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Commission de la santé et des services sociaux Procés-verbal

Premicére séance, le vendredi 5 juin 2026
Mandat : FEtude détaillée du projet de loi n°23, Loi visant principalement & mieux
accompagner les personnes dont I’état mental pourrait représenter un risque pour

leur propre sécurité ou celle d’autrui (Ordre de I’ Assemblée le 4 juin 2026)

Membres présents :

M. Provengal (Beauce-Nord), président

M™¢ Bélanger (Prévost), ministre de la Santé

M™¢ Bogemans (Iberville)

M. Bussiére (Gatineau)

M. Fontecilla (Laurier-Dorion) en remplacement de M. Cliche-Rivard (Saint-Henri—
Sainte-Anne)

M. Gagnon (Jonquiére)

M™ Picard (Soulanges)

M™¢ Prass (D’ Arcy-McGee), porte-parole de 1’opposition officielle en matiére de services

sociaux

La Commission se réunit a la salle du Conseil 1égislatif de 1’hotel du Parlement.
A 12 h 03, M. Provencal (Beauce-Nord) déclare la séance ouverte.

M™ la secrétaire informe la Commission du remplacement.
REMARQUES PRELIMINAIRES

M™ Bélanger (Prévost), M™ Prass (D’Arcy-McGee) et M. Fontecilla (Laurier-Dorion,

font des remarques préliminaires.



Commission de la santé et des services sociaux Procés-verbal

MOTIONS PRELIMINAIRES

M. Fontecilla (Laurier-Dorion) propose :

QUE, conformément a D’article 244 du Réglement de 1’Assemblée
nationale, la Commission de la santé et des services sociaux, avant
d’entreprendre 1’étude détaillée du projet de loi n°23, Loi visant
principalement a mieux accompagner les personnes dont 1’état mental
pourrait représenter un risque pour leur propre sécurité ou celle d’autrui,
tienne des consultations particuliéres et qu’a cette fin elle entende les
groupes suivants :

o Le Barreau du Québec;

e [’Association des juristes progressistes;

e La Ligue des droits et libertés.

Apres débat, la motion est rejetée.
M. Fontecilla (Laurier-Dorion) propose :

QUE, conformément a D’article 244 du Réglement de 1’Assemblée
nationale, la Commission de la santé et des services sociaux avant
d’entreprendre 1’étude détaillée du projet de loi n°23, Loi visant
principalement a mieux accompagner les personnes dont 1’état mental
pourrait représenter un risque pour leur propre sécurité ou celle d’autrui,
tienne des consultations particulieres et qu’a cette fin elle entende :

e La Commission de la santé et des services sociaux des Premiéres

Nations du Québec et du Labrador

Aprés débat, 1a motion est mise aux voix. A la demande de M. Fontecilla (Laurier-Dorion),
M™e la secrétaire proceéde a 1’appel nominal.

Pour : M. Fontecilla (Laurier-Dorion) et M™ Prass (D’ Arcy-McGee) - 2.

Contre : M™ Bélanger (Prévost), M™ Bogemans (Iberville), M. Bussi¢re (Gatineau),
M. Gagnon (Jonquiére) et M™® Picard (Soulanges) - 5.

Abstention : M. Provencal (Beauce-Nord) - 1.

La motion est rejetée.
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ETUDE DETAILLEE

Article 1 : Un débat s’engage.

A 12 h 58, M. le président léve la séance et la Commission ajourne ses travaux au lundi
8 juin 2026, a 14 heures.

La secrétaire de la Commission, Le président de la Commission,
Original signé par Original signé par

Vicky Boucher Luc Provengal

VB/cv

Québec, le 5 juin 2026



Commission de la santé et des services sociaux Procés-verbal

Deuxieme séance, le lundi 8 juin 2026
Mandat : Etude détaillée du projet de loi n°23, Loi visant principalement a mieux
accompagner les personnes dont I’état mental pourrait représenter un risque pour

leur propre sécurité ou celle d’autrui (Ordre de I’ Assemblée le 4 juin 2026)

Membres présents :

M. Provengal (Beauce-Nord), président

M. Arseneau (lles-de-la-Madeleine)

M™ Bélanger (Prévost), ministre de la Santé

M. Bussiére (Gatineau)

M. Fontecilla (Laurier-Dorion) en remplacement de M. Cliche-Rivard (Saint-Henri—
Sainte-Anne)

M™ Guillemette (Roberval) en remplacement de M™ Abou-Khalil (Fabre)

M™ Picard (Soulanges)

M™ Prass (D’ Arcy-McGee), porte-parole de 1’opposition officielle en matiére de services
sociaux

Autres participants (par ordre d’intervention) :

M™ Genevieve Landry, sous-ministre adjointe aux services sociaux, ministére de la Santé
et des Services sociaux

D" Mathieu Dufour, psychiatre 1égiste et médecin conseil, ministére de la Santé et des
Services sociaux

M¢  Térésa Lavoie, ministére de la Justice

M?® Philippe-André Tessier, sous-ministre associé aux orientations, a I’acces a la justice

et a la performance, ministére de la Justice

La Commission se réunit a la salle du Conseil législatif de 1’hotel du Parlement.
A 14 heures, M. Provencal (Beauce-Nord) déclare la séance ouverte.

M. le secrétaire informe la Commission des remplacements.
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ETUDE DETAILLEE (suite)
Article 1 (suite) : Un débat s’engage.
A 14 h 04, la Commission reprend ses travaux aprés une bréve suspension.
M. Fontecilla (Laurier-Dorion) propose 1’amendement coté Am a (annexe II).

Aprés débat, I’amendement est mis aux voix. A la demande de M. Provencal (Beauce-
Nord), M. le secrétaire procede a 1’appel nominal.

Pour: M. Arsencau  (Iles-de-la-Madeleine), M. Fontecilla (Laurier-Dorion) et
M™ Prass (D’ Arcy-McGee) - 3.

Contre : M™ Bélanger (Prévost), M™ Bogemans (Iberville), M™® Guillemette (Roberval)
et M™® Picard (Soulanges) - 4.

Abstention : M. Provencal (Beauce-Nord) - 1.

L’amendement est rejeté.

L’article 1 est adopté a la majorité des voix.

Article 2 : M™® Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am b (annexe II).
Un débat s’engage.

Il est convenu de permettre a M™ Landry de prendre la parole.

Le débat se poursuit.

M™e Prass (D’ Arcy-McGee) propose le sous-amendement coté Sam a (annexe 1I).
Un débat s’engage.

A 15 h 16, la Commission reprend ses travaux aprés une suspension de 16 minutes.
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Avec le consentement de la Commission, M™ Prass (D’Arcy-McGee) retire le sous-

amendement coté¢ Sam a (annexe II).

Avec le consentement de la Commission, M™ Bélanger (Prévost) retire I’amendement coté
Amb.

M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 1 (annexe I).
Aprés débat, I’amendement est adopté.
M. Fontecilla (Laurier-Dorion) propose 1’amendement coté Am c (annexe II).

Aprés débat, I’amendement est mis aux voix. A la demande de M. Fontecilla (Laurier-
Dorion), M. le secrétaire proceéde a 1’appel nominal.

Pour : M. Fontecilla (Laurier-Dorion) - 1.

Contre : M™ Bélanger (Prévost), M™ Bogemans (Iberville), M. Bussi¢re (Gatineau),
M™ Guillemette (Roberval) et M™ Picard (Soulanges) - 5.

Abstention : M. Arsencau (lles-de-la-Madeleine), M™ Prass (D’Arcy-McGee) et
M. Provengal (Beauce-Nord) - 3.

L’amendement est rejeté.

Un débat s’engage.

11 est convenu de permettre a D" Dufour de prendre la parole.

Le débat se poursuit.

A 15 h 46, la Commission reprend ses travaux aprés une suspension de 6 minutes.
M. Fontecilla (Laurier-Dorion) propose I’amendement coté Am d (annexe II).

Un débat s’engage.

11 est convenu de permettre a M® Lavoie de prendre la parole.
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Aprés débat, I’amendement est mis aux voix. A la demande de M. Fontecilla (Laurier-
Dorion), M. le secrétaire procede a 1’appel nominal.

Pour : M. Fontecilla (Laurier-Dorion) - 1.

Contre : M™ Bélanger (Prévost), M™ Bogemans (Iberville), M. Bussie¢re (Gatineau),
M™ Guillemette (Roberval) et M™ Picard (Soulanges) - 5.

Abstention : M. Arseneau (iles-de-la-Madeleine), M™ Prass (D’Arcy-McGee) et
M. Provengal (Beauce-Nord) - 3.

L’amendement est rejeté.

Aprés débat, I’article est mis aux voix. A la demande de M. Provengal (Beauce-Nord),
M. le secrétaire procede a I’appel nominal.

Pour : M. Arseneau (iles-de-la-Madeleine), M™ Bélanger (Prévost), M™ Bogemans
(Iberville), M. Bussiére (Gatineau), M™ Guillemette (Roberval), M™ Picard
(Soulanges) et M™ Prass (D’ Arcy-McGee) - 7.

Contre : M. Fontecilla (Laurier-Dorion) - 1.

Abstention : M. Provencal (Beauce-Nord) - 1.

L’article 2, amendé, est adoptg.

Article 3 : M™® Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 2 (annexe I).

Apres débat, ’amendement est adopté.

L’article 3, amendé, est adoptg.

Article 3.1 : M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 3 (annexe I).

Aprés débat, ’amendement est adopté et le nouvel article 3.1 est donc adopté.

Article 4 : M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 4 (annexe I).
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L’amendement est adopté.

L’article 4, amendé, est adoptg.

Article 5 : Aprées débat, I’article 5 est adopté a la majorité des voix.

Article 6 : Un débat s’engage.

Il est convenu de permettre 8 M® Tessier de prendre la parole.

Le débat se poursuit.

A 17 h 09, la Commission reprend ses travaux aprés une suspension de 19 minutes.
Apres débat, I’article 6 est adopté.

Article 7 : M™ Bélanger (Prévost) propose 1’amendement cot¢ Am 5 (annexe I).
Apres débat, ’amendement est adopté.

Un débat s’engage.

A 17 h 33, la Commission reprend ses travaux aprés une bréve suspension.

M. Fontecilla (Laurier-Dorion) propose I’amendement coté Am e (annexe II).

Aprés débat, I’amendement est mis aux voix. A la demande de M. Fontecilla (Laurier-
Dorion), M. le secrétaire procede a 1’appel nominal.

Pour : M. Fontecilla (Laurier-Dorion) - 1.

Contre : M™ Bélanger (Prévost), M™ Bogemans (Iberville), M. Bussi¢re (Gatineau),
M™ Guillemette (Roberval) et M™ Picard (Soulanges) - 5.

Abstention : M. Arsencau (lles-de-la-Madeleine), M™ Prass (D’Arcy-McGee) et
M. Provengal (Beauce-Nord) - 3.

L’amendement est rejeté.
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Le débat se poursuit.
M. Fontecilla (Laurier-Dorion) propose 1I’amendement coté Am f (annexe II).

Aprés débat, I’amendement est mis aux voix. A la demande de M. Fontecilla (Laurier-
Dorion), M. le secrétaire procéde a 1’appel nominal.

Pour : M. Fontecilla (Laurier-Dorion) - 1.

Contre : M. Arseneau (iles-de-la-Madeleine), M™ Bélanger (Orford), M™ Bogemans
(Iberville), M. Bussiére (Gatineau), M™ Guillemette (Roberval) et M™ Picard
(Soulanges) - 6.

Abstention : M™ Prass (D’ Arcy-McGee) et M. Provencal (Beauce-Nord) - 2.
L’amendement est rejeté.

Le débat se poursuit.

A 18h 01, M. le président léve la séance et la Commission ajourne ses travaux au
mardi 9 juin 2026, a 9 heures, ou elle poursuivra un autre mandat.

Le secrétaire suppléant de la Commission, Le président de la Commission,
Original signé par Original signé par

Dominic Garant Luc Provengal

DG/cv

Québec, le 8 juin 2026



Commission de la santé et des services sociaux Procés-verbal

Troisiéme séance, le mardi 9 juin 2026
Mandat : Etude détaillée du projet de loi n°23, Loi visant principalement a4 mieux
accompagner les personnes dont I’état mental pourrait représenter un risque pour

leur propre sécurité ou celle d’autrui (Ordre de I’ Assemblée le 4 juin 2026)

Membres présents :

M. Provengal (Beauce-Nord), président

M. Arseneau (lles-de-la-Madeleine)

M™¢ Bélanger (Prévost), ministre de la Santé

M. Bussiére (Gatineau)

M. Fontecilla (Laurier-Dorion) en remplacement de M. Cliche-Rivard (Saint-Henri—
Sainte-Anne)

M™ Guillemette (Roberval) en remplacement de M™ Schmaltz (Vimont)

M™ Picard (Soulanges)

M™ Prass (D’ Arcy-McGee), porte-parole de 1’opposition officielle en matiére de services
sociaux

M™ Tremblay (Hull) en remplacement de M™ Abou-Khalil (Fabre)

Autres participants (par ordre d’intervention) :

M¢ Philippe-André Tessier, sous-ministre associé aux orientations, a 1’acces a la justice
et a la performance, ministére de la Justice

D" Mathieu Dufour, psychiatre 1égiste et médecin conseil, ministére de la Santé et des
Services sociaux

M™ Genevieve Landry, sous-ministre adjointe aux services sociaux, ministére de la Santé
et des Services sociaux

Me  Térésa Lavoie, ministére de la Justice

La Commission se réunit a la salle Pauline-Marois de 1’hotel du Parlement.
A 15 h 30, M. Provencal (Beauce-Nord) déclare la séance ouverte.

M™e la secrétaire informe la Commission des remplacements.
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ETUDE DETAILLEE (suite)
Article 7 (suite) : Un débat s’engage.
Il est convenu de permettre a M® Tessier de prendre la parole.
Le débat se poursuit.
11 est convenu de permettre a D" Dufour de prendre la parole.
Le débat se poursuit.
Il est convenu de permettre a M™ Landry de prendre la parole.
Le débat se poursuit.
Il est convenu de permettre a M® Lavoie de prendre la parole.

Aprés débat, 1’article est mis aux voix. A la demande de M. Provengal (Beauce-Nord), M™
la secrétaire procéde a 1I’appel nominal.

Pour : M™ Bélanger (Prévost), M. Bussiére (Gatineau), M™ Guillemette (Roberval) et
M™e Picard (Soulanges) - 4.

Contre : M. Fontecilla (Laurier-Dorion) - 1.

Abstention : M™ Prass (D’ Arcy-McGee) et M. Provencal (Beauce-Nord) - 2.
L’article 7, amendé, est adoptg.

Article 8 : M™® Prass (D’ Arcy-McGee) propose I’amendement coté Am g (annexe II).
A 17 h 33, la Commission reprend ses travaux aprés une suspension de 19 minutes.

Apres débat, ’amendement est mis aux voix. A la demande de M. Provencal (Beauce-
Nord), M™ la secrétaire procede a I’appel nominal.

Pour : M™® Prass (D’ Arcy-McGee) - 1.

11
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Contre : M™ Bélanger (Prévost), M. Bussi¢re (Gatineau), M™ Guillemette (Roberval),
M™¢ Picard (Soulanges) et M™ Tremblay (Hull) - 5.

Abstention : M. Fontecilla (Laurier-Dorion) et M. Provengal (Beauce-Nord) - 2.
L’amendement est rejeté.

M. Fontecilla (Laurier-Dorion) propose I’amendement coté Am h (annexe II).

Un débat s’engage.

A 18 heures, la Commission reprend ses travaux aprés une suspension de 7 minutes.

A 18 heures, la Commission suspend ses travaux jusqu’a 19 h 30.

A 19 h 31, la Commission reprend ses travaux.
A 19 h 36, la Commission reprend ses travaux aprés une bréve suspension.

Avec le consentement de la Commission, M. Fontecilla (Laurier-Dorion) retire
I’amendement coté Am h.

M™ Bélanger (Prévost) propose 1’amendement coté Am 6 (annexe I).

Aprés débat, ’amendement est adopté.

L’article 8, amendé, est adopté.

Article 8.1 : M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 7 (annexe I).
Apres débat, I’amendement est adopté et le nouvel article 8.1 est donc adopté.
Article 9 : M™® Bélanger (Prévost) propose 1’amendement coté Am 8 (annexe I).

L’amendement est adopté.

12
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L’article 9, amendé, est adoptg.

Article 9.1 : M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 9 (annexe I).
Apres débat, I’amendement est adopté et le nouvel article 9.1 est donc adopté.
Article 9.2 : M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 10 (annexe I).
Aprés débat, I’amendement est adopté et le nouvel article 9.2 est donc adopté.

A 20 h 13, la Commission reprend ses travaux aprés une bréve suspension.
Article 10 : Un débat s’engage.

M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement cot¢ Am 11 (annexe I).

Apres débat, I’amendement est adopté.

Le débat se poursuit.

M™e Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 12 (annexe I).

Apres débat, I’amendement est adopté.

Le débat se poursuit.

A 21 h 28, M. le président léve la séance et la Commission ajourne ses travaux sine die.

