivaient
chezleurs parents (69 %) et une plus petite pro-
portion habitait en appartement (26 %). Enfin,
deuxtiers des répondants étudiaient dans une
discipline pré-universitaire (67 %) et un tiers
dans une formation technique (33 %).

T CRUV : Centre de réadaptation Ubald-Villeneuve
CRATCA : Centre de réadaptation en alcoolisme et
toxicomanie Chaudiére-Appalaches



Au moment de |'évaluation, les trois principa-
les substances consommeées le plus fréquem-
ment au cours des 12 derniers mois précédant
I'évaluation, tant pour les filles que pour les
gargons, sont dans l'ordre : I'alcool, le can-
nabis et les hallucinogenes. Une plus petite
proportion des répondants rapportent avoir
consommé, au moins une fois au cours de la
derniére année, de l'ecstasy, de la cocaine et
du PCP. Les étudiants consomment de l'al-
cool surtout sur une base hebdomadaire (1 a
6 jours/semaine) et occasionnelle. Toutefois, il
y a davantage de consommateurs quotidiens
de cannabis (5,5 %) que d'alcool (0,3 %).

Pour un adulte en santé, une consommation
a risque correspond a une consommation
hebdomadaire, au-dela de laquelle les pro-
babilités d'apparition de divers problémes
ou de mortalité prématurée sont plus éle-
vées (Tremblay, Rouillard, & Sirois, 2004). Il
est toutefois important de mentionner que
méme si un individu dépasse les normes
de consommation a risque, cela ne signifie
pas qu'il éprouve des difficultés concrétes.
Une consommation d‘alcool est considérée

a risque pour une femme lorsqu’elle prend
10 consommations et plus par semaine et
pour un homme, 15 consommations et plus
par semaine (Bondy etal., 1999). Parmi les étu-
diantsinterrogés, 19,1 % des garcons et 17,2 %
des filles dépassent les normes de consom-
mation a risque, ce qui en soit ne dépasse
pas les taux pour la population canadienne
(Single et al. 1999).

Au cours de la derniere année :

4% des gargons rapportent avoir pris, au
moins une fois, 24 consommations d'alcool
ou plus en une seule occasion;

2,5% des filles mentionnent avoir bu, au
moins une fois, 18 consommations ou plus
en une seule occasion.

La proportion de jeunes présentant une
dépendance qualifiée de modérée {cote
de 10 a 17 au Short Alcohol Dependence
Data (Davidson and Raistrick, 1986) inclus
dans le DEBA-A} est de 15% chez les gar-
cons et 8% chezles filles. Une intervention
dite de premiére ligne serait probablement
nécessaire.

Nous observons que 1% des garcons
et moins de 1% de filles présentent un
degré élevé de dépendance al'alcool. Une

intervention spécialisée serait probable-
ment nécessaire auprés de ces jeunes.

Les principales conséquences liées a la
consommation d'alcool rapportées par
les étudiants se retrouvent dans la sphere
travail/école et au niveau de la conduite avec
des facultés affaiblies.

Pres de 2% des gargons et des filles ont eu
des difficultés au travail ou a I'école occa-
sionnées par leur consommation dalcool
et ce, au moins a tous les mois.

Environ 3% des collégiens se sont absentés
4 jours ou plus du travail ou de I"école a
cause de leur consommation d‘alcool.

Parailleurs, 8,6% des garcons et 3,7 % desfilles
disentavoir conduit un véhicule avec facultés
affaiblies par I'alcool a 4 reprises ou plus.

De plus, 3% des garcons ont été arrétés
pour leur conduite avec facultés affaiblies
par l'alcool. Par contre, aucune fille ne rap-
porte ce type d'événement.

Il est difficile d’estimer ce que représente
une consommation a risque pour le cannabis

CONSOMMATION D’ALCOOL ET DE DROGUES DES ETUDIANTS AU COURS DES 12 DERNIERS MOIS PRECEDANT L'EVALUATION

Alcool 96,9
Cannabis 66,4
Hallucinogénes 15,9
PCP 3,8
Cocaine 51
Ecstasy 53

98,6 31,3
60,5 13,9
20,2 1,1
4,7 0,3
4,8 1,1
6,1 0,5

48,9 0,3
13,7 5,5
03 0
0,2 0
04 0

0 0,1
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puisqu’aucune norme n’'est actuellement
fournie a ce sujet. Bien qu'il y ait moins de
consommateurs de cannabis que d'alcool, tel
gue mentionné précédemment, il y a nette-
ment plus de consommateurs quotidiens
de cannabis que de consommateurs quoti-
diens d'alcool (sans qu’on sache toutefois la
guantité objective de cannabis consommée
quotidiennement).

