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DESTINATAIRES : Tous les intervenant·es, référent·es et professionnel·les du CISSS de la 

Montérégie-Ouest 

EXPÉDITEUR : Fannie Di Pasquale, coordonnatrice des programmes Santé mentale, 
services sociaux généraux et populations vulnérables du secteur de 
Jardins-Roussillon 

Lysandre Gagnier-Kane, coordonnatrice des programmes Santé mentale, 
services sociaux généraux et populations vulnérables des secteurs 
Suroît, Vaudreuil-Soulanges et Haut-Saint-Laurent 

DATE : Le 12 décembre 2024 

OBJET : RÉVISION D’UN OUTIL CLINIQUE - CLI-60149 RÉFÉRENCE POUR 
UN SUIVI D’INTENSITÉ VARIABLE (SIV)  

Veuillez prendre note que les travaux pour réviser l’outil clinique CLI-60149 ont été recommandés 
par le comité de coordination des outils cliniques (CCOC).  
 
L’utilisation de l’outil révisé CLI-60149 (Rév. 2024-07) débute dès maintenant. 
 
Ce formulaire s’adresse à tous les médecins et professionnels souhaitant référer un usager à 
l’équipe de Suivi d’intensité variable (SIV) pour un épisode de service en réadaptation en santé 
mentale. 
 
UTILISATION VISÉE 
 
Les services de l’équipe de suivi d’intensité variable (SIV) sont destinés à une clientèle adulte 
présentant un trouble mental grave dont :  
• le fonctionnement est entravé de manière significative dans plusieurs sphères de vie.  
• la condition clinique et sociale est complexe;  
• et dont les besoins de réadaptation nécessitent des interventions dans le milieu de la 

personne, selon une intensité de 2 à 7 rencontres par mois.  
 
L'usager doit présenter des incapacités sur le plan des habiletés personnelles, sociales et 
relationnelles, de même que des difficultés d'intégration, d'organisation et d'adaptation dans la 
communauté.   
 
En raison des particularités démographiques du secteur du HSL, les services de traitement et de 
réadaptation sociale dans la communauté sont offerts par une équipe multidisciplinaire 
correspondant à un modèle hybride entre le SIV et le suivi intensif dans le milieu (SIM). Il s’agit du 
Suivi d’intensité flexible (SIF) – anciennement FACT. 
 
MODALITÉS DE RÉFÉRENCE 
 
Transmettre le formulaire Référence pour un suivi d'intensité variable (SIV) CLI-60149 au 
Mécanisme d’accès en santé mentale adulte (MASM) du secteur de résidence de l’usager par 
télécopieur ou courriel. 
 



Par la suite, les suivis de réadaptation sont offerts par les équipes SIV du CISSSMO ou par certains 
organismes communautaires, soit Le Tournant, La Maison sous les arbres ou La Maison Le 
Goéland. 
 

Secteurs Jardins-Roussillon et Beauharnois 
Téléphone : 450-638-0894 #7200 
Télécopieur : 450-638-8505 
Courriel : sante.mentale.1ereligne.cisssmo16@ssss.gouv.qc.ca 
 
Secteurs Suroît et Haut St-Laurent 
Téléphone : 450-373-6252 #5840 
Télécopieur : 450-373-0751 
Courriel : gasma.sr.cisssmo16@ssss.gouv.qc.ca 
 
Particularité : Pour le secteur du HSL, les demandes pour un Suivi d’intensité flexible (SIF) 
peuvent être transmises directement à la coordonnatrice de l’équipe par télécopieur via les 
coordonnées inscrites sur le formulaire.  
 
Secteurs Vaudreuil-Soulanges 
Téléphone : 450-455-6171 #70305 
Télécopieur : 450-455-8162 
Courriel : gasma.vs.cisssmo16@ssss.gouv.qc.ca 

 
VERSIONS ANTÉRIEURES DE L’OUTIL CLINIQUE 
 
Cet outil clinique remplace tous les documents et formulaires des anciennes composantes ainsi 
que le CLI-60149 (Rév. 2022-05). Ces derniers doivent être détruits. 
  
MODALITÉS D’APPROVISIONNEMENT 
 
Le formulaire est disponible pour impression sur l’intranet. 
 
Le formulaire sera prochainement disponible sur la page santémontérégie.qc.ca 
 
CLASSEMENT AU DOSSIER 
 
Pour obtenir de l’information en lien avec l’ordre de classement du formulaire dans le dossier 
d’usager, veuillez communiquer avec le service des archives médicales de votre installation.  
 
PORTEUR DE DOSSIER 
 
Toute question en lien avec l’utilisation et/ou l’application de cet/ces outil(s) clinique(s) doit être 
adressée à : miniccoc.santementale.cisssmo16@ssss.gouv.qc.ca ou aux agents de liaison du 
MASM dont les coordonnées (par secteur) figurent au formulaire.  
 
FDP, LGK 
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