La secrétaire de la Commission, Le président de la Commission,
Original signé par Original signé par

Vicky Boucher Luc Provengal

VB/cv

Québec, le 9 juin 2026

13



Commission de la santé et des services sociaux Procés-verbal

Quatriéme séance, le mercredi 10 juin 2026
Mandat : Etude détaillée du projet de loi n°23, Loi visant principalement a4 mieux
accompagner les personnes dont I’état mental pourrait représenter un risque pour

leur propre sécurité ou celle d’autrui (Ordre de I’ Assemblée le 4 juin 2026)

Membres présents :

M. Provengal (Beauce-Nord), président

M. Arseneau (lles-de-la-Madeleine)

M™ Bélanger (Prévost), ministre de la Santé

M™¢ Guillemette (Roberval) en remplacement de M™ Bogemans (Iberville)

M. Bussiére (Gatineau)

M™ Maccarone (Westmount—Saint-Louis) en remplacement de M. Derraji (Nelligan)

M. Fontecilla (Laurier-Dorion) en remplacement de M. Cliche-Rivard (Saint-Henri—
Sainte-Anne)

M. Gagnon (Jonquiére)

M™ Picard (Soulanges)

M™¢ Prass (D’ Arcy-McGee), porte-parole de 1’opposition officielle en matiére de services
sociaux

M. Schneeberger (Drummond-Bois-Francs) en remplacement de M™ Schmaltz
(Vimont)

Autres participants (par ordre d’intervention) :

D" Mathieu Dufour, psychiatre 1égiste et médecin conseil, ministére de la Santé et des
Services sociaux

M™ Genevieve Landry, sous-ministre adjointe aux services sociaux, ministére de la Santé
et des Services sociaux

M¢  Térésa Lavoie, ministére de la Justice

La Commission se réunit a la salle Pauline-Marois de I’hdtel du Parlement.

A 15 h 33, M. Provengal (Beauce-Nord) déclare la séance ouverte.
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M™¢ la secrétaire informe la Commission des remplacements.
ETUDE DETAILLEE (suite)

Article 10 (suite) : Un débat s’engage.

Il est convenu de permettre & D" Dufour de prendre la parole.

Le débat se poursuit.

Il est convenu de permettre a M™ Landry de prendre la parole.

Le débat se poursuit.

Il est convenu de permettre a M® Lavoie de prendre la parole.

Le débat se poursuit.

M™e Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 13 (annexe I).

Apres débat, ’amendement est adopté.

Le débat se poursuit.

Il est convenu de permettre 8 M™ Maccarone (Westmount—Saint-Louis) de remplacer
M. Derraji (Nelligan).

M™e Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 14 (annexe I).
L’amendement est adopté.

Le débat se poursuit.

M™¢ Prass (D’ Arcy-McGee) propose I’amendement coté Am i (annexe II).

Un débat s’engage.

15
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Avec le consentement de la Commission, M™ Prass (D’ Arcy-McGee) retire I’amendement
coté Am i.

A 16 h 55, la Commission reprend ses travaux aprés une suspension de 6 minutes.
M™ Prass (D’ Arcy-McGee) propose 1’amendement coté Am 15 (annexe I).

Aprés débat, I’'amendement est mis aux voix. A la demande de M™ Prass (D’Arcy-
McGee), M™ la secrétaire procede a I’appel nominal.

Pour : M. Arsencau (iles-de-la-Madeleine), M™ Bélanger (Prévost), M. Bussiére
(Gatineau), M. Fontecilla (Laurier-Dorion), M. Gagnon (Jonquiére), M™® Guillemette
(Roberval), M™ Maccarone (Westmount—Saint-Louis), M™ Picard (Soulanges) et
M™ Prass (D’ Arcy-McGee) - 9.

Abstention : M. Provencal (Beauce-Nord) - 1.

L’amendement est adopté.

Le débat se poursuit.

M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté¢ Am 16 (annexe I).

Apres débat, I’amendement est adopté.

Le débat se poursuit.

M™e Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 17 (annexe I).

Aprés débat, ’amendement est adopté.

Le débat se poursuit.

M™¢ Prass (D’ Arcy-McGee) propose I’amendement coté Am 18 (annexe I).

Aprés débat, I’amendement est mis aux voix. A la demande de M™ Prass (D’Arcy-
McGee), M™ la secrétaire procéde a I’appel nominal.

16
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Pour : M™ Bélanger (Prévost), M. Bussicre (Gatineau), M. Fontecilla (Laurier-Dorion),
M. Gagnon (Jonquiere), M™ Guillemette (Roberval), M™ Picard (Soulanges), M™ Prass
(D’ Arcy-McGee) et M. Schneeberger (Drummond—Bois-Francs) - 8.

Abstention : M. Provengal (Beauce-Nord) - 1.

L’amendement est adopté.

A 17 h 59, M. le président léve la séance et la Commission ajourne ses travaux sine die.

La secrétaire suppléante de la Commission, Le président de la Commission,
Original signé par Original signé par

Chantal Rainville Luc Provengal

CR/ev

Québec, le 10 juin 2026
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Cinquiéme séance, le jeudi 11 juin 2026
Mandat : Ftude détaillée du projet de loi n°23, Loi visant principalement & mieux
accompagner les personnes dont I’état mental pourrait représenter un risque pour

leur propre sécurité ou celle d’autrui (Ordre de I’ Assemblée le 4 juin 2026)

Membres présents :

M. Provengal (Beauce-Nord), président

M. Arseneau (lles-de-la-Madeleine)

M™ Bélanger (Prévost), ministre de la Santé

M. Bussiére (Gatineau)

M. Fontecilla (Laurier-Dorion) en remplacement de M. Cliche-Rivard (Saint-Henri—
Sainte-Anne)

M. Gagnon (Jonquiére)

M™¢ Guillemette (Roberval) en remplacement de M™ Bogemans (Iberville)

M. Morin (Acadie) en remplacement de M™® Caron (La Piniére)

M™ Picard (Soulanges)

M™ Prass (D’ Arcy-McGee), porte-parole de 1’opposition officielle en matiere de services
sociaux

M™ Schmaltz (Vimont)

M. Schneeberger (Drummond—Bois-Francs) en remplacement de M™ Abou-Khalil
(Fabre)

Autre député présent :

M. Paradis (Jean-Talon)

Autres participants (par ordre d’intervention) :

M™ Genevieve Landry, sous-ministre adjointe aux services sociaux, ministére de la Santé
et des Services sociaux

D" Mathieu Dufour, psychiatre 1égiste et médecin conseil, ministére de la Santé et des
Services sociaux

M¢  Térésa Lavoie, ministére de la Justice

M¢ Philippe-André Tessier, sous-ministre associé aux orientations, a I’acces a la justice
et a la performance, ministére de la Justice

M¢ Sophie Lacroix, ministére de la Justice

Me  Jessica Mathieu, ministére de la Justice
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La Commission se réunit a la salle Pauline-Marois de I’hotel du Parlement.

A 11 h 44, M. Provengal (Beauce-Nord) déclare la séance ouverte.

M™ la secrétaire informe la Commission des remplacements.

A 12 h 50, la Commission reprend ses travaux aprés une suspension de 65 minutes.
Une discussion s’engage.

A 12 h 58, la Commission suspend ses travaux jusqu’a 14 heures.

A 14 h 03, la Commission reprend ses travaux.
A 14 h 25, la Commission reprend ses travaux aprés une suspension de 21 minutes.

Il est convenu de permettre 2 M. Morin (Acadie) de remplacer M™ Caron (La Pinicre)
pour le reste de la séance.

Il est convenu de permettre a M. Paradis (Jean-Talon) de participer a la séance.
La discussion se poursuit.
A 14 h 51, la Commission reprend ses travaux aprés une suspension de 30 minutes.

La discussion se poursuit.
ETUDE DETAILLEE (suite)

Article 10 (suite) : M. Fontecilla (Laurier-Dorion) propose I’amendement coté Am j

(annexe II).
M. le président apporte une correction de forme a I’amendement coté Am j.

Un débat s’engage.
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Il est convenu de permettre a M™ Landry de prendre la parole.

Aprés débat, I’amendement est mis aux voix. A la demande de M. Fontecilla (Laurier-
Dorion), M™ la secrétaire proceéde a I’appel nominal.

Pour : M. Fontecilla (Laurier-Dorion) - 1.

Contre : M™ Bélanger (Prévost), M. Bussi¢re (Gatineau), M. Gagnon (Jonquiére),
M™ Guillemette (Roberval), M™ Picard (Soulanges) et M™ Schmaltz (Vimont) - 6.

Abstention : M. Arseneau (iles-de-la-Madeleine) et M. Provengal (Beauce-Nord) - 2.
L’amendement est rejeté.

Un débat s’engage.

M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement cot¢ Am 19 (annexe I).
Apres débat, ’amendement est adopté.

Le débat se poursuit.

M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement cot¢ Am 20 (annexe I).
Apres débat, I’amendement est adopté.

Le débat se poursuit.

M™e Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 21 (annexe I).
L’amendement est adopté.

Le débat se poursuit.

M™e Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 22 (annexe I).

L’amendement est adopté.
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A 15 h 35, la Commission reprend ses travaux aprés une bréve suspension.
Le débat se poursuit.

M™ Bélanger (Prévost) propose 1’amendement coté Am 23 (annexe I).
Un débat s’engage.

Il est convenu de permettre & D" Dufour de prendre la parole.

Apres débat, ’amendement est adopté.

M™e Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 24 (annexe I).
Apres débat, I’amendement est adopté.

M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté¢ Am 25 (annexe I).
L’amendement est adopté.

Le débat se poursuit.

11 est convenu de permettre a M® Lavoie de prendre la parole.

Le débat se poursuit.

M™e Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 26 (annexe I).
L’amendement est adopté.

L’article 10, amendé, est adopteé.

Article 11 : L’article 11 est adoptg.

Article 12 : Aprés débat, I’article 12 est adopté.

Article 13 : M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 27 (annexe I).
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L’amendement est adopté.

Apres débat, I’article 13, amendé, est adopté.

Article 14 : M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 28 (annexe I).
L’amendement est adopté.

L’article 14, amendé, est adopté.

Article 15 : Un débat s’engage.

Il est convenu de permettre a M® Tessier de prendre la parole.

Apres débat, I’article 15 est adopté.

Article 16 : Apres débat, I’article 16 est adopteé.

Article 17 : L’article 17 est adopté.

Article 17.1 : M™ Prass (D’ Arcy-McGee) propose 1’amendement coté Am k (annexe II).

Aprés débat, I’'amendement est mis aux voix. A la demande de M™ Prass (D’Arcy-

McGee), M™ la secrétaire procéde a I’appel nominal.
Pour : M. Morin (Acadie) et M™ Prass (D’ Arcy-McGee) - 2.

Contre : M™ Bélanger (Prévost), M. Bussi¢ére (Gatineau), M™ Guillemette (Roberval),
M™ Picard (Soulanges) et M™ Schmaltz (Vimont) - 5.

Abstention : M. Arseneau (iles-de-la-Madeleine) et M. Provencal (Beauce-Nord) - 2.
L’amendement est rejeté.

Articles 18 et 19 : Les articles 18 et 19 sont adoptés.

Article 20 : M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 29 (annexe I).
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L’amendement est adopté.

L’article 20, amendé, est adopté.

Article 21 : M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 30 (annexe I).

L’amendement est adopté.

Aprés débat, 1’article 21, amendé, est adopté.

Article 21.1 : M™ Bélanger (Prévost) propose 1’amendement coté Am 31 (annexe I).

L’amendement est adopté a la majorité des voix et le nouvel article 21.1 est donc adopté.

Article 22 : L’article 22 est adoptg.

Article 23 : Un débat s’engage.

I est convenu de permettre a M Lacroix de prendre la parole.

Apres débat, D’article 23 est adopté.

Il est convenu de suspendre 1’étude des articles 24 a 28.

Article 29 : L’article 29 est adoptg.

Article 30 : Un débat s’engage.

11 est convenu de suspendre 1’étude de 1’article 30.

Article 30.1 : M™ Bélanger (Prévost) propose 1’amendement coté Am 32 (annexe I).

L’amendement est adopté et le nouvel article 30.1 est donc adopté.

Article 30.2 : M™ Bélanger (Prévost) propose 1’amendement coté Am 33 (annexe I).

L’amendement est adopté et le nouvel article 30.2 est donc adopté.
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Article 31 : M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 1 (annexe II).
A 17 h 29, la Commission reprend ses travaux aprés une bréve suspension.

I est convenu de suspendre 1’étude de I’amendement et de I’article 31.

Article 32 : Un débat s’engage.

Il est convenu de permettre 8 M® Mathieu de prendre la parole.

Apres débat, Darticle 32 est adopté.

Article 33 : L’article 33 est adopté.

Il est convenu de suspendre 1’étude des articles 34 a 60.

Article 61 : Apres débat, I’article 61 est adopteé.

Article 61.1 : M™ Bélanger (Prévost) propose 1’amendement coté Am 34 (annexe I).
L’amendement est adopté et le nouvel article 61.1 est donc adopté.

11 est convenu de suspendre 1’étude de 1’article 62.

Article 63 : L’article 63 est adoptg.

Article 62.1 : Avec le consentement de la Commission, M™® Bélanger (Prévost) propose
I’amendement coté Am 35 (annexe I).

Aprés débat, ’amendement est adopté et le nouvel article 62.1 est donc adopté.

11 est convenu de reprendre 1’étude de I’article 31 et de I’amendement coté Am | suspendue

précédemment.

Article 31 (suite) : Avec le consentement de la Commission, M™ Bélanger (Prévost) retire
I’amendement coté Am I (annexe II).

M™e Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 36 (annexe I).
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A 18 heures, la Commission suspend ses travaux jusqu’a 19 heures.

A 19 heures, la Commission reprend ses travaux.

Aprés débat, I’amendement est adopté.

L’article 31, amendé, est adopté.

Il est convenu de reprendre 1’étude de ’article 30 suspendue précédemment.

Article 30 (suite) : M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 37 (annexe I).
L’amendement est adopté.

L’article 30, amendé, est adopté.

11 est convenu d’étudier de nouveau ’article 63 adopté précédemment.

Article 63 (suite) : M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 38 (annexe I).
L’amendement est adopté.

L’article 63, amendé, est adopté.

Article 63.1 : M™ Bélanger (Prévost) propose 1’amendement coté Am 39 (annexe I).
Aprés débat, I’amendement est adopté et le nouvel article 63.1 est donc adopté.

Article 64 : L’article 64 est adoptg.

Article 64.1 : M™ Bélanger (Prévost) propose 1I’amendement coté Am 40 (annexe I).
Aprés débat, I’amendement est adopté et le nouvel article 64.1 est donc adopté.

11 est convenu de suspendre 1’étude des articles 65 a 71.
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11 est convenu d’étudier simultanément les articles 72 et 73.

Articles 72 et 73 : Les articles 72 et 73 sont adoptés.

Article 73.1 : M™ Prass (D’ Arcy-McGee) propose I’amendement coté Am 41 (annexe I).

Il est convenu de permettre a M. Schneeberger (Drummond-Bois-Francs) de remplacer
M™ Abou-Khalil (Fabre) pour le reste de la séance.

Aprés débat, I'amendement est mis aux voix. A la demande de M. Provencal (Beauce-
Nord), M™ la secrétaire procede a I’appel nominal.

Pour : M. Arsencau (iles-de-la-Madeleine), M™ Bélanger (Prévost), M. Bussiére
(Gatineau), M. Fontecilla (Laurier-Dorion), M. Gagnon (Jonquiére), M™ Guillemette
(Roberval), M. Morin (Acadie), M™ Picard (Soulanges), M™® Prass (D’Arcy-McGee),
M™ Schmaltz (Vimont) et M. Schneeberger (Drummond—Bois-Francs) - 11.

Contre : Aucun.

Abstention : M. Provengal (Beauce-Nord) - 1.

L’amendement est adopté et le nouvel article 73.1 est donc adopté.

A 19 h 43, 1a Commission reprend ses travaux aprés une bréve suspension.

Une discussion s’engage.

Il est convenu de reprendre 1’étude de des articles 24 a 28 suspendue précédemment.
11 est convenu d’étudier simultanément les articles 24 a 28.

Articles 24 4 28 : Les articles 24 a 28 sont adoptés a la majorité des voix.

Il est convenu de reprendre ’étude des articles 34 a 37 suspendue précédemment.

Il est convenu d’étudier simultanément les articles 34 a 37.

Articles 34 a 37 : Les articles 34 a 37 sont adoptés a la majorité des voix.
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Il est convenu de reprendre 1’étude de [I’article 38 suspendue précédemment.

Article 38 : M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 42 (annexe I).

Apres débat, ’amendement est adopté.

L’article 38, amendé, est adopté.

Il est convenu de reprendre 1’étude des articles 39 a 42 suspendue précédemment.

11 est convenu d’étudier simultanément les articles 39 a 42.

Articles 39 a 42 : Les articles 39 a 42 sont adoptés a la majorité des voix.

Il est convenu de reprendre 1’étude de [I’article 43 suspendue précédemment.

Article 43 : M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 43 (annexe I).

Apres débat, ’amendement est adopté.

L’article 43, amendé, est adopté.

Il est convenu de reprendre ’étude des articles 44 a 46 suspendue précédemment.

11 est convenu d’étudier simultanément les articles 44 a 46.

Articles 44 a 46 : Les articles 44 a 46 sont adoptés a la majorité des voix.

Il est convenu de reprendre 1’étude de [D’article 47 suspendue précédemment.

Article 47 : M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 44 (annexe I).

L’amendement est adopté.

L’article 47, amendé, est adopté.

Il est convenu de reprendre 1’étude des articles 48 a 52 suspendue précédemment.
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11 est convenu d’étudier simultanément les articles 48 a 52.

Articles 48 a 52 : Les articles 48 a 52 sont adoptés a la majorité des voix.

Il est convenu de reprendre 1’étude de [I’article 53 suspendue précédemment.

Article 53 : M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 45 (annexe I).