Laproportion de jeunes présentant une
dépendance au cannabis qualifiée de
modérée {cote de 6 a 15 au Severity of
Dependence Scale (Gossop, M., Darke, S.,
Griffiths, P, Hando, J. Powis, B., Hall, W. &
Strang, J., 1995) inclus dans le DEBA-D}, est
de 20% chez les garcons et 7% chez les
filles. Une intervention dite de premiére
ligne serait alors probablement nécessaire
aupres de ces étudiants.

Deplus, 13% des garcons et 5% des filles
présentent un degré élevé de dépendance
au cannabis. Une intervention spécialisée
serait probablement nécessaire auprés de
ces jeunes.

Tout comme pour l'alcool, les principales
difficultés rapportées par les participants en
ce qui a trait a leur consommation de dro-
gues réferent davantage a leur sphere de vie
école/travail et a leur conduite avec facultés
affaiblies.

Présde 4% des garcons et 1% des filles ont
eu des difficultés au travail ou a I'école
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occasionnées par leur consommation de
drogues et ce, au moins a tous les mois.

Ence qui concerne les absences a I'école ou
au travail rapportées par les étudiants, 2%
des garcons et 1% des filles se sont absen-
tés4 joursou plus de I'école/travail a cause
de leur consommation de drogues.

Parailleurs, 3% des garcons et 1% des filles
ont conduit un véhicule avec facultés affai-
blies par des drogues a 4 reprises ou plus
au cours de la derniére année.

llestintéressant d'observer que 4% des gar-

consonteu des démélésjudiciaires associés
aleur consommation de drogues et que 1%
de I'ensemble des répondants ont eu une
arrestation pour facultés affaiblies a la suite
de leur consommation de drogues.

Les participants ont également été interro-
gés a propos des trois principales raisons
qui les motivent a consommer des substan-
ces psychoactives. Le plaisir est rapporté a
l'unanimité par les étudiants comme raison
de consommation d'alcool et de drogues. Sui-
vent dans l'ordre les raisons suivantes :

se calmer (44%);

essayer (44%);

oublier (29%);

faire comme les autres (26%);
se sentir mieux (21%);

se stimuler (17%);

augmenter leurs
performances sportives (2 %).

Finalement, moins de 2% des étudiants rappor-
tent avoir besoin d'aide pour leurs habitudes
de consommation d‘alcool et de drogues.
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La question de la
décriminalisation, voire de la |égalisa-
tion de certaines drogues a soulevé de
nombreux débats au cours des dernie-
res années. En effet, il est impossible de
concevoir la question des droguesillicites
en dehors de leur contexte criminel, et
certaines questions reviennent imman-
quablement : est-il vérifié que l'usage de
drogue pousse a la délinquance? Certai-
nes drogues ont-elles des propriétés cri-
minogeénes? Quelles sont les conditions
qui poussent un toxicomane vers la crimi-
nalité ? Dans quelle mesure le milieu de la
criminalité est-il plus propice qu’un autre
al'usage et au commerce de la drogue?

Cet ouvrage de Serge Brochu offre un
examen en profondeur de cette relation
qui existe entre drogue et criminalité. Il
vise a déterminer comment l'usage de
substances psychoactives illicites peut
contribuer a former le comportement
criminel. Cette synthese exceptionnelle
repose principalement sur :

I un examen des éléments
en présence : la drogue,
le consommateur et le
contexte d'usage
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I une étude précise des modéles
d'analyse des rapports
entre drogue et crime

' uneanalyse des concepts théoriques
de trajectoire et de style de vie

Il apparait que, sans étre nécessairement
causaux, les rapports entre drogue et
criminalité sont subordonnés a un cer-
tain nombre de facteurs susceptibles
d'orienter les jeunes vers la délinquance
et I'abus de drogues. Aussi le tracé de
la déviance n'est-il pas nécessairement
linéaire et direct, mais plutot complexe
et multifactoriel. C'est a la lumiére des
résultats de cette analyse que l'auteur
propose un modeéle intégratif des
connaissances actuelles.

