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Particularités  

 
La prévalence des troubles d’abus et de dépendance aux substances (alcool et autres drogues) chez les personnes 
souffrant de troubles mentaux est très importante. En effet, plus de la moitié des individus présentant un diagnostic de 
trouble bipolaire ou de schizophrénie répondent aux critères d’un trouble d’utilisation de substance, tels que décrits 
dans le DSM-V. Enfin, l’abus d’alcool et de drogues est fortement associé avec une augmentation du risque suicidaire 
(APA, 2003, Wilcox, Conner & Caine, 2004 RNAO, 2009).  
 
Selon l’APA (2003), l’intoxication à l’alcool et aux drogues augmente le risque de suicide de plusieurs manières : 

• elle augmente la détresse de la personne, car l’alcool agit comme dépresseur du système nerveux central (SNC) ; 
• elle augmente l’impulsivité et l’agressivité ; 
• elle diminue les habiletés à résoudre les difficultés et à trouver des solutions aux problèmes. 

 
Ces faits confirment l’importance d’identifier les patterns d’abus de substances durant l’évaluation d’une personne 
présentant un risque suicidaire. De même, il est important de noter la comorbidité psychiatrique ou les facteurs 
psychosociaux qui affectent les conduites suicidaires chez les individus ayant des problèmes d’abus ou de dépendance.  
 

Pistes d’intervention  

 

• Aider la personne à identifier ses patterns de consommation d’alcool, drogues ou de jeu ; 

• Reconnaître la présence de la personne avec vous comme première étape dans son rétablissement ; 

• Convenir d’une hiérarchisation d’objectifs pour diminuer les risques associés à l’utilisation de 
substance ; 

• Susciter la motivation pour entreprendre des actions concrètes pour diminuer les conséquences de 
sa consommation d’alcool, drogues ou de jeu ; 

• Informer la personne suicidaire et sa famille du risque que représente la consommation d’alcool et 
de drogues à cause du potentiel de désinhibition reliée à l’abus de ceux-ci ;  

• Accompagner la personne dans son processus de changement par une approche motivationnelle ; 

• Souligner les ressources personnelles de la personne ; 

• Fournir à la personne les coordonnées des ressources spécifiques pour cette problématique ; 

• Soutenir la personne dans la préparation de son plan de congé. 
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