L’amendement est adopté.

L’article 53, amendé, est adopté.

Il est convenu de reprendre 1’étude de [I’article 54 suspendue précédemment.

Article 54 : M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 46 (annexe I).

L’amendement est adopté.

M™e Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 47 (annexe I).

Apres débat, ’amendement est adopté.

L’article 54, amendé, est adopté.

Il est convenu de reprendre ’étude des articles 55 a 60 suspendue précédemment.

Il est convenu d’étudier simultanément les articles 55 a 60.

Articles 55 a 60 : Les articles 55 a 60 sont adoptés a la majorité des voix.

Il est convenu de reprendre 1’étude de ’article 62 suspendue précédemment.

Article 62 : M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 48 (annexe I).

L’amendement est adopté.

L’article 62, amendé, est adopté.
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Il est convenu de reprendre 1’étude des articles 65 a 71 suspendue précédemment.

Article 65 : L’article 65 est adopté.

Article 66 : M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 49 (annexe I).

L’amendement est adopté.

L’article 66, amendé, est adopté.

Article 67 : M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 50 (annexe I).

L’amendement est adopté.

L’article 67, amendé, est adopté.

Article 68 : L’article 68 est adoptg.

Article 68.1 : M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 51 (annexe I).

L’amendement est adopté et le nouvel article 68.1 est donc adopté.

Article 68.2 : M™ Bélanger (Prévost) propose 1’amendement coté Am 52 (annexe I).

M. le président apporte une correction de forme a I’amendement coté Am 52.

L’amendement est adopté et le nouvel article 68.2 est donc adopté.

Il est convenu d’étudier simultanément les articles 69 et 70.

Articles 69 et 70 : Les articles 69 et 70 sont adoptés.

Article 71 : M™ Bélanger (Prévost) propose I’amendement coté Am 53 (annexe I).

L’amendement est adopté.

L’article 71, amendé, est adopté.

Article 74 : L’article 74 est adopté.
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Titre du projet de loi : Le titre du projet de loi est adopté a la majorité des voix.

Sur motion de M. Provengal (Beauce-Nord), la Commission recommande la
renumérotation du projet de loi amendé.

M. Provengal (Beauce-Nord) propose :

QUE la Commission procede a 1’ajustement des références contenues
dans les articles du projet de loi afin de tenir compte de la mise a jour
continue du Recueil des lois et des réglements du Québec effectuée en
vertu de la Loi sur le Recueil des lois et des réglements du Québec
(chapitre R-2.2.0.0.2).

La motion est adoptée.

Il est convenu de poursuivre les travaux au-dela de 1’heure prévue.
REMARQUES FINALES

M. Arseneau (fles-de-la-Madeleine), M. Fontecilla (Laurier-Dorion), M™ Prass (D’ Arcy-
McGee), M. Morin (Acadie), M™ Bélanger (Prévost), M™ Picard (Soulanges),
M. Schneeberger (Drummond-Bois-Francs) et M. Provencal (Beauce-Nord) font des

remarques finales.

A 21 h 08, M. le président 1éve la séance et la Commission, ayant accompli son mandat,

ajourne ses travaux sine die.

La secrétaire de la Commission, Le président de la Commission,
Original signé par Original signé par

Vicky Boucher Luc Provengal

VB/cv

Québec, le 11 juin 2026
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Amendements adoptés



A

(

AMENDEMENT A )X,?O “'g‘;{'”{f

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 2 (préambule de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

Ajouter, & la fin du préambule de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leur état mental proposé par l'article 2 du projet de loi,
les alinéas suivants .

« CONSIDERANT que I'approche d'intervention auprés des personnes présentant
une altération de leur état mental doit étre respectueuse, adaptée a leurs
caractéristiqgues et sensible a leurs réalités sociales, culturelles et historiques;

« CONSIDERANT que les proches des personnes présentant une altération de

leur état mental peuvent étre des partenaires indispensables et qu’ils peuvent étre
informés, impliqués et soutenus afin d’exercer leurs réles adéquatement et

Commentaires :

en sécurité; ». /A -

L'amendement a pour but d'ajouter deux alinéas au préambule intégré par
le projet de loi & la Loi sur la protection des personnes-présentant une altération
de leur état mental. Le premier vise a préciser que 'approche d’intervention doit
étre respectueuse et adaptée a leurs caractéristiques et sensible a leurs réalités
sociales, culturelles et historiques. L’autre alinéa proposé a pour objectif de
préciser que les interventions visant a protéger les personnes présentant une
altération de leur état mental peuvent notamment contribuer & mieux soutenir les
proches dans I'accompagnement qu'ils apportent a ces personnes.

Texte modifié du préambule de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leur état mental :

CONSIDERANT qu/’éh vertu de Ia Charte des droits et libertés de la personne-
(chapitre C-12), toxte personne a droit & l'intégrité et a la liberté de sa personne

ainsi qu'a sa digpité;
/
//
ol




CONSIDERANT que le Québec reconnait limportance de lutte “ contre
la stigmatisation liée aux troubles mentaux; /
CONSIDERANT que toute intervention auprés d'une persqn/ne présentant
une altération de son état mental doit étre effectuée dans son intérét et avoir
pour objectifs de préserver sa santé, de favoriser son rétatyl'Ssement et de veiller
a sa sécurité et a celle d’autrui;

CONSIDERANT qu'il est nécessaire de privilégier lgs interventions de nature
consensuelle et préventive auprés d’'une personné présentant une altération
de son état mental en vue de favoriser le respect'de son autonomie et d'éviter
la détérioration de son état mental; p

CONSIDERANT que la prise de mesures cgercitives a I'égard d’'une personne
présentant une altération de son état miental, comme le fait de proceder
a sa mise sous garde ou de 'amener contre son gré aupres d’un etablissement
de santé et de services sociaux, doit dgrﬁeurer exceptionnelle;

CONSIDERANT que la concertation et la collaboration des acteurs susceptibles
d'intervenir auprés de personnes présentant une altération de leur état mental
sont essentielles pour protéger la santé et la sécurité de ces personnes et
la sécurité d'autrui;

CONSIDERANT que lPapproche d’intervention auprés des personnes
présentant une altération de leur état mental doit étre respectueuse,
adaptée a leurs caractéristiques et sensible & leurs réalités sociales,
culturelles et historiques;

CONSIDERANT que les proches des personnes présentant une altération
de leur état mental peuvent étre des partenaires indispensables et qu’ils
peuvent étre /informés, impliqués et soutenus afin d’exercer leurs roles
adéquatemgnt et en sécurité;




Avn 2
At 3 Caat )

AMENDEMENT

Projet de loi n°® 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 3 (art. 2 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

Remplacer le paragraphe 1° de I'article 3 du projet de loi par le suivant :
« 1° dans le premier alinéa :

a) par linsertion, aprés « tribunal », de « ou suivant une demande
d’'un médecin ou d’'une infirmiére praticienne spécialisée »;

b) par/linsertion, a la fin, de « ou par une infirmiére praticienne spécialisée

en santé mentale »; ». _
/Ufﬁ: Ve

Commentaires. :

Cet amendement a pour but de modifier l'article 2 de la Loi sur la protection des
personnes présentéqt une altération de leur état mental afin d'ajouter les
infirmiéres praticiennes en santé mentale parmi les professionnels qui peuvent
faire un examen psychiatrique dans le cadre d’'une mise sous garde, si aucun
psychiatre n'est disponible en temps utile pour ce faire. Il a également pour objectif
de préciser que les examens psychiatriques visés a cet article sont notamment
ceux faits a la suite d'une demande d’un médecin ou d’'une infirmiére praticienne
spécialisée.

N

Texte modifié de I'article 3 du proj { de loi :

3. L’article 2 de cette loi est modifié : x\\

,

1° dans le premier alinéa :

e « ou suivant une demande
écialisée »;

a) parlinsertion, aprés « tribunal »,
d’un médecin ou d'une infirmiére praticienne

‘!fg



Am 2
g_'\\ ﬂﬂ" 8 ( ot Q)

b) par l'ajout, a la fin, de « ou par une infirmiére praticienne
spécialisée en santé imentale »;

2° par le remplacement, dans le deuxiéme alinéa, de «subit» par «est
soumise a ».

Texte modifié de l'article 2 de Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leur état mental :

2. Tout examen psychiatrique auquel 4ne personne est tenue de se soumettre
en vertu de la loi ou d'une décision tribunal ou suivant une demande
d’un médecin ou d’une infirmiére pratigienne spécialisée doit étre effectué
par un psychiatre. Toutefois, s'il est \mpossible dobtenir les services
d’un psychiatre en temps utile, 'examen peut étre fait par tout autre médecin
ou par une infirmiére praticienne spécialisée en santé mentale.

Celui qui fait 'examen ne peut étre le conjoint, un allié, un proche parent
ou le représentant de la personne qui est soumise a subit I'examen ou
qui en fait la demande.

DI
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23
LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER

LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 3.1 (art. 3 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

Insérer, aprés l'article 3 du projet de loi, le suivant :

« 3.1. L'article 3 de cette loi est modifi¢ par le remplacement, dans ce qui

précéde le paragraphe 1°, de « qui a fait 'examen. Celui-ci » par « ou l'infirmiére
praticienne spécialisée en santé mentale qui a fait 'examen. Ce professionnel ». ».

Commentair

Cet amendement ‘modifie l'article 3 de la Loi sur la protection des personnes
présentant une alt&on de leur état mental en concordance avec 'amendement
proposé a l'article 2 de cette loi, lequel ajoute les infirmiéres praticiennes en santé
mentale parmi les professignnels qui peuvent faire un examen psychiatrique dans
le cadre d'une mise sous garde, si aucun psychiatre n’est disponibie en temps utile
pour ce faire. \

™,
%,

Texte modifié de Particle 3 de Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leur etat mental :

3. Tout rapport d’examen psychiatrique doit étre signé par le médecin ou
Pinfirmiére praticienne spécialisée en\santé mentale. Ce professionnel

qui-a-faitexamen—Celui-¢i doit y précisernotamment :
1° qu'il a examiné lui-méme la personne;
2° |a date de I'examen;
3° son diagnostic, méme provisoire, sur 'état mental de la personne;

4° outre ce qui est prévu a larticle 29 du Code civil, son opinion
sur la gravité de son état mental et ses conséquences probables;

/3
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et, parmi les faits mentionnés, ceux.qu'il a lui-méme observés et ceux qui lui ont

5° les motifs et les faits su\{aix:els il fonde son opinion et son diagnostic
été communiqués par d'autres personnes.

A
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AMENDEMENT

Projet de loi n® 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 4 (art. 4 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

Remplacer l'article 4 du projet de loi par le suivant :
« 4. L'article 4 de cette loi est modifié :

1° par le remplacement de «, il appartient au directeur meédical et
des services professionnels » par « par un tribunal, il appartient au directeur
médical et des services professionnels ou au directeur des services infirmiers »;

2° par linsertion, aprés « médecin », de « ou de linfirmiére praticienne

spéecialisée en santé mentale ». ». -
M‘% s

L’amendement en est un de concordance avec celui proposé a l'article 2 de la Loi
sur la protection des personnes présentant une altération de leur état mental et il
précise que, dans e cas ou une infirmiére praticienne spécialisée en santé
mentale effectue I'examen psychiatrique, le rapport découlant de ce dernier doit
&tre transmis au tribunal, lorsque celui-ci le requiert, par le directeur des services
infirmiers.

Texte modifié de P'article 4 du'projet de loi :
4. L’article 4 de cette loi est modifié :

1° par le remplacement de « ,\{| appartient au directeur médical et
des services professionnels » par N\« par un tribunal, il appartient
au directeur médical et des services ‘professionnels ou au directeur
des services infirmiers »;

I
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2° par linsertion, aprés « médecin» de «ou de/Iinfirmiére
praticienne spécialisée en santé mentale ».

Larticle—4de cette_loi—est modifie

Texte modifié de I'article 4 de la L6i sur la protection des personnes
présentant une altération de leur état mental :

4. Lorsque I'examen psychiatfique a été requis d'un établissement
par un tribunal, il appartient/ au directeur meédical et des services
professionnels ou au diregteur des services mf‘ rers—il-appartient
au-directeur r , dans le cas
d’un établissement public sens de la Loi sur la gouvernance du systéme
de santé et de services sogiaux (chapitre G-1.021), ou au directeur des services
professionnels, dans leg autres cas, de transmettre le rapport du medecin
ou de linfirmiére praticienne spécialisée en santé mentale au tribunal
qui I'a imposé. A defaut d’un tel directeur, cette fonction revient, respectivement,
| au président-directgur général ou au directeur général de I'établissement.

(2



fm 5__

Art 2 (cnt2)
AMENDEMENT

Projet de loi n® 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 7 (art. 7 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

Remplacer, dans le paragraphe 1° de l'article 7 du projet de loi, « et qu'une
ordonnance du tribunal visée au premier alinéa de l'article 27 du Code civil
ne pourrait, dans les circonstances, étre obtenue en temps utile » par « et qu'il est
justifie de la mettre sous garde plus rapidement qu’'en application du premier alinéa

de l'article 27 du Code civil ». E/ L_/

Commentaires :

L’amendement'a pour but de reformuler une partie du premier alinéa de l'article 7
de la Loi sur‘la protection des personnes présentant une altération de
leur état mental a\la suite de commentaires regus de certains groupes. Il a donc
pour but de clarifier la référence qui y est faite a larticle 27 du Code civil
et de mieux la contaxtualiser dans le cadre de cet article 7.

LY
b}

. %

Texte modifié de I’article 7 du projet de loi :
7. L'article 7 de cette loi est modifié :

1° par le remplacement, dans le premier alinéa, de « sous garde
préventive dans une installatisn maintenue par cet établissement pendant
au plus soixante-douze heures, s\| est d'avis que ['état mental de cette personne
présente un danger grave et immédiat pour elle-méme ou pour autrui»
par « présentant une altération de son état mental sous garde temporaire dans
une installation maintenue par cet établissement pendant au plus 48 heures,
s'il est d’avis que cette personne se\trouve dans une situation ou il existe
| un danger pour elle-méme ou pour autpui et qu’il est justifié de la mettre
sous garde plus rapidement qu’en application du premier alinéa de
P'article 27 du Code civil et qu’une-ordonnance-du-tribunalvisée-aupremie

étre-obtenue entemps utile »,

\
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2° parVinsertion, aprés le premier alinéa, du suivant :
%

« Péur lapplication du premier alinéa, on entend par « situation
ou il existe un danger » une situation ot la santé ou la sécurité de la personne
oula sécurité d'autrui est compromise du fait que les conditions suivantes
sont réunies : ;

1° la personne cause ou a causé une atteinte grave a son intégrité
physique ou a celle d’aytrui ou, en raison de son comportement, elle risque
de fagon raisonnablement, prévisible de causer une telle atteinte ou de subir
une détérioration important Rde son état mental;

A

2° les faits constatés par le médecin ou par l'infirmiére praticienne
spécialisée ou portés a sa ‘connaissance Ilui permettent raisonnablement
d'établir que cette atteinte, ce ‘tisque d'atteinte ou cette détérioration est lié,
en tout ou en partie, a I’altération‘xge I'état mental de la personne;

3° la mise sous gardé' temporaire de la personne est nécessaire
| pour éviter, selon le cas, que cette afteinte ne s’aggrave, que ce risque d’atteinte
ne se matérialise ou que cette détérioaation ne survienne. »;

3° par le remplacement, \dans le deuxiéeme alinéa, de «il doit
en aviser » par « ce professionnel doit el aviser »;

4° par le remplacement du t>t;uisiéme alinéa par les suivants :

« Tout médecin exercant|, auprés de [Iétablissement ol
la personne est mise sous garde peut demander que celle-ci soit soumise
a une évaluation psychiatrique sans son corigentement et sans [autorisation
du tribunal. Toute infirmiére praticienne s\eecnallsee exergant pour un

tel établissement peut également agir ainsi. \
'-.

A l'expiration de la période de 4§1heures de la prise en charge
de la personne par I'établissement, celle-ci doit etrq libérée, a moins qu’'elle n'ait
été soumise a un premier examen psychlatrlqués concluant a la nécessité
de la garde. ». \

II-

Texte modifié de l'article 7 de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leur état mental :

7. Tout médecin exergant auprés d'un tel établissement peut, malgré I'absence
de consentement, sans autorisation du tribunal et saps gqu'un examen
5 :

A
\
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psychiatrique ait été effectué, mettre une personne présentant une altération
de son état mental sous garde temporaire dans une installation maintenue
par cet établissement pendant au plus 48 heures, s’il est d'avis
que cette personne se trouve dans une situation ou il existe un danger
pour elle-méme ou pour autrui et qu’il est justifié de la mettre sous garde
plus rapidement qu'en application du premier alinéa de larticle 27
du Code civil = § i i i

g

? H L4 rd

i. Toute infirmiére praticienne
spécialisée exercant pour un tel établissement peut également agir ainsi,
si elle est de cet avis.

Pour I'application du\premier alinéa, on entend par « situation ou
il existe un danger » une situation ou la santé ou la sécurité de la personne
ou la sécurité d’'autrui est compromise du fait que les conditions suivantes
sont réunies :

1° la personne cause ou § causé une atteinte grave a son intégrité
physique ou a celle d’autrui\ou, en raison de son comportement,
elle risque de fagon raisonnablement prévisible de causer une telle atteinte
ou de subir une détérioration impgrtante de son état mental;

2° les faits constatés par le decin ou par linfirmiére praticienne
spécialisée ou portés a sa connaissance lui permettent raisonnablement
d’établir que cette atteinte, ce risqiye d’atteinte ou cette détérioration
est lié, en tout ou en partie, a |'altéeratian de I'état mental de la personne;

3° la mise sous garde temporaire\de la personne est nécessaire
pour éviter, selon le cas, que cette atteinte ne s’aggrave, que ce risque
d’atteinte ne se matérialise ou que cette déatérioration ne survienne.