Serge Brochu (Eds)
(2007). Conduites
Addictives

et crimes.
Criminologie
40(1). Les presses
de I'Université

de Montréal

L'addiction se défi-
nit par I'envie irrépressible de consom-
mer un produit, de pratiquer une activité,
de fréquenter une personne...

Malheureusement, la satisfaction appor-
tée par cette conduite est bien éphémere,
et progressivement s'installe alors un
besoin de répétition. Cette répétition est
fort onéreuse et parfois les pressions de la
dépendance fonten sorte que le consom-
mateur se transforme en criminel.
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Les textes qui composent ce numéro
visent a mieux comprendre comment
les conduites addictives peuvent mener
vers différentes formes de criminalité.
D'entrée de jeu, Ben Amar nous rap-
pelle que les psychotropes agissent sur
le systeme nerveux central provoquant
des modifications des perceptions, de
'numeur, de la conscience et des com-
portements qui peuvent étre associées a
certaines activités criminelles. Le regard
de Wegrzycka est plutot attiré vers les
joueurs, leurs carrieres et les facteurs
psychosociaux qui les conduisent éven-
tuellement a la criminalité.

Pour sa part, I'article de Vitaro et ses
collegues met en rapport les trois élé-
ments précédents et en analyse les
liens avec les comportements délin-
quants. Létude de Tremblay, Brunelle et
Blanchette-Martin s'intéresse aux liens
entre la consommation de substances
psychoactives et les activités délic-
tueuses chez des jeunes consultant en
centre de réadaptation pour personnes
alcooliques et toxicomanes. L'article de
Plourde et ses collegues porte sur un
élément peu connu des trajectoires
addictives : les effets de périodes d'in-
carcération sur I'addiction.

Enfin, parmi les conduites addictives
que nous analysons dans ce numéro,
une seule est illégale en soi: la pos-
session de certaines substances
psychoactives. Cette illégalité n'em-
péche toutefois pas une grande par-
tie de la population d’en faire usage.
Line Beauchesne s'oppose depuis

longtemps au statut illégal de ces
drogues. Dans son article, elle fournit
des pistes de réflexion pour la mise
en place d’une véritable politique en
matiére de drogues qui sappuie sur les
principes de promotion de la santé.
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ORGANISME SUBVENTIONNAIRE : Fonds
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Louise Nadeau a recu au mois d’octobre der-
nier le prix Marcel Vincent de I'ACFAS.

Ce prix est remis a une personne s'étant
illustrée pour ses travaux significatifs dans
le domaine des sciences sociales.
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Marianne Saint-Jacques
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Au cours de la derniere année, Magali Dufour
et Myriam Laventure se sont jointes au RISQ
en tant que chercheures de I'équipe.

Elles sont toutes deux professeures a I'Uni-
versité de Sherbrooke. Pour sa part, madame
Dufour enseigne au département de la santé
communautaire et ses travaux portent prin-
cipalement sur le jeu pathologique. Myriam
Laventure est quant a elle rattachée au dépar-
tement de psychoéducation et ses intéréts de
recherche touchent le profil des caractéristi-
ques personnelles, familiales et sociales des

POUR NOUS JOINDRE

jeunes (12 ans et moins) ayant des problémes
de consommation.

Le RISQ offre différents types de soutien dans
le but d'encourager les étudiants dans leur
projet d’études.

} Bourses pour la rédaction d'articles
scientifiques (étudiants de la
maitrise et du doctorat);

} Bourses d’études pour les
étudiants au post-doctorat;

I Soutien financier aux étudiants pour
des présentations dans des colloques
au Québec et a I'extérieur du Québec.

Pour plus de détails, consulter le site inter-
net du RISQ (www.risg-cirasst.umontreal.
ca) ou contacter Madame France Fortin
(france.fortin@ssss.gouv.qc.ca | 514 385-3490
poste 1133).

F Assemblée générale du RISQ
(30 aotit 2007 de 14h 00 a 17h00)

} Colloque de I'¢quipe du RISQ
(6 et 7 décembre 2007)

1 Ces activités sont réservées aux membres du RISQ

950, rue de Louvain Est, Montréal (Québec) H2M 2E8 | Tél.: 514 385-3490, poste 1133 | Téléc.: 514 385-4685 |
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