Le médecin ou l'infirmiére praticienne spégialisée qui procéde a la mise
sous garde de cette personne doit immédiatement en aviser le directeur
médical et des services professionnels, dans le\cas d'un établissement de
Santé Québec ou d'un établissement regroupe, oy le directeur des services
professionnels, dansles autres cas. A défayt dun tel directeur,
ce professionnel doit en aviser il-doit-en-aviser, respectivement, le président-
directeur général ou le directeur général de I'établissement.

Tout médecin exergant aupres de I'établissement ou la personne
est mise sous garde peut demander que celle-ci soit soumise a
une évaluation psychiatrique sans son consentement et sans
I’autorisation du tribunal. Toute infirmiére praticienne spécialisée exergant
pour un tel établissement peut également agir ainsi.

3
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A Pexpiration de la période de 48 heures de la prise en charge
de la personne par [établissement, celle-ci doit étre libérée, a moins
qu’'elle n’ait été soumise a un premier examen psychiatrique concluant
a la necessité de la garde.
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D'AUTRUI

ARTICLE 8 (art. 8 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

A rarticle 8 de la Loi sur la protection des personnes présentant une altération
de leur état mental, proposé par l'article 8 du projet de loi :

1° insérer, a la fin du premier alinéa proposé par le paragraphe 1°, « , en tenant
compte notamment des informations provenant des proches de cette personne,
incluant le titulaire de l'autorité parentale, le tuteur au mineur ou l'une ou l'autre
des personnes visées par l'article 15 du Code civil »;

2° dans le troisiéme alinéa proposé par le paragraphe 1° :
a) remplacer « peut aussi » par « ou un technicien ambulancier peut »;

b) insérer, apres «estime», «, en tenant compie notamment des
informations provenant des proches de cette personne, incluant le titulaire
de l'autorité parentale, le tuteur au mineur ou l'une ou 'autre des personnes visées
par l'article 15 du Code civil, »;

3° insérer, dans le troisiéme alinéa proposé par le paragraphe 3° et apres « elle
est », « un intervenant en santé mentale ou en services sociaux », partout ou cela

se trouve. pC’ J P

Commentaires : U B

L’amendement a pour but de~fendre visible le réle que peuvent jouer les proches
de la personne, notamment par les informations qu'ils peuvent fournir
pour permettre une meilleure évalyation de la situation par les intervenants.

Texte modifié de I'article 8 du projet\de loi :

8. L’article 8 de cette loi est modifié :

|/ G
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1° par le remplacement du premier alinéa par les suivants :

« Un agent d& la paix peut, sans ['autorisation du tribunal, amener
contre son gré une personne presentant une altération de son état mental
aupres d'un établissement visé a larticle 6, a la demande d'un intervenant
d'un service d’aide en situation de crise qui estime que cette personne se trouve
dans une situation ou il \existe un danger pour elle-méme ou pour autrui,
en tenant compte notaminent des informations provenant des proches
de cette personne, incluant le titulaire de P'autorité parentale, le tuteur
au mineur ou l'une ou l'autre des personnes visées par Particle 15
du Code civil.

Pour l'application du premier alinéa, on entend par « situation ou
il existe un danger » une situation ol la santé ou la sécurité de la personne
ou la securité d’autrui est comprgmise du fait que les conditions suivantes
sont réunies :

1° la personne cause ou a'‘causé une atteinte grave a son intégrité
physique ou a celle d’autrui ou, en rgison de son comportement, elle risque
de facon raisonnablement prévisible de'causer une telle atteinte;

2° les faits constatés par I'intervenant visé au premier alinéa ou portés
a sa connaissance lui permettent raisonnablement d'établir que cette atteinte
ou ce risque d’atteinte est li¢, en tout ou en\partie, a Faltération de |'etat mental
de la personne;

3° il est nécessaire d'amener la personne auprés d’un établissement
visé a larticle 6 pour eviter, selon le cas, que cette atteinte ne s’aggrave
ou que ce risque d’atteinte ne se matérialise;

4° aucune autre mesure ne pourrait, dans les circonstances, étre prise
en temps utile.

Un agent de la paix ou un technicien ambulancier peut
peut-aussi, sans |'autorisation du tribunal, amener Une personne qui a énoncé
des directives psychiatriques anticipées conformément au chapitre 1.3 auprés
d’'un établissement visé a l'article 6, a la demande d’Un intervenant d'un service
d’aide en situation de crise ou d'un professionnel de\la santé ou des services
sociaux assurant le suivi des soins ou des servicgs qu'elle regoit en lien
avec le trouble mental avec lequel elle vit qui estime, en tenant compte
notamment des informations provenant des proches de cette personne,
incluant le titulaire de I'autorité parentale, le tuteur au mineur ou 'une ou
l'autre des personnes visées par I'article 15 du Code civil, gue les conditions
suivantes sont réunies : \

L
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1° la personne éit inapte & consentir aux soins en raison de |

son trouble mental;

\

2° la personne a, dans ses directives, donné son consentement
a étre amenée auprés d'un &tablissement visé a larticle 6 si, en raison
de ce trouble mental, elle est inapte, de fagon temporaire, a consentir aux soins;

- 3° cette mesure est négessaire pour que soient offerts a la personne
les soins auxquels elle a préalablément consenti dans ses directives. »;

2° par le remplacement,
par « temporaire »,

lans le deuxieme alinéa, de « préventive »

3° par le remplacement du troisiéme alinéa par le suivant :

« Dans ia présente loi, on\entend par «intervenant d'un service
d’aide en situation de crise » une personne qui a regu la formation prévue a
larticle 23.1 et qui est dans 'une des sjtuations suivantes :

1° elle est un intervenant en danté mentale ou en services sociaux a
'emploi de Santé Québec et affectée a I'exercice de fonctions liées aux services
d'aide en situation de crise visés au paragraphe 1° de l'article 4 de la Loi sur a
gouvernance du systéme de santé et de services sociaux (chapitre G-1.021);

|
2° elle est un intervenant en santé mentale ou en services sociaux a
emploi d’'un établissement visé a la partie IV.1 de la Loi sur les services de
santé et les services sociaux pour les Inuit et les Naskapis (chapitre $-4.2) ou
par la Loi sur les services de santé et les services sociaux pour les autochtones
cris (chapitre S-5) et affectée a l'exercice| de fonctions liées a des services

comparabies a ceux prévus au paragraphe 1° de l'article 4 de la Loi sur la

gouvernance du systéme de santé et de services sociaux;
\

3° elle est un intervenant en santé/mentale ou en services sociaux a
I'emploi d’'un groupement ayant conclu une ex\ptente avec Santé Québec ou avec
un établissement visé au paragraphe 2° concernant la prestation de services
d’aide en situation de crise ou de services qui y sont comparables pour le compte
de Santé Québec ou d’un tel établissement et affectée a 'exercice de fonctions
liées a ces services. ».

Texte modifié de I'article 8 de la Loi sur Ii protection des personnes
présentant une altération de leur état mental : |

- ll
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(8. Un abgn{tede la paix peut, sans l’autorisation du tribunal, amener contre |

son gré upe personne présentant une altération de son état mental
aupreés d’un\établissement visé a I’article 6, a la demande d’un intervenant
d’un service 'd’aide en situation de crise qui estime gue cette personne
se trouve dan% une situation ou il existe un danger pour elle-méme
ou pour autrui, gn tenant compte notamment des informations provenant
des proches de cette personne, incluant le titulaire de 'autorité parentale,
le tuteur au mineux ou I'une ou I'autre des personnes visées par I'article 15
du Code civil.

Pour I'application du premier alinéa, on entend par « situation ou
il existe un danger » uhe situation ot la santé ou la sécurité de la personne
ou la sécurité d’autrui est compromise du fait que les conditions suivantes
sont réunies :

1° la personne cause\ou a causé une atteinte grave a son intégrité
physique ou a celle d’authui ou, en raison de son comportement, elle
risque de fagon raisonnableinent prévisible de causer une telle atteinte;

2° les faits constatés par l'intervenant visé au premier alinéa ou
portés asa connaissance Iui permettent raisonnablement d’établir
que cette atteinte ou ce risque\d’atteinte est lié, en tout ou en partie,
a 'altération de I'état mental de la personne;

3° il est nécessaire d’amener la\personne auprés d’un établissement
visé a larticle 6 pour éviter, selon le tas, que cette atteinte ne s’aggrave
ou que ce risque d’atteinte ne se maténjalise;

\

4° aucune autre mesure ne pourréit, dans les circonstances, étre

prise en temps utile. \
\

Un agent de la paix ou un teqhnlclen ambulancier peut
sans l'autorisation du tribunal, amener umge personne qui a énoncé
des directives psychiatriques anticipées cofformément au chapitre 1.3
auprés d’un établissement visé a l'article 6, a Ia demande d’un intervenant

| d'un service d’aide en situation de crise ou d’uh professionnel de la sante
' ou des services sociaux assurant le suivi deés soins ou des services
qu’elle recoit en lien avec le trouble mental avec'lequel elle vit qui estime,
en tenant compte notamment des informations ‘provenant des proches |
de cette personne, incluant le titulaire de I'autorjté parentale, le tuteur
| au mineur ou Pune ou I'autre des personnes visées par I'article 15 du Code
civil, que les conditions suivantes sont réunies :

1° la personne est inapte A consentir aux| soins en raison
de son trouble mental;

(o
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| 2° la pe&gzne a, dans ses directives, donné son consentement |
a étre amenée auprés d’un établissement visé & l'article 6 si, en raison
de ce trouble mewtal, elle est inapte, de facon temporaire, & consentir
aux soins; \

|
| 3° cette mesuré\ est nécessaire pour que soient offerts a la personne
les soins auxquels elje a préalablement consenti dans ses directives.

Sous réserve des dispositions de l'article 23 et des urgences médicales
jugées prioritaires, I'établissement auprés duquel la personne est amenée
doit la prendre en charge dés son arrivée et la faire examiner par un médecin
ou par une infirmiére praticienne spécifqlisée. Le médecin ou linfirmiére peut
alors la mettre sous garde temporaire pﬁgv&mwe conformément a l'article 7.

Dans la présente loi, on entend par\'ﬂ.ﬁ« intervenant d’un service d’aide
en situation de crise » une personne qui a recu la formation prévue a
I'article 23.1 et qui est dans 'une des situﬁtions suivantes :
ht

1° elle est un intervenant en santé mentale ou en services sociaux a |
'emploi de Santé Québec et affectée a I’exé{cice de fonctions liées aux
services d’aide en situation de crise visés au paragraphe 1° de l'article 4 |
de la Loi sur la gouvernance du systéme de santé et de services sociaux |
(chapitre G-1.021);

2° elle est un intervenant en santé mentale ou &n services sociaux a
I’emploi d’'un établissement visé a la partie IV.1 de la Loi sur les services
| de santé et les services sociaux pour les Inuit et les Naskapis (chapitre S-
| 4.2) ou par la Loi sur les services de santé et les services sociaux pour les
autochtones cris (chapitre $-5) et affectée a exercice de fonctions liées a
| des services comparables a ceux prévus au paragraphe 1° de I'article 4 de

la Loi sur la gouvernance du systéme de santé et de se___nfi'ces sociaux; |

516



.\:

%
——— o —_—

A S
\ At Gt )

N

3° elle est un intervenant ersanté mentale ou en services sociaux a
I’'emploi d’un groupement ayant conclu une entente avec Santé Québec ou
avec un établissement visé au paragraphe 2° concernant la prestation de
services d’aide en situation de crise oy de services qui y sont comparables
pour le compte de Santé Québec ou d’un tel établissement et affectée a
exercice de fonctions liées a ces services.

L/
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 8.1 (art. 8.1 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

Insérer, aprés l'article 8 du projet de loi, le suivant :

«8.1. Un agent de la paix peut, sans lautorisation du tribunal, amener
contre son gré auprés d'un établissement visé a larticle 6 une personne ayant
été mise sous garde, en vertu de l'article 7, dans une installation maintenue par
un tel établissement, ou y ayant été amenée conformément a ['article 8, lorsqu’'un
tel établissement a, depuis au plus 24 heures, demandé a un corps de police
de retrouver cette personne au motif qu’elle a quitté les lieux de l'installation ot
elle se trouvait alors que sa garde n'avait pas pris fin ou que, suivant sa prise
en charge par [I'établissement, un médecin ou une infirmiére praticienne
spécialisée devait 'examiner. ».

Commentaires : n

L'amendement a pyur but d'ajouter, dans la Loi sur la protection des personnes
présentant une altérition de leur état mental, un pouvoir clair pour les agents de
la paix d’amener, sans l'autorisation du tribunal, une personne qui quitterait les
lieux d’'un établissement de santé et de services sociaux alors qu’'elle était sous sa
responsabilité suivant I'§pplication d’'une mesure prévue a l'article 7 ou a larticle
8 de cette loi. :

La disposition établit un\délai de 24 heures, a partir de la demande de
I'établissement de retrouveh la personne, pendant lequel les agents de la paix
pourront agir en ce sens, € ce, sans avoir a respecter les critéres prévus a
l'article 8 de la loi. Par exemple, les agents de la paix agissant en vertu de
ce nouvel article 8.1 n'auraienk pas, durant ce délai, a contacter un intervenant
d'un service d'aide en situation de crise pour étre justifiés de ramener {a personne

auprés d’un établissement visé.
f
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Texte de l'article 8.1 proposé de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de\Jeur état mental :

8.1. Un agent de la paix peut, sans l'autorisation du tribunal, amener
contre son gré auprés d’'un établissement visé a I'article 6 une personne
ayant été mise sous garde, en vertu de l'article 7, dans une installation
maintenue par un tel établissement, ou y ayant été amenée conformément
a larticle 8, lorsqu’un tel établissement a, depuis au plus 24 heures,
demandé a un corps de police de tetrouver cette personne au motif
qu'elle a quitté les lieux de l'installation ou elle se trouvait alors que
sa garde n’avait pas pris fin ou que, suivant sa prise en charge
par I'établissement, un médecin ou une iRfirmiére praticienne spécialisée
devait I'examiner.

I3
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Projet de loi n® 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L'ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 9 (art. 9 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

Remplacer 'article 9 du projet de loi par le suivant :

« 9. L'article 9 de cette loi est modifié :

1° par la suppression de « pour recevoir et traiter les personnes atteintes
de maladie mentale »;

2° par le remplacement de «du jugement du tribunal rendu »
par « de la decision du tribunal rendue ». ».
fdept

Il s'agit d'une modification de concordance en lien avec le transfert
des compétences relatives a la garde en établissement au Tribunal administratif
du Québec, lequel rerid des décisions et non des jugements.

Commentaires\

Texte modifié de I’articl\e 9 de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leur état mental :

9. Seuls les établissements ‘exploitant un centre hospitalier, un centre de
réadaptation, un centre d’hébergement et de soins de longue durée ou un centre

d’accueil et dlsposant des amena ements nécessaires pour resevelr et iraiter
peuvent étre requis de mettre
une personne sous garde a la suite de la décision du tribunal rendue

dujugement du-tribunalrendu en application de l'article 30 du Code civil.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 23
LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER

LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 9.1 (art. 11 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

Insérer, aprés l'article 9 du projet de loi, le suivant :
« 9.1. L’article 11 de cette loi est modifié :
1° dans le premier alinéa :

a) parle remplacement de « peut transférer cette personne auprés d’un autre
établissement qu'il juge » par «ou une infirmiére praticienne spécialisée
peut transférer cette personne auprés d’un autre établissement lorsqu'a son avis
ce dernier est »;

b) par linsertion, avant « doit obtenir», de « ou linfirmiere praticienne
spécialisée »;

¢) par linsertion, aprés « du médecin », de « ou de linfirmiere praticienne
spécialisée »;

2° par le remplacement, dans le deuxiéme alinéa, de « atteste, par un certificat
motivé, que selon iui » par « ou une infirmiére praticienne spécialisée atteste,
par un certificat motivé, qu'a son avis »;

3° par I'ajout, a la fin, de l'alinéa suivant :

« Le présent article s'applique également a une personne mise sous garde
temporaire. ». ». )FQ

e,

Commentaires :

Cet amendement modifie l'article 11 de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leuk état mental afin de permettre aux infirmiéres
praticiennes spécialisées, au mé)(f titre que les médecins, de transférer une

1P}
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personne mise sous garde vers un autre établissement lorsqu’a son avis ce dernier
est mieux en mesure de répondre a ses besoins, ou d’autoriser un tel transfert
lorsque cette mesure ne, présente pas de risques sérieux et immédiats pour la
personne.

Cet amendement a également pour objectif de permettre le transfert vers un autre
établissement de santé et de'services sociaux d’'une personne mise sous garde
temporaire.

Texte modifié de l'article 11 de\la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leur état mental :

11. Une personne sous garde peut, a sa demande, étre transféree
auprés d’'un autre établissement, si \organisation et les ressources de
cet établissement le permettent. Sous catte méme réserve, le médecin traitant
ou une infirmiére praticienne spécialisée peut transférer cette personne
aupres d’un autre etabllssement lorgqu’a son avas ce dernier est

mieux en mesure de repondre a ses besoin Dans ce demler cas, le medecm
ou linfirmiére praticienne spécialisée ‘doit obtenir le consentement
de la personne concemée, a moins que ce transfert soit nécessaire pour assurer
sa sécurité ou celle d'autrui. La décision du\meédecin ou de l'infirmiére
praticienne spécialisée a cet égard doit étre motivée et inscrite au dossier
de la personne.

Aucun de ces transferts ne peut avoir lieu sans §ue le médecin traitant ou
une infirmiere pratlmenne spemallsee atteste, par un certlficat motive,
qu’a son avis attestepar-un-certificat motivé,—que\selonlui cette mesure
ne présente pas de nsques sérieux et lmmedtats pour cette personne
ou pour autrui.

Si le transfert a lieu, la garde se continue auprés du nguvel établissement,
auquel est transmise une copie du dossier de la personne spus garde.

Le présent article s’applique également a une personne mise
sous garde temporaire.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 23
LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER

LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 9.2 (art. 12 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

Insérer, aprés l'article 9.1 du projet de loi tel gu’amendé, le suivant :

«9.2. Larticle 12 de cette loi est modifié par le remplacement,
dans le paragraphe 3°; de « le jugement » par « la décision ». ».

Mo
\

il s'agit d'une modification de concordance en lien avec le transfert
des compétences relatives a la garde en établissement au Tribunal administratif
du Québec, lequel rend des décisions et non des jugements.

Commentaires %

Texte modifié de I'article 12 de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leur état mental :

12. La garde prend fin sans

1° aussitdt qu'un certificat\attestant qu'elle n'est plus justifiée est délivreé
par le médecin traitant ou par une infirmiére praticienne spécialisée;

2° dés I'expiration d’un délai prgvu a l'article 10, si aucun rapport d'examen
psychiatrique n’a alors &té produit;

3° dés la fin de la période fix¢e dans la décision le—jugement
qui I'a ordonnée;

4° par décision du Tribunal adminisiatif du Québec ou d'un tribunal
judiciaire.
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AMENDEMENT Ackio CO"}‘BQ;

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 10 (art. 13.2 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

Supprimer le paragraphe 6° du deuxiéme alinéa de l'article 13.2 de la Loi
sur la protection des personnes présentant une altération de leur état mental,

proposé par l'article 10 du projet de loi.
T

Commentaires :

projet de loi, le directeur des poursuites criminelles et pénales
qui, aprés analyse &t réflexions, a demandé d'en étre retire.

[Texte modifié de I'article 13.2 de la Loi sur la protection des personnes
| présentant une altération de leur état mental :

13.2. Un processus d'agtion concerté est un mécanisme permettant

la concertation d’intervenants désignés et pouvant donner lieu a la coordination
| de leurs actions a I'égard d’ung personne qui présente une altération de son état
mental et qui se trouve dans\une situation ol sa santé ou sa sécurite ou
la sécurité d’autrui est compromise.

Pour lapplication de Ila\présente loi, un intervenant désigné
est une personne ayant été nommée'pour agir a ce titre par 'une des personnes
ou par l'un des organismes suivants :

1° Santé Québec ou un établissement visé a la partie V.1 de la Loi sur

' les services de santé et les services soctiaux pour les Inuit et les Naskapis
| (chapitre S-4.2) ou par la Loi sur les servicas de santé et les services sociaux
pour les autochtones cris (chapitre S-5);

2° un corps de police ou I'autorité dont il reléve;

WY
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3° le ministre de la Sécurité publique;

4° |e curateur public;

5° la Commission des droits de la personne et des droits de la jeunesse;

o » - » N re N
]

7° un groupement' ayant conclu une entente avec Santé Québec
ou avec un établissement isé au paragraphe 1° concernant la prestation
de services d'aide en situation de crise visés au paragraphe 1° de l'article 4
de la Loi sur la gouvernance, du systéme de santé et de services sociaux
(chapitre G-1.021) ou de services qui y sont comparables pour le compte
de Santé Québec ou d’un tel été?iissement, lorsqu’une telle entente |'y autorise.

Le ministre peut, par ententﬁ, confier & une personne cu a un organisme
| qui n'est pas visé au deuxieéme alinéa la responsabilité de nommer une personne
pour agir comme intervenant désigné),
| b
' Une personne ou un organisme vijsé au deuxiéme ou au troisiéme alinéa
doit nommer et maintenir un nombre suffisant de personnes, choisies parmi
les membres de son personnel, pour agir comme intervenant désigné. Ces
personnes doivent avoir une formation ou uhe expérience pertinente a I'exercice
de ce rdle, incluant une connaissance suffisante des réalités spécifiques
aux personnes qui vivent avec un trouble mental.

o



Am 12
Art 0 Gt 13 q)

AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 10 (art. 13.4 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

Insérer, aprés le premier alinéa de l'article 13.4 de la Loi sur la protection
des personnes présentant une altération de leur état mental propose par
l'article 10 du projet de loi, I'alinéa suivant :

« Pour r'application du paragraphe 2° du premier alinéa, le consentement
est donné, s'il s'agit d'un mineur de moins de 14 ans, par le titulaire de l'autorité
parentale ou par le tuteur ou, s'il s’agit d’'un mineur de 14 ans et plus, par le mineur,

par le titulaire de I'autorité parentale ou par le tuteur. ».
pdops

L’amendement a poly but de modifier l'article 13.4 de la Loi sur la protection des
personnes présentantune altération de leur état mental, proposé par le projet de
loi, afin de clarifier les xégles applicables aux consentements qui doivent étre
obtenus aux fins du déclegchement d'un processus d’action concerté et, le cas
échéant, aux fins de la communication, dans le cadre d’un tel processus, de
renseignements personnels\ concernant la personne quilvise entre les
intervenants désignés appelés a collaborer dans le cadre de ce processus.

, 3,
Commentaires : ',

Il établit ainsi que ces consentements peuvent étre donnés par le titulaire
de lautorité parentale ou par le tutebr dans une situation concernant un mineur
de moins de 14 ans. Dans une situation concernant un mineur de 14 ans et plus,
ces consentements peuvent étre donnes par mineur, par le titulaire de l'autorité

parentale ou par le tuteur. \

I
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Texte modifié de I'article 13.4 de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leur état mental :

13.4. Un intervenant désigné peut procéder au déclenchement d'un processus
d’action concerté é\l'égard d’'une personne lorsque les conditions suivantes
sont réunies : \

1° les faits \{;onstatés par lintervenant désigné ou portés

a sa connaissance lui pépnettent raisonnablement de croire que :
!

a) la personné\yisée présente une altération de son état mental;

b) la situation dans laquelle la personne se trouve et ou sa santé |
ou sa sécurité ou la sécurité d'autrui est compromise est liée, en tout
ou en partie, a cette altération;

c) le processus pourrait &tre bénéfique pour protéger la santé
ou la sécurité de la personne ou la sécurité d’autrui;

2° le consentement de la ;;brsonne au déeclenchement du processus
et, le cas échéant, son consentement a la communication, dans le cadre
de ce processus, de renseignememts personneis la concemant entre
les intervenants désignés ont été obtenus.

Pour VFVapplication du paragraphe 2° du premier alinéa,
le consentement est donné, s’il s’agit 'd’un mineur de moins de 14 ans,
par le titulaire de l'autorité parentale \ou par le tuteur ou, s’il s’agit
d’un mineur de 14 ans et plus, par le miheur, par le titulaire de I'autorité
parentale ou par le tuteur.

Un intervenant désigné peut procéder au déclenchement d’'un processus
méme si la personne visée fait ou a fait 'objet 'de I'une des mesures prévues
a l'article 7 ou 8. Toutefois, il ne peut procédey au déclenchement d’un tel
processus s'il a des motifs raisonnables de croire, 'sur la base des informations
dont il dispose, que I'application de I'une de ces mesures serait plus indiquée
considérant la situation dans laguelie se trouve la pgrsonne, auquel cas il doit
communiquer avec un intervenant d'un service d'aide 'en situation de crise.
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 10 (art. 13.7 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

Insérer, aprés le deuxiéme alinéa de l'article 13.7 de la Loi sur la protection
des personnes présentant une altération de leur état mental, proposé
par l'article 10 du projet de loi, 'alinéa suivant :

« La levée du secret professionnel autorisée par le présent article ne s'applique
pas au secret professionnel liant I'avocat ou le notaire a son client. ».

a r
L’amendement a pour but de préciser que la communication de renseignements
autorisée en vertu 'de larticle 13.7 de la Loi sur la protection des personnes
présentant une aitération de leur état mental, proposé par le projet de loi, peut

viser des renseignements protégés par le secret professionnel. Toutefois, il ne
permet par de lever le secret professionnel liant 'avocat ou le notaire a son client.

Commentaire

Texte modifié de Particle 13.7 de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leur état mental :

13.7. Malgré le paragraphe 2° du'premier alinéa de l'article 13.4, un intervenant
désigné peut, sans le consentemgnt d'une personne, lorsquelle se trouve
dans une situation ou sa santé sa sécurité ou la sécurité d'autrui
est compromise et dans la mesure ou las autres conditions prévues a cet article
sont réunies, procéder au déclenchemant d'un processus d'action concerte
a son égard dans les cas suivants :

1° les faits constatés par [lintepvenant désigné ou portés
a sa connaissance lui permettent raisonnablgment de croire, d'une part,
que la personne a une capacité limitée a juger dgs répercussions sur sa santé
ou sur sa sécurité ou sur la sécurité d’autrul découlant de la situation
dans laquelle elle se trouve et, d'autre part,\qu’il existe un risque |

2
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raisonnablement prévisible de détérioration de son état mental ou d’aggravation
de cette situation;

2° les faits constatés par lintervenant désigné ou portés
& sa connaissance lui permettent raisonnablement de croire, d'une part,
que la personne est réticente A solliciter des services pouvant lui venir en aide,
notamment en raison d’'une méflance a I'égard de tels services, et, d’autre part,
que les bénéfices escompiés pour cette personne suivant le déclenchement
du processus sont nettement supétieurs au risque raisonnablement prévisible
de détérioration de son état mental oty d’aggravation de la situation dans laquelle
elle se trouve en 'absence d'un tel déclenchement.

Un processus visé au premier alinéa peut, sans le consentement
de la personne, donner lieu a la communication de renseignements personnels
la concernant entre les intervenants désignés qui y collaborent. Les dispositions
de l'article 13.5 s’appliquent.

La levée du secret professionnel autorisée par le présent article
ne s'applique pas au secret professionnel liant I'avocat ou le notaire
a son client.

\
Un intervenant désigné ne peut étre poursuivi en justice pour un acte
accompli de bonne foi en application du présentarticle.

™,
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 10 (art. 13.9 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

Supprimer, dans le premier alinéa de l'article 13.9 de la Loi sur la protection
des personnes présentant une altération de leur état mental, proposé
par l'article 10 du projet de loi, «le direcieur des poursuites criminelles

et pénales ».

L'amendement a pour but de retirer la participation du directeur des poursuites
crimineiles et pénales en tant que partie a I'entente-cadre nationale concernant
la protection des persoRnes présentant une altération de leur état mental qui sera
conclue en vertude la Ioi.\<\prés analyse et réflexions, celui-ci en a fait la demande.

\

Texte modifié de larticle 18.9 de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de feur état mental :

Commentaires, :

13.9. Le ministre conclut une entgnte-cadre nationale concemant la protection
des personnes présentant une altetation de leur état mental avec le ministre
de la Justice, le ministre de la Séciyité publique, la Commission des droits
de la personne et des droits de Ia jetinesse, le curateur public, le—directeur
Santé Québec, la Régie régionale
de la santé et des services sociaux du\Nunavik, le Conseil cri de la santé
et des services sociaux de la Baie James gt toute personne ou tout organisme
qu’il juge utile.

Cette entente-cadre nationale doit nxytamment prévoir les éléments
suivants :

uider les actions posées
leur état mental;

1° les principes directeurs qui doivent
a l'égard des personnes présentant une altération

1/
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2° les modalités et\les limites relatives au réle et a la collaboration |
des intervenants désignés plicables dans le cadre de mécanismes
de consultation et de concertation visés au deuxiéme alinéa de l'article 13.1;

3° la constitution de comités pour établir une gouvernance nationale
et régionale en matiére de protection 'des personnes présentant une altération
de leur état mental;

4° I'obligation des parties de voir § 'élaboration et a I'actualisation
d'outils de soutien & l'intervention a I'égard dx telles personnes, en y incluant
des éléments se rapportant a I'aide dont pourraient bénéficier leurs proches
lorsqu’un tel outil 8’y préte.

il
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AMENDEMENT
LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER LES PERSONNES DONT L’ETAT
MENTAL POURRAIT REPRESENTER UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE
D’AUTRUI

PROIJET DE LOI N° 23

ARTICLE 10

Ajouter, dans le premier alinéa de I'article 13.9 tel qu’amendé de [a Loi sur ta protection
des personnes présentant une altération de leur état mental, proposé par l'article 10 du
projet de loi, aprés les mots « le curateur public, » des mots « un représentant des

usagers, ». s
N A o

13.9. Le ministre conclut une entente-cadre nationale concernant la protection des
personnes présentant une altération de leur'\état mental avec le ministre de la Justice, le
ministre de la Sécurité publique, la Commissioq des droits de la personne et des droits de
la jeunesse, le curateur public, itas—erimi : dpalesy un
représentant des usagers, Santé Québec, la Régie régionale de la santé et des services
sociaux du Nunavik, le Conseil cri de la santé et dés services sociaux de la Baie James et |
| toute personne ou tout organisme qu'il juge utile.

Cette entente-cadre nationale doit notamment prévoir les éléments suivants :

1° les principes directeurs qui doivent guider le actions posées a I'égard des
personnes présentant une altération de leur état mental;

et a la collaboration
s de consultation et de

2° les modalités et les limites relatives au rol
des intervenants désignés applicables dans le cadre de mécanis
concertation visés au deuxiéme alinéa de I'article 13.1;

rnance nationale
Itération de leur

3° la constitution de comités pour établir une gou
et régionale en matiére de protection des personnes présentant une
état mental;

k)
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4° [I'obligation des parties de voir a I'élaboration et a I"actualisation d’outils de
soutien a l'intervention a I'égard de telles personnes, en y incluant des éléments se
rapportant a "aide dont pourraient bénéficier leurs proches lorsqu’un tel outil s’y préte.

D_ /2- Opposition Officielle
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 23
LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER

LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 10 (section | du chapitre .3 de la Loi sur la protection
des personnes présentant une altération de leur état mental)

Retirer, avant l'article 13.11 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental, proposé par l'article 10 du projet de loi,
ce qui suit :

« SECTION | -
« DISPOSITIONS GENERALES » ». W

Commantaires :

Cet amendament en est un de concordance avec lintroduction du registre
des directives “psychiatriques anticipées dans le systéme national de dépét
de renseignemends qui sera mis en place par Santé Québec.
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 10 (art. 13.11 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

A l'article 13.11 de la Loi sur la protection des personnes présentant une altération
de leur état mental proposé par l'article 10 du projet de loi :

1° remplacer, dans le premier alinéa, « si elle consent ou non aux soins »
par « les soins auxquels elle consent et »;

2° insérer, dans le deuxiéme alinéa et aprés « paix », « ou un technicien
ambulancier ».
rd

Commentai'h?s : w@a\

L’amendement modifie 'article 13.11 de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leur état mental afin de retirer la possibilité,
pour une personne gui énonce des directives psychiatriques anticipées, de refuser
al'avance, dans ses directives, un soin qui pourrait étre requis par son état mental.

Texte modifié de 'article 13.11 de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leur etat mental :

13.11. Toute personne majewe, apte a consentir aux soins et qui vit
avec un trouble mental pouvant mener, de fagon temporaire, a une inaptitude
a consentir aux soins peut, au moyen de directives psychiatriques anticipées,
indiquer les soins auxquels elle congent et si-ele-consent-ou-noR-ath-soins
qui pourraient étre requis par son état mental dans le cas ou elle serait inapte
a consentir a de tels soins en raison de ce trouble mental.

Elle peut également, au moyeR de telles directives, indiquer
si elle consent a ce qu'un agent de la paix ‘ou un technicien ambulancier
puisse, sans l'autorisation du tribunal, 'amenenauprés d'un établissement vise

II".
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al'article 6 pour y recev
dans le cas ou elle serai
en raison du trouble ment
alinéa de l'article 8.

i[ les soins auxquels elle a consenti dans ses directives,
inapte, de fagon temporaire, a consentir aux soins

avec lequel elle vit, conformément au troisiéme
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Article 40 (ont. 13. 13)

AMENDEMENT

LOi VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER LES PERSONNES DONT LETAT
MENTAL POURRAIT REPRESENTER UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE
D’AUTRUI

PROJET DE LOI N° 23

ARTICLE 10

Ajouter, 3 la fin de I'article 13.13 de la Loi sur la protection des personnes présentant une
altération de leur état mental, proposé par I'article 10 du projet de loi, I'alinéa suivant :

« Toute personne a le droit d'étre accompagnée d’une personne de son choix a toute
étape de I’énonciation de ses directives, incluant un avocat ou un notaire dont elle aurait
retenu les services. ».

¥

Mot

-

Opposition Officielle
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 10 (art. 13.14 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

Dans le premier alinéa de l'article 13.14 de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leur état mental, proposé par l'article 10 du projet
de loi :

1° remplacer le sous-paragraphe a du paragraphe 3° par le sous-paragraphe
suivant :

«a) en sassurant auprés delle du caractére libre et éclairé
de ses directives, en vérifiant entre autres : '

i) que ces directives ne résultent pas de pressions extérieures;

ii) quelle en a bien compris les effets, en particulier le fait
que les volontés relatives aux soins qui y sont exprimées prévalent, pour la durée
prescrite au deuxiéme alinéa de [larticle 13.24 ou pour celle énoncée
dans ses directives, sur tout refus qu’elle pourrait manifester a 'égard de ces soins
alors qu’elle est inapte a consentir aux soins; »;

2° remplacer, dans le paragraphe 5°, « établi conformément & l'article 13.29 »

par « visé a l'article 13.19 ». . .
Rdope.
Ub

Commentaires :

L’amendement modifie l'acticle 13.14 de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de\Jeur état mental afin de préciser que le professionnel
de la santé qui accompagne une personne dans ['énonciation de directives
psychiatriques anticipées doit, entre autres, informer cette derniere que
les volontés qu’elle y exprime prélaveront, pour la durée de leur mise en ceuvre,
sur tout refus quelle pourrait marifester alors qu'elle est inapte a consentir
aux soins.

/3
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Texte modifié de\l’article 13.14 de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leur état mental :

13.14. Le professionngl de la santé qui préte assistance a la personne doit :

1° s’assurer qu t?\lle est majeure et apte a consentir aux soins;

2° s'assurer qu’él_le vit avec un trouble mental pouvant mener,
. - 1. . ~ - .
de fagon temporaire, a une\ inaptitude a consentir aux soins et pour lequel
elle a regu un diagnostic; \
A
3° vérifier que ses directives psychiatriques anticipées sont énoncées
conformément & l'article-13.12, notamment : :

a) en s'assurant auprés delle du caractére libre et éclairé

de ses directives, en vérifiant entre autres gu’elles—nerésultent pas
- - - 5 \ - - -
\
- \- r -
i) que ces darecﬁ.l{ves ne résultent pas de pressions

extérieures;

ii) qu’elle en a bien compris les effets, en particulier le fait
que les volontés relatives aux soins\ qui y sont exprimées prévalent,
pour la durée prescrite au deuxiéme alinéa de I’article 13.24 ou pour celle
énoncée dans ses directives, sur tout Yefus qu’elle pourrait manifester
a ’égard de ces soins alors gu’elle est inapte a consentir aux soins;

b) en s'entretenant de ses directives avec les professionnels
ou les intervenants visés au troisiéme alinéa de l"article 13.12;

¢) en s'entretenant de ses directives avec ses proches
ou avec toute autre personne gu’elle identifie, si elle y consent;

4° s'assurer qu'elle a eu l'occasion de s’entretenir de ses directives
avec les personnes qu’elle souhaitait contacter, le cas éghéant;

5° linformer de la possibilité de refuser
soient versées au registre visé a [larticle 13.19
& Particle 13:29 ainsi que des effets possibles d'un tel refus;

ue ses directives

-

6° l'informer de la possibilité de révoquer ou de modifier ses directives
ainsi que des conditions et des modalités applicables a cette révocation
ou modification.

A/>
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~ Le professionnel doit s'assurer de foumnir linformation prévue
aux paragraphes 5° et 6° du premier alinéa de maniére claire et accessible

a la personne.
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AMENDEMENT Art.0 (aits3. ic’)

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 10 (art. 13.19 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

Remplacer, dans larticle 13.19 de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leur état mental, propose par l'article 10 du projet
de loi, « visé a larticle 13.29 » par « tenu par Santé Québec conformément
au paragraphe 6° du deuxiéme alinéa de l'article 76 de la Loi sur la gouvernance
du systéme de santé et de services sociaux (chapitre G-1.021) ».

o 75 P S,
Commentaires & ;—{Q’\Q@? %{D

Cet amendement en est un de concordance avec lintroduction du registre
des directives psychiafriques anticipées dans le systéme national de depét
de renseignements qui Ssra mis en place par Sante Québec.

\

Y

Texte modifié de I’article 13.19 de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération déﬁr état mental :

13.19. Les directives psychiatriques anticipées doivent étre versées au dossier
de la personne par le professionnel de la santé qui lui préte assistance. Ce
dernier doit également les verser, au registre tenu par Santé Québec
conformément au paragraphe 6° \du deuxiéme alinéa de [larticle 76
de la Loi sur la gouvernance du syst&éme de santé et de services sociaux
(chapitre G-1.021) visé-aFarticle 13.29)\sauf si la personne le refuse.




A ™M ) )
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Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 10 (art. 13.20 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

Remplacer, dans le deuxiéme alinéa de I'article 13.20 de la Loi sur la protection
des personnes présentant une altération de leur état mental, proposé par
l'article 10 du projet de loi, « 13.29 » par « 13.19 ».

&

N

dople
( N7
Commentaires : Q‘OOC V

t en est un de concordance avec lintroduction du registre
des directives psychiatriques anticipées dans le systéme national de depdt
de renseignements‘qui sera mis en place par Santé Québec.

Texte modifié de I’art%&zo de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leur état mental :

13.20. [...]

La personne qui souhaite révoquer ses directives doit étre assistée
par un professionnel de la santé. Apkes signature du formulaire, ce professionnel
le date et le contresigne afin d'y attester que la personne est apte a consentir
aux soins. Il doit s’assurer que les dirgctives sont radiées, dans les plus brefs
délais, du registre visé a larticle 13.19 43:29 et que le tiers de confiance
est informé qu’elles ont été révoquées, le,cas échéant.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 23
LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER

LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 10 (art. 13.22 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)
Remplacer, dans le premier alinéa de l'article 13.22 de la Loi sur la protection

des personnes présentant une altération de leur état mental, proposé par
l'article 10 du projet de loi, « 13.29 » par « 13.19 ».
[dopk

Commentaires : \/6

Cet amendement en est un de concordance avec lintroduction du registre
des directives psychiatriques anticipées dans le systéme national de dépét de
renseignements qui sera mis en place par Santé Québec.

A

Texte modifié de I'articlé 13.22 de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leur état mental :

13.22. Un professionnel de la‘santé ou des services sociaux ou un intervenant
d’'un service d’aide en situation\d\e crise duquel une personne recoit des soins
ou des services en lien avec le trouble mental avec lequel elle vit doit,
lorsqu’il prend connaissance de so&apﬁtude a consentir aux soins en raison
de ce trouble, consulter le registre visé a l'article 13.19 43.28. '

L..].
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 10 (art. 13.24 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

A l'article 13.24 de la Loi sur la protection des personnes présentant une altération
de leur état mental, proposé par I'article 10 du projet de loi :

1° remplacer « 13.29 » par « 13.19 »;
2° ajouter, a la fin, I'alinéa suivant :

« En cas de refus catégorique dune personne inapte a consentir
aux soins de recevoir les soins auxquels elle a préalablement consenti dans
ses directives, les volontés qu’elle y a exprimées prévalent sur un tel refus. Si
son inaptitude s'étend au-deld d'une période de 30 jours consécutifs ou
d’une période moindre qu’'elle a indiquée dans ses directives, I'article 16 du Code
civil, prescrivant l'autorisation du tribunal, s’applique advenant un tel refus. ».

footf<,

L’amendement a pour but de préciser que le consentement a des soins inscrit
dans des directiyes psychiatriques anticipées prévaut en cas de refus catégorique
de la personne \de recevoir ces soins. Une autorisation judiciaire de soins
doit toutefois étre obtenue si la personne est inapte & consentir aux soins depuis
plus de 30 jours consécutifs et qu'on souhaite lui prodiguer un soin auquel elle a
préalablement consenti dans ses directives, mais gu’elle refuse catégoriquement
de recevoir. Il est également proposé qu'une personne puisse établir, dans
ses directives, un délai maindre a celui de 30 jours si elle le souhaite.

Il s’agit également d’'un endement de concordance avec [introduction
du registre des directives psyghiatriques anticipées dans le systéme national
de dép6t de renseignements qui sera mis en place par Santé Québec.



A D3

Texte modifié de Particle 13.24 de Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leur état mental :

13.24. Lorsqu’une personne est inapte a consentir aux soins, les volontés
relatives aux soins clairement exprimées dans des directives psychiatriques
anticipées qui ont été versées au dossier de la personne ou au registre visé a
l'article 13.19 4328 ont, a I'égard des professionnels de la santé ayant acces
a ce dossier ou a ce registre, la méme valeur que des volontés exprimées par
une personne apte a consentir a i

En cas de refus catégorique d’une personne inapte a consentir
aux soins de recevoir les soins auxquels elle a préalablement consenti
dans ses directives, les volontés qifelle y a exprimées prévalent sur
un tel refus. Si son inaptitude s’étend qu-dela d’une période de 30 jours
consécutifs ou d’une période moindre qu’elle a indiquée dans
ses directives, l'article 16 du Code cuﬂ prescrivant ['autorisation

du tribunal, s’applique advenant un tel refus)

2/
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 10 (art. 13.25 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

Retirer l'article 13.25 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental, proposé par I'article 10 du projet de loi.

.ﬂc\c@%}.

L’amendement a pour but de retirer I'article 13.25 introduit par I'article 10 du projet
de loi, en congordance avec l'amendement proposé au premier alinéa de
larticle 13.24, lequel vise notamment a faire prévaloir, sur un refus catégorique
d’'une personne inapte a consentir aux soins, le consentement a ce soin inscrit
dans des directives psychiatriques anticipées.

Texte modifié de !’articl%i.zs de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leur état mental :
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 10 (art. 13.26 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

Retirer l'article 13.26 de la Loi sur la protection des personnes sur la protection
des personnes présentant une altération de leur état mental, proposé par

l'article 10 du projet de loi. :
Adopk
/

Commentair UB

L’amendement a\pour but de retirer l'article 13.26 introduit par l'article 10
du projet de loi, en‘concordance avec 'amendement proposé au premier alinéa
de l'article 13.24, lequel vise notamment a faire prévaloir, sur un refus catégorique
d’'une personne inapte\a consentir aux soins, le consentement & ce soin inscrit
dans des directives psychjatriques anticipées.

Texte modifié de P’article 13.26 de la Loi sur la proteétion des personnes
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 23
LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER

LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 10 (section Il du chapitre I.3 de la Loi sur la protection
des personnes présentant une altération de leur état mental)

Retirer la section Il du chapitre 11.3 de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leur état mental, comprenant les articles 13.29
et 13.30, proposée par l'article 10 du projet de loi.

g &O}O ?(’/é

Cet amendement en est un de concordance avec lintroduction du registre
des directives r%ychiatriques anticipées dans le systéme national de dépdt
de ren‘seignement%iisera mis en place par Santé Quebec.

Commenta\u'es :

\

Texte madifie de la section Il du chapitre 1.3 de la Loi sur la protection
des personnes présentant une altération de leur état mental :
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 13 (art. 16 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

Remplacer, dans ce qui précéde le paragraphe 1° du premier alinéa de l'article 16
de la Loi sur la protection des personnes présentant une altération de leur état
mental, proposé par l'article 13 du projet de loi, « d’'un jugement visé » par « d’'une

décision visée ». \' |
flaob™
o

Il s'agit d’une\rqodiﬁcation de concordance en lien avec le transfert des
compétences rela’r{ves a la garde en éetablisseméent au Tribunal administratif
du Quebec, lequel rend des décisions et non des jugements.

\
Commentaires :

Texte modifié de larticle 16 de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération\de leur état mental :

16. Tout établissement qui met une personne sous garde temporaire a la suite
de la décision d'un médecin gu d'une infirmiere praticienne spécialisée ou
d’une décision visée diun—jugem@m—wse a l'article 9 doit, lors de la mise sous
garde de cette personne et aprés chaque rapport d’examen psychiatrique prévu a
l'article 10, le cas échéant, lui remetire un document qui contient notamment,
en outre de ceux prévus aux articles 15\e\t 17, les renseignements suivants :

N\

L..]. \
!
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 14 (art. 19 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

Remplacer le paragraphe 1° de l'article 14 du prOJet de loi par le paragraphe
suivant :

« 1° par le remplacement, dans le paragraphe 1°, de « de mettre cette personne
sous garde préventive » par « ou d’une infirmiére praticienne spécialisée de mettre
cette personne sous garde temporaire »; ». ‘}/ .
. { ™ ‘{_
chlc.@ i
e}

Commentaires :

L’amendement a_pour objectif de préciser que I'établissement doit aviser les
personnes visées\a cette disposition de la décision de metire sous garde un
mineur ou un majely représenté, lorsque cette décision est celle d’'une infirmiere
praticienne spécialisée, comme c’est le cas pour celle du medecin.

Texte modifié de I'article\X{4 du projet de loi :
14. L’article 19 de cette loi est modifié, dans le premier alinéa :

1° par le remplacement) dans le paragraphe 1°, de « de mettre
cette personne sous garde pxéventive » par «ou d’une infirmiére
praticienne specuahsee de mettre cette personne sous garde
temporaire » & he 12 de Syenid

;

2° par linsertion, dans le paragraphe 2° et aprés « examens »,
de « psychiatriques ».

Vo
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N\

Texte modifié de l'article 19 de la Loi sur la protection des personnes |
présentant une altération de leur état mental :

19. L’établissement doit aviser, s'il s’agit d’'un mineur, le titulaire de 'autorité
parentale ou a défaut le tuteur ou, s'il s’agit d'un majeur représente, le
mandataire ou le tuteur:

N\
1°. de la décision d'un médecin ou d’une infirmiére praticienne
spécialisée de mettire cette persanne sous garde temporaire de-mettre
i en vertu de l'article 7;

2° de la nécessité de continuer la garde, a la suite de chacun des examens
psychiatriques prévus a l'article 10;

3° de chaque demande présentée au Tribunal administratif du Québec en
vertu de l'article 21, dont il est informé;

4° de la fin de la garde.

L'avis doit étre écrit, sauf celui visé au paragraphg 1°.

N\

A
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 20 (art. 27 du Code civil)

Remplacer le deuxiéme alinéa de larticle 27 du Code civil, proposé
par le paragraphe 2° de l'article 20 du projet de loi, par 'alinéa suivant :

« S'il est justifié que la personne soit mise sous garde temporaire plus rapidement,
celle-ci peut I'étre, sans 'autorisation du tribunal, aux conditions prévues par la Loi
sur la protection des personnes présentant une altération de leur état mental

(chapitre P-38.001). ».
hdopls”
a/ R

Il s’agit d’'une “nodification de concordance avec larticle 7 du projet de loi
tel gu’amendé vis ta reformuler de maniére plus précise le critére de temporalité
permettant a une p sonne d'étre mise sous garde temporaire sans l'autorisation
du tribunal.

Texte modifié de I'article 27 du Code civil :

27. S’il a des motifs sérieux de\croire qu'une personne représente un danger
pour elle-méme ou pour autrw n raison de son etat mental, le tribunal
peut;< - - ordonner qu'elle soit,
malgré l'absence de consentement\gardee temporairement preoviseoirement
dans un établissement de santé ou services sociaux en vue d’'une pour
y-subirune évaluation psychiatrique. Letribunal peut aussi, s'il y a lieu, autoriser
tout autre examen médical rendu nécessaire par les circonstances. Sila demande
est refusée, elle ne peut étre présentée a nouveau que si d'autres faits
sont allégués.

S’il est justifié que la personne soit
plus rapidement, celle-ci peut [’étre, sans
aux conditions prévues par la Loi sur la
présentant une altération de leur état mental (ch

ise sous garde temporaire
Pautorisation du tribunal,
rotection des personnes
itre P-38.001).

FiaY
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 21 (art. 28 du Code civil)

Remplacer les paragraphes 2° et 3° de l'article 21 du projet de loi par le
paragraphe suivant :

« 2° par le remplacement des deuxieme et troisieme alinéas par les suivants :

« Si le médecin ou linfirmiére praticienne spécialisée en santé mentale
qui procede a l'examen conclut a la nécessité de garder la personne
en établissement, un second examen psychiatrique doit étre effectué par un autre
de ces professionnels, au plus tard dans les 72 heures de la prise en charge.

Dés lors que l'un deux conclut que la garde n'est pas nécessaire,
la personne doit étre libérée. Si les deux professionnels concluent a la nécessité
de la garde, la personne peut étre maintenue sous garde, pour un maximum
de 96 heures, sans son consentement ou l'autorisation du tribunal. Cependant,
si cette période se termine un samedi ou-un jour férié, qu’il est impossible d'obtenir
I'autorisation du tribunal et que la cessation de la garde présenterait un danger,
celle-ci peut étre prolongée jusqu’'a I'expiration du premier jour ouvrable

qui suit. ». ». .
Noloptd
Comment VB

Il s’agit d'une m
gu’amendé.

ification de concordance avec l'article 3 du projet de loi tel

Texte modifié de 'article }du Code civil :

28. Lorsqu’une personne est inise sous garde temporaire et qu’elle doit
étre soumise a une ; i )
envuediune évaluation psychiatrighe, un examen doit avoir lieu dans
les 48 heures de sa 24-heures—de-la prise en charge par I'établissement de

V>



Si le médecin ou\l'\nfirmiére praticienne spécialisée en santé mentale
qui procéde a l'examen’conclut a la necessité de garder la personne
en établissement, un second\examen psychiatrique doit étre effectué par un autre

de ces professionnels un—aut{e

gtre médecin, au plus tard dans les 72 96 heures

Dés lors que 'un d’eux guunumédecin conclut que la garde n'est pas
nécessaire, la personne doit étre \%}Srée. Si les deux professionnels
dewxmeédesins concluent a la nécessité de la garde, la personne peut étre
maintenue sous garde, pour un maximum de 96 48 heures, sans
son consentement ou l'autorisation du tribunal. Cependant, si cette période
se termine un samedi ou un jour férié, quil est impossible d’obtenir
I'autorisation du tribunal et que la cessatiomn de la garde présenterait
un danger, celle-ci peut étre prolongée jusqu’a I'expiration du premier jour
ouvrable qui suit. \
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 21.1 (art. 30.1 du Code civil)

Insérer, aprés l'article 21 du projet de loi, le suivant :
« 21.1. L’article 30.1 de ce code est modifié :

1° par le remplacement, dans le premler alinéa, de « Le jugement »
par « La dec:|5|on du tribunal »;

2° par le remplacement, dans le troisieme alinéa, de « le jugement »

par « la décision ». ».
Odeplz

II s’agit d’une\q}):iﬁcation de concordance en lien avec le transfert
des compétences relatives a la garde en établissement au Tribunal administratif
du Québec, lequel rend des décisions et non des jugements.

Commentair\es :

Texte modifié de I’article 3%1 du Code civil :

\
30.1. La décision du trlbuna{ Le jugement qui autorise la garde en fixe
aussi la durée. \
\V‘\' - -
La personne sous garde doit, cependant, étre libérée dés que la garde n'est
plus justifiée, méme si la période fixée nest pas expirée.

Toute garde requise au-dela de la dug’ae fixée par la décision le-jugement
doit étre autorisée par le tribunal, conformé e{taUX dispositions de I'article 30.

<

\
\
1
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AMENDEMENT

Projet de loi n°® 23
LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER

LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 30.1 (art. 76 de la Loi sur la gouvernance du systéme de santé
et de services sociaux)

Insérer, aprés l'article 30 du projet de loi, le suivant :

« 30.1. L’article 76 de cette loi est modifié par l'insertion, dans le paragraphe 6°
du deuxiéme alinéa et aprés « registre », de « des directives psychiatriques
anticipées visées par la Loi visant la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental (chapitre P-38.001) ainsi que ». ».

i ¥
Papte
VB

Commentaires :

t en est un de concordance avec la mise en place, par le projet
ime de directives psychiatriques anticipées et d'un registre
des directives psychiatriques anticipées. A terme, ce registre sera donc tenu au
sein du systeme national de dép6t de renseignements institué par Santé Québec.

Texte modifié de l'article. 76 de la Loi sur la gouvernance du systéme
de santé et de services sociaux :

76. Santé  Québec  institue\, un systétme national de  dépédt
de renseignements. Ce systeme doit notamment permettre :

1° la tenue, par Santé Québec, des dossiers des usagers qui regoivent

des services de santé ou des services sbgiaux des établissements publics;
\\

2° la tenue, par les établissements ph'\vés, les établissements visés par
la Loi sur les services de santé et les services sociaux pour les Inuit et
les Naskapis (chapitre S-4.2) et le Conseil cri de la santé et des services sociaux
de la Baie James, des dossiers concernant, selon le cas, leurs usagers ou
leurs bénéficiaires et la conservation, pour leur compte, des renseignements
qui y sont contenus; \

N

N
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3° I'irﬁ;%)xation des renseignements détenus par les autres organismes
du secteur de la santé et des services sociaux au sens de la Loi sur
les renseignen}ents de santé et de services sociaux (chapitre R-22.1)
contenus dans les _dossiers qu'ils tiennent sur les personnes qui en recoivent
des services du domaine de la santé et des services sociaux;

4° le partage d'ordonnances entre organismes du secteur de la santé
et des services sociaux'au sens de cette loi et avec les personnes concernées;

5° la tenue, par le ministre, d'un registre des consentements
au prélevement d’organes etde tissus apres le déces;

6° la tenue, par Sant¢ Québec, d'un registre des directives
psychiatriques anticipées visées par la Loi visant la protection
des personnes présentant e altération de Ileur état mental
(chapitre P-38.001) ainsi que des directives médicales anticipées et
des demandes anticipées d’aide médicale a mourir visées par la Loi concernant
les soins de fin de vie (chapitre S-32.0 {)1);

7° la mise en place, par Santé Québec, d’'un mécanisme permettant
a une personne de trouver un professionné] de la sante ou des services sociaux
appartenant & une catégorie de professionnels et exercant dans un lieu
appartenant a une catégorie identifiées pat% ministre qui accepte d'assurer
son suivi médical en collaboration, le cas éché \nt, avec d’autres professionnels;

8° la mise en place, par Santé Québéc, d'un mécanisme de prise
' de rendez-vous avec un professionnel de la s“&;nté ou des services sociaux
appartenant a une catégorie de professionnels et exercant dans un lieu
appartenant a une catégorie identifiées par le mini"s\tre;

\

9° un accés aux renseignements et toute autre utilisation et
communication simplifies de ceux-ci conformément  aux régimes de
protection des renseignements qui leur sont applic\ables, notamment celui
prévu par la Loi sur les renseignements de santé et de services sociaux;

10° toute autre fonctionnalité déterminée par reglement de Santé Quéebec.

Il doit également permettre la journalisation de tout acces a ce systeme
par une personne, que ce soit pour y verser des renseignements, les utiliser
ou en recevoir communication. '

Malgré [larticle 6, le présent chapitre s’applique aux territoires visés
aux articles 530.1 et 530.89 de la Loi sur les services de santé et les services
sociaux pour les Inuit et les Naskapis et au territoire du Conseil cride la santé
et des services sociaux de la Baie James institué en vertu de\la Loi sur

\

\

\
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les services de santé et“les services sociaux pour les autochtones cris
(chapitre S-5). N
N

\
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23
LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER

LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 30.2 (art. 297 de la Loi sur la gouvernance du systeme de santé
et de services sociaux)

Insérer, aprés l'article 30.1 du projet de loi tel gu’amendé, I'article suivant :

« 30.2. Larticle 297 de cette loi est modifié par 'ajout, a la fin, du paragraphe
suivant :

« 5° transmettre au tribunal le rapport d’examen psychiatrique de linfirmiere
praticienne spécialisée en santé mentale conformément a l'article 4 de la Loi
sur la protection des personnes présentant une altération de leur état mental

(chapitre P-38.001). » ». ! j
oo
L v/
Commentaires : KJ

Cet amendemeht en est un de concordance avec celui proposant que les
infirmiéres praticiennes spécialisées puissent faire des examens psychiatriques
dans le cadre de mises sous garde.

Texte modifié de l’art%e 297 de la Loi sur la gouvernance du systeme
de santé et de services sbciaux .

297. Sous lautorité imméd&b du président-directeur général, le directeur
des soins infirmiers, outre les autres fonctions que Iui confere la présente loi,
exerce les fonctions suivantes :

1° surveiller et contréler la qualité des soins infirmiers dispensés au sein
de I'établissement;

2° s'assurer de I'élaboration de regles de soins infirmiers;

3° le cas échéant, collaborer a I’é&oration des regles applicables
aux soins médicaux et a l'utilisation des médicaments devant étre suivies

2,



Aoy
\ Art. 3o.3 (ot qu)

par les infirmiéres oiNles infirmiers habilités a exercer des activités visées a

_ ir et mettre a jour un registre des infirmieres
et des infirmiers habilités & exercer 'une ou plusieurs des activités visées

a cet article;

5° transmettre au tribunal\]le rapport d’examen psychiatrique
de Iinfirmiére praticienne spécialisée en santé mentale conformément
al'article 4 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental (chapitxg P-38.001).
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 61.1 (art. 28 de la Loi sur le notariat)

Insérer, aprés l'article 61 du projet de loi, ce qui suit :
« LOI SUR LE NOTARIAT
« 61.1. L’article 28 de la Loi sur le notariat (chapitre N-3) est modifié :

1° par le remplacement, dans le premier alinéa, de « un jugement
rendu » par « une décision rendue »;

2° par le remplacement du deuxiéme alinéa par le suivant :
« Le greffier du tribunal ou le secrétaire du Tribunal administratif

du Queébec, selon le cas, doit, dans les meilleurs délais, donner avis au secrétaire
de I'Ordre d'un tel jugement ou d'une telle decision. ». ».

oo

Commentaires : Vr\_)
I s’agit d'une m
des compétences relatives a la garde en établissement au Tribunal administratif
du Québec.

ification de concordance en lien avec le transfert

Texte modifié de l'article 28 de\la Loi sur le notariat :

28. Le secrétaire de I'Ordre retire du tableau le nom du notaire dés qu’est porté
a sa connaissance une situation d’'incempatibilité visée a I'article 27, un jugement
soumettant ce notaire a une tutelle\un jugement homologuant un mandat
de protection ou une décision rendug unjugementrendu en appllcatlon
de l'article 30 du Code civil et ordonnant fa mise sous garde du notaire aupres
d’un établissement de santé et de services sociaux. Il doit aviser sans délai
le notaire concerné. \

1 et 28)
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Le greffier du tribunal Qu le secrétaire du Tribunal administratif
du Québec, selon le cas, doit, dans les meilleurs délais, donner avis au secretaire

de IOrdre d’un tel jugement ou dlune telle décision de-toutjugement-visé

\
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AMENDEMENT
Projet de loi n® 23
LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER

LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 62.1 (art. 76 de la Loi sur les renseignements de santé et
de services sociaux)

Insérer, apres l'article 62 du projet de loi, ce qui suit :
« LOI SUR LES RENSEIGNEMENTS DE SANTE ET DE SERVICES SOCIAUX

« 62.1. L'article 76 de la Lbi sur les renseignements de santé et de services
sociaux (chapitre R-22.1) est modifié par l'insertion, aprés le paragraphe 1°
du premier alinéa, du paragraphe suivant :

« 1.1° le corps de police effectue, a la demande de 'organisme, des recherches
pour retrouver une personne et, le cas échant, 'amener contre son gré
auprés d'un établissement visé a larticle 6 de la Loi sur la protection
des personnes présentant une altération de leur état mental (chapitre P-38.001),
conformément a I'article 8.1 de cette loi; » ». )’ 5

_:ch'@p i

VD

L’'amendement a pour buf de permetire aux organismes du secteur de la santé
et des services sociaux, plus particuliérement aux établissements de santé
et de services sociaux, de communiquer a un corps de police les renseignements
nécessaires aux fins de localiser et de ramener aupres d’'un tel établissement,
en conformité avec l'article 8.1 d\e\]a Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur etat mental, une personne ayant quitté ses installations
alors qu’elle était sous la responsabilité de I'établissement suivant 'application
des articles 7 ou 8 de cette loi.

Commentaires :

A cette fin, l'amendement propose de\modifier la Loi sur les renseignements
desanté et de services sociaux puisque dans les situations visées,
les renseignements concernant la personng seront detenus par un organisme
du secteur de la santé et des services sociaux au sens de cette loi.

1>
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Texte modifie de I\thicle 76 de la Loi sur les renseignements de santé
et de services sociaux : :

76. Un organisme pelt communiquer un renseignement qu’il détient a
un corps de police lorsquil est nécessaire a la planification ou a I'exécution
d'une intervention adaptée aux caractéristiques d'une personne ou
de la situation, dans les cas suivants :

1° le corps de police\intervient, @ la demande de [organisme,
pour lui apporter de I'aide ou du soutien dans le cadre des services qu'il fournit
a une personne;

1.1° le corps de police effectue, a la demande de [l'organisme,
des recherches pour retrouver une personne et, le cas échéant,
I’amener contre son gré auprés diun établissement visé a l'article 6
delaLoi sur la protection des peksonnes présentant une altération
de leur état mental (chapitre P-38.001), conformément & [article 8.1

de cette loi;

2° l'organisme et le corps de police agissent en concertation ou
en partenariat dans le cadre de pratiques mixtes d’interventions psychosociales
et policiéres;

3° le corps de police intervient auprés dune personne faisant I'objet
d'un verdict de non-responsabilité criminelle pour\cause de troubles mentaux
ou d’inaptitude a subir son proces qui est sous la re\aponsabilité de 'organisme
suivant une décision rendue en vertu de la partie\XX.1 du Code criminel
(L.R.C. 1985, c. C-46) par un tribunal ou par une commjssion d’examen.

Un renseignement ainsi communiqué ne peut éire utilisé qu'aux fins

prévues au premier alinéa.

o
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AMENDEMENT

Projet de loi n°® 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 31 (art. 394 de la Loi sur la gouvernance du systéme de santé
et de services sociaux)

Remplacer I'article 31 du projet de loi par le suivant :
« 31. L'article 394 de cette loi est remplacé par le suivant :

« 394. Tout établissement visé a l'article 6 ou a l'article 9 de la Loi sur la
protection des personnes présentant une altération de leur état mental
(chapitre P-38.001) doit adopter un protocole encadrant la mise sous garde
de personnes dans ses installations ainsi que la prise en charge de celles y étant
amenées contre leur gré par une personne autorisée. Ce protocole doit tenir
compte des orientations déterminées par le ministre et étre diffusé auprés
du personnel affecté a la réalisation de tadches au sein de I'établissement,
des personnes qui exercent leur profession dans un centre qu'’il exploite ainsi que
des usagers concernés et de leurs proches. :

Le protocole doit notamment prévoir que sont inscrits ou versés au dossier
de l'usager les renseignements et les documents suivants :

1° ladurée, incluant la date du début et de la fin, de toute mise sous garde,
en précisant I'heure dans le cas d’'une mise sous garde temporaire;

2° une description des motifs justifiant la mise sous garde, son maintien
ou non ou sa levée ainsi que ceux justifiant 'absence de mise sous garde
temporaire;

3° une reproduction des rapports d’examen psychiatrique, des demandes
de mise sous garde dans les installations de I'établissement présentées au tribunal
par Santé Québec, s'il s’agit d’un établissement public, ou par I'établissement privé
ainsi que de toute décision ordonnant la mise sous garde;

4° si une évaluation psychiatrique a été effectuée sans que l'usager soit

mis sous garde temporaire, une note attestant 'obtention de son consentement
a se soumettre a cette évaluation ou, dans le cas ou il a été mis sous garde



temporaire, une note attestant I'obtention de son consentement a se soumettre
a cette évaluation ou attestant son refus de s’y soumettre;

9° la date & laquelle ont été transmis a I'usager les renseignements visés
a l'article 15 de la Loi sur la protection des personnes présentant une altération
de leur etat mental;

6° si des mesures parmi celles prévues au troisieme alinéa du présent
article ont été appliquées, une note détaillant ces mesures.

De plus, le protocole doit notamment prévoir des mesures visant :

1° aaccompagner I'usager afin de lui permettre de bénéficier des services
et des ressources disponibles pour le soutenir dans la compréhension et
dans I'exercice de ses droits et recours;

2° a faire connaitre a l'usager les bénéfices pouvant résulter de
I'implication d’un proche dans le cadre des soins et des services qu’il recoit, en
particulier lorsqu’il est possible pour les professionnels de la santé ou des services
sociaux offrant & l'usager des soins ou des services de s'entretenir avec I'un
de ses proches; :

3° a évaluer les besoins d’information et d’aide des proches de l'usager,
notamment dans le cadre du soutien qu’ils apportent a l'usager, ainsi que
les mesures envisageables pour répondre a de tels besoins;

4° a assurer la dignité de l'usager lorsque ce dernier se présente
a une audience effectuée par un moyen technologique a partir de I'établissement;

5° aassurer une sortie sécuritaire de I'usager et a prévenir une récurrence
de mise sous garde a son égard, en précisant les actions que I'établissement
doit poser a cet effet, dont les suivantes :

a) I'évaluation de ses besoins psychosociaux;

b) l'estimation du risque suicidaire ou homicidaire ou de tout autre
risque de compromettre sa santé ou sa sécurité ou la sécurité d’autrui pouvant
subsister aprés sa sortie;

¢) son orientation vers les services ou les ressources adaptés
pour répondre a ses besoins et favoriser son rétablissement;

d) la détermination de mesures de sécurité adaptées a sa situation,
applicables postérieurement a sa sortie et qui tiennent compte des actions visées
aux sous-paragraphes a a ¢ qui auront été posées.



Le plus haut dirigeant de I'établissement doit, au moins tous les trois mois,
faire un rapport sur l'application de ce protocole en indiquant notamment,
pour la période concernée :

1° le nombre de demandes visant la mise sous garde de personnes dans
les installations de I'établissement présentées au tribunal par Santé Quebec
g’ll s'agit d’un établissement public, ou par I'établissement privé;

2° le nombre de personnes prises en charge par I'établissement apres
y avoir été amenées contre leur gré par un agent de la paix ou amenées
en application du troisiéme alinéa de larticle 8 de la Loi sur la protection
des personnes présentant une altération de leur état mental;

3° le nombre de mises sous garde temporaires nayant pas donné lieu a
un examen psychiatrique, de celles ayant donné lieu & un examen psychiatrique
et de celles ayant donné lieu a deux examens psychiatriques;

4° le nombre de mises sous garde temporaires ayant donné lieu
a une garde en vertu de l'article 30 du Code civil;

5° le nombre de mises sous garde ayant donné lieu a une orientation
vers une alternative a I'hospitalisation;

6° le nombre de transferts effectués en vertu de l'article 11 de la Loi
sur la protection des personnes présentant une altération de leur état mentail;

7° tout autre renseignement que le ministre exige.

S'il s’agit d’'un établissement public, ce rapport doit étre transmis au conseil
d’administration de Santé Québec. Un résumé des rapports ainsi transmis doit étre
inclus dans une section particuliére du rapport annuel de gestion prévu a
larticle 127. S’il s’agit d’'un établissement privé, ce rapport doit &étre transmis a
son conseil d’administration ou, si I'établissement n'est pas une personne morale,
au titulaire de l'autorisation et I'établissement doit inclure un résumé des rapports
ainsi obtenus dans le rapport de ses activités qu’il transmet a Santé Québec

en application de l'article 376. ».
)quPJL‘i

Cet amendement reprend I'essentiel de\i ‘article 31 du projet de loi, mais il adapte
le dernier alinéa de l'actuel article 394 de la Loi sur la gouvernance du systeme
de santé et de services sociaux en concordance avec les modifications apportées
par le projet de loi aux types de garde Par ailleurs, il bonifie la reddition
de compte attendue des établissements vies en lien avec la mise sous garde
de personnes.

Commentaires : \

’\
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Texte m\ediﬁé de Particle 394 de la Loi sur la gouvernance du systéme
de santé et de services sociaux :

394. Tout étaklissement visé a 'article 6 ou a Particle 9 de la Loi sur
la protection des personnes présentant une altération de leur état mental
(chapitre P-38.001) doit adopter un protocole encadrant la mise sous garde
de personnes gans ses installations ainsi que la prise en charge de
celles y étant amenées contre leur gré par une personne autorisée. Ce
protocole doit tenix compte des orientations déterminées par le ministre
et étre diffusé auprés du persconnel affecté a la réalisation de tiches
au sein de 'établissement, des personnes qui exercent leur profession
dans un centre qu’il\ exploite ainsi que des usagers concernés et
de leurs proches. \ '

X

\

Le protocole doit notamment.prévoir que sont inscrits ou versés

au dossier de 'usager les renseignements et les documents suivants :

1° la durée, incluant la date du début et de Ia fin, de toute mise
sous garde, en précisant 'heure dans le cas d'une mise sous garde
temporaire;

2° une description des motifs justifiant la mise sous garde,
son maintien ou non ou sa levée ainsi que ceux justifiant "'absence
de mise sous garde temporaire; '

3° une reproduction des rapports d’examen psychiatrique,
des demandes de mise sous garde dans les installations
de I’établissement présentées au tribunal par Santé Québec, s’il s’agit
d’un établissement public, ou par I’établissement privé ainsi que de
toute décision ordonnant la mise sous garde;

4° si une évaluation psychiatrique a été effectuée sans que 'usager
soit mis sous garde temporaire, une note\ attestant I'obtention de
son consentement & se soumettre a cette évaluation ou, dans le cas ou
il a été mis sous garde temporaire, une note attestant I'obtention.de-
son consentement a se soumetire a cette évaluation ou atitestant son refus
de s’y soumettre;

5° la date a laquelie ont été transmis a 'usager les renseignements
visés a larticle 15 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental;

6° si des mesures parmi celles prévues au ftroisiéme alinéa du
présent article ont été appliguées, une note détaillant ces\mesures.

\\
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De plus, le protocole doit notamment prévoir des mesures visant :

1° a accompagner I'usager afin de lui permettre de bénéficier
des services et\des ressources disponibles pour le soutenir dans
la compréhension‘et dans I’exercice de ses droits et recours;

2° a faire comnaitre a l'usager les bénéfices pouvant résulter
de 'implication d’un proche dans le cadre des soins et des services
qu’il regoit, en particulier lorsqu’il est possibie pour les professionnels
de la santé ou des services sociaux offrant & I'usager des soins ou
des services de s’entretenir avec I'un de ses proches;

3° a évaluer les besoins d’information et d’aide des proches
de 'usager, notamment dans le cadre du soutien qu’ils apportent
a l'usager, ainsi que les mesures envisageables pour répondre a
de tels hesoins; -

4° 3 assurer la dignité de l'usager lorsque ce dernier se présente
aune audience effectuée par un moyen technologique a partir
de I'établissement;

5° a assurer une scrtie sécuritaire de l'usager et a prévenir
une récurrence de mise sous garde a son égard, en précisant les actions
que I'établissement doit poser a cet effet, dont les suivantes :

a) I’évaluation de ses bescins psychosociaux;

b) lestimation du risque suié_idaire ou homicidaire ou
de tout autre risque de compromettre sa santé ou sa sécurité ou la sécurité
d’autrui pouvant subsister aprés sa sortie;

¢) son orientation vers les services ou les ressources adaptés
pour répondre a ses besoins et favoriser son rétablissement;

: d) la détermination de mesures de sécurité adaptées
a sa situation, applicables postérieurement & sa\sortie et qui tiennent
compte des actions visées aux sous-paragraphes a a ¢ qui auront
été posées. '

Le plus haut dirigeant de I’'établissement doit, ali moins tous les trois
mois, faire un rapport sur I'application de ce proftocole en indiquant
notamment, pour la période concernée :

1° le nombre de demandes visant la mise sous garde de personnes
dans les installations de I’établissement présentées au fribunal par Santé
Québec, s’il s’agit d’'un établissement public, ou par I’établissement privé;
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2° le nombre\de personnes prises en charge par ["établissement
aprés y avoir été amgnées contre leur gré par un agent de la paix ou
amenées en applicaticy du treisieme alinéa de Particle € de la Loi sur la
protection des personnes présentant une altération de leur état mental;

3° le nombre de mises sous garde temporaires n’ayant pas donné
lieu 2 un examen psychiatngue, de celles ayant donné lieu a2 un examen
psychiatrique et de celles ayant donné lieu a deux examens
psychiatriques; '

4° le nombre de mises sous garde temporaires ayant donné lieu a
une garde en vertu de 'article 30'\du Code civil;

5° le nombre de mises sous garde ayant donné lieu a une orientation
vers une alternative a ’hospitalisati

6° le nombre de transferts effectfués en vertu de P’article 11 de la Loi
sur la protection des personnes présentant une altération de leur état
mental;

7° tout autre renseignement que le mﬁstre exige.

$’il s’agit d’un établissement public, ce rapport doit étre transmis
au conseil d’administration de Santé Québeg, Un résumé des rapporis
ainsi fransmis doit étre inclus dans une sectipn particuliéere du rapport
annuel de gestion prévu a Particle 127. 8’il §'agit d’'un établissement
privé, ce rapport doit étre transmis a son conseil d’administration ou,
si I'établissement n’est pas une personne moprale, au titulaire de
autorisation et I’établissement doit inclure un\résumé des rapports
ainsi obtenus dans le rapport de ses activités qu’il transmet

a Santé Québec en application de I'article 376. \\
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AMENDEMENT fick. 30 UO‘D

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 30 (art. 70.1 de la Loi sur la gouvernance du systéme de santé et
de services sociaux)

Supprimer, dans le premier alinéa de l'article 70.1 de la Loi sur la gouvernance du
systéme de santé et de services sociaux, proposé par 'article 30 du projet de loi,
« réguliérement ».

Kprt (B
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At 63GAE (18 .a)
AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 63 (art. 118.2 de la Loi sur les services de santé et les services
sociaux pour les Inuit et les Naskapis)

Remplacer I'article 63 du projet de loi par le suivant :

« 63. L’'article 118.2 de la Loi sur les services de santé et les services sociaux
pour les Inuit et les Naskapis (chapitre S-4.2) est remplacé par le suivant :

« 118.2. Tout établissement visé a l'article 6 ou a l'article 9 de la Loi sur
la protection des personnes présentant une altération de leur état mental
(chapitre P-38.001) doit adopter un protocole encadrant la mise sous garde de
personnes dans ses installations ainsi que la prise en charge de celles y étant
amenées contre leur gré par une personne autorisée. Ce protocole doit tenir
compte des orientations déterminées par le ministre et étre diffusé aupres
du personnel affecté a la réalisation de tadches au sein de [l'établissement,
des personnes qui exercent leur profession dans un centre qu'il exploite ainsi que
des usagers concernés et de leurs proches.

Le protocole doit notamment prévoir que sont inscrits ou versés au dossier
de l'usager les renseignements et les documents suivants :

1° la durée, incluant la date du début et de la fin, de toute mise sous garde,
en précisant 'heure dans le cas d'une mise sous garde temporaire;

2° une description des motifs justifiant la mise sous garde, son maintien
ou non ou sa levée ainsi que ceux justifiant 'absence de mise sous garde
temporaire;

3° une reproduction des rapports d’'examen psychiatrique, des demandes
de mise sous garde dans les installations de I'établissement présentées au tribunal
par I'établissement ainsi que de toute décision ordonnant la mise sous garde;

4° si une évaluation psychiatrique a été effectuée sans que l'usager soit

mis sous garde temporaire, une note attestant I'obtention de son consentement
a se soumettre a cette évaluation ou, dans le cas ou il a été mis sous garde
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temporaire, une note attestant I'obtention de son consentement a se soumettre
a cette évaluation ou attestant son refus de s’y soumettre;

5° la date a laquelle ont été transmis a 'usager les renseignements visés
a l'article 15 de la Loi sur la protection des personnes présentant une altération
de leur état mental; :

6° si des mesures parmi celles prévues au troisiéme alinéa du présent
article ont été appliquées, une note détaillant ces mesures.

De plus, le protocole doit notamment prévoir des mesures visant :

1° a accompagner l'usager afin de lui permettre de bénéficier des services
et des ressources disponibles pour le soutenir dans la compréhension et
dans l'exercice de ses droits et recours;

2° a faire connaitre a l'usager les bénéfices pouvant résulter
de l'implication d’un proche dans le cadre des soins et des services qu'il regoit,
en particulier lorsqu’il est possible pour les professionnels de la santé ou
des services sociaux offrant a 'usager des soins ou des services de s’entretenir
avec 'un de ses proches;

3° a éevaluer les besoins d’information et d’aide des proches de l'usager,
notamment dans le cadre du soutien qu’ils apportent a l'usager, ainsi que
les mesures envisageables pour répondre a de tels besoins;

4° a assurer la dignité de l'usager lorsque ce demier se présente
a une audience effectuée par un moyen technologique a partir de I'établissement;

5° a assurer une sortie sécuritaire de 'usager et a prévenir une récurrence
de mise sous garde a son égard, en precisant les actions que I'établissement
doit poser a cet effet, dont les suivantes :

a) [I'évaluation de ses besoins psychosociaux;
b) l'estimation du risque suicidaire ou homicidaire ou de tout autre
risque de compromettre sa santé ou sa sécurité ou la sécurité d’autrui pouvant

subsister apres sa sortie;

c) son orientation vers les services ou les ressources adaptés
pour répondre a ses besoins et favoriser son rétablissement;

d) la détermination de mesures de sécurité adaptées a sa situation,

applicables postérieurement a sa sortie et qui tiennent compte des actions visées
aux sous-paragraphes a a c¢ qui auront été posées. »;

»Y/A



Le plus haut dirigeant de I'établissement doit, au moins tous les trois mois,
transmettre au conseil d’administration de [I'établissement un rapport sur
I'application de ce protocole en indiquant notamment, pour la période concernée :

1° le nombre de demandes visant la mise sous garde de personnes dans
les installations de 'établissement présentées au tribunal par I'établissement;

2° le nombre de personnes prises en charge par I'établissement aprés
y avoir été amenées contre leur gré par un agent de la paix ou amenées
en application du troisiéeme alinéa de larticle 8 de la Loi sur la protection
des personnes présentant une altération de leur état mental;

3° le nombre de mises sous garde temporaires n’ayant pas donné lieu a
un examen psychiatrique, de celles ayant donné lieu a un examen psychiatrique
et de celles ayant donné lieu a deux examens psychiatriques;

4° le nombre de mises sous garde temporaires ayant donné lieu
a une garde en vertu de l'article 30 du Code civil;

5° le nombre de mises sous garde ayant donné lieu a une orientation
vers une alternative a I'hospitalisation;

6° le nombre de transferts effectués en vertu de l'article 11 de la Loi sur
la protection des personnes présentant une altération de leur état mental;

7° tout autre renseignement que le ministre exige.

Les données présentées dans un rapport prévu au quatriéeme alinéa doivent
I'étre pour chaque mission exploitée par I'établissement. L'établissement doit
inclure dans une section particuliére de son rapport annuel de gestion un résumé
des rapports transmis au cours de I'année visée par le rapport annuel. ». ».

;t‘b@%z/.
Commentaires : \ 46

- \
Cet amendement reprend lessentiel de l'article 63 du projet de loi. Par ailleurs,
il bonifie la reddition de cor%pte attendue des établissements visés en lien avec

la mise sous garde de persof‘-gnes.

Texte modifié de I’articlle".‘118.2 de la Loi sur les services de santé
et les services sociaux pour\es Inuit et les Naskapis :

118.2. Tout établissement visé a I'article 6 ou a I'article 9 de la Loi sur
la protection des personnes présentant une altération de leur état mental
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(chapitre P-38.001) doit adopter un protocole encadrant la mise sous garde
de personnes dans\ses installations ainsi que la prise en charge de
celles y étant amenées contre leur gré par une personne autorisée. Ce
protocole doit tenir compte des orientations déterminées par le ministre
et étre diffusé auprés du personnel affecté a la réalisation de taches
au sein de I'établissement, des personnes qui exercent leur profession
dans un centre qu’il exploite ainsi que des usagers concernés et
de leurs proches. \
\

Le protocole doit no&amment prévoir que sont inscrits ou versés
au dossier de 'usager les renseignements et les documents suivants :

1° la durée, incluant la\date du début et de la fin, de toute mise
sous garde, en précisant ’heure dans le cas d’'une mise sous garde
temporaire;

2° une description des motifs justifiant la mise sous garde,.
son maintien ou non ou sa levée \ainsi que ceux justifiant 'absence
de mise sous garde temporaire;

3° une reproduction des rapports d’examen psychiatrique,
des demandes de mise sous g¢garde dans les installations
de I'établissement présentées au tribunal\ par I’établissement ainsi que de
toute décision ordonnant la mise sous garde;

4° si une évaluation psychiatrig a été effectuée sans que
'usager soit mis sous garde temporaire, une note attestant I’obtention de
son consentement & se soumettre a cette évaluation ou, dans le cas ou
il a été mis sous garde temporaire, une note attestant I'obtention de
son consentement & se soumettre a cette évaluation ou attestant son refus
de s’y soumettre; '

5° la date a Ilaquelle ont été \transmis a ['usager
les renseignements visés a larticle 15 de la\Loi sur la protection
des personnes présentant une altération de leur état mental;

6° si des mesures parmi celles. prévues\au troisiéme alinéa
du présent article ont été appliquées, une note détaillant ces mesures.

De plus, le protocole doit notamment prévoir des mesures visant :

1° & accompagner l'usager afin de Iui permetire de bénéficier
des services et des ressources disponibles pour le soutenir
dans la compréhension et dans I’'exercice de ses droits et recours;

\

\
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2°. a faire connaitre a l'usager les bénéfices pouvant résulter
de 'implication d’un proche dans le cadre des soins et des services
qu’il recoit, en palticulier lorsqu’il est possible pour les professionnels
de la santé ou des services sociaux offrant a 'usager des soins ou |
des services de s’entretenir avec I'un de ses proches;

3° a évaluer les besoins d’information et d’aide des proches
de 'usager, notamment dans le cadre du soutien qu’ils apportent
a l'usager, ainsi que I\is mesures envisageables pour répondre a
de tels besoins; \ '

4° a assurer la dig
a une audience effectué
de 'établissement;

ité de 'usager lorsque ce dernier se présente
par un moyen technologique a partir

5° a assurer une sortie sécuritaire de l'usager et a prévenir
une récurrence de mise sous garde a son égard, en précisant les actions
que I’établissement doit poser 3 cet effet, dont les suivantes :

a) I'évaluation de ses besoins psychosociaux;
b) l'estimation du \risque suicidaire ou homicidaire
ou de tout autre risque de compromettre sa santé ou sa sécurité

ou la sécurité d’autrui pouvant subsister aprés sa sortie;

c¢) son orientation vers les services ou les ressources adaptés
pour répondre a ses besoins et favoriser son rétablissement;

d) la détermination de mesures de sécurité adaptées
a sa situation, applicables postérieurement a sa sortie et qui tiennent
compte des actions visées aux soys-paragraphes a a ¢ qui auront
été poseées.

Le plus haut dirigeant de I'établissement doit, au moins tous
les trois mois, transmettre au conseil d’A\dministration de I'établissement
un rapport sur I’application de ce protoco!e en indiquant notamment, pour
la période concernée : \

1° le nombre de demandes visant la mise sous garde de
personnes dans les installations de I'établissement présentées au tribunal
par I’établissement;

2° le nombre de personnes prises en \qharge par 'établissement
aprés y avoir été amenées contre leur gré par un agent de la paix ou

amenées en application du troisiéme alinéa de\lt’article 8 de la Loi sur

la protection des personnes présentant une altération de leur état mental;
\
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3° le nombre de mises sous garde temporaires n’ayant pas donné
lieu & un examen psychjatrique, de celles ayant donné lieu & un examen
psychiafrique et de lles ayant donné lieu a deux examens
psychiatriques;

4° le nombre de mises sous garde temporaires ayant donné lieu
a une garde en vertu de I'article 30 du Code civil;

5° le nombre de mises sous garde ayant donné lieu
a une orientation vers une alternatjve a I'hospitalisation;

6° le nombre de transferis, effectués en vertu de larticle 11
de la Loi sur la protection des peksonnes présentant une altération
de leur état mental;

7° tout autre renseignement que\le ministre exige.

Les données présentées dans un\ rapport prévu au quatriéme
alinéa doivent [I'étre pour chaque\ mission exploitée par
I’établissement. L’établissement doit inclure dans ‘une section
particuliére de son rapport annuel de gestion, un résumé des rapports
transmis au cours de I'année visée par le rappoRr annuel.
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AMENDEMENT At &) (oFes)

Projet de loi n°® 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 63.1 (art. 65 de la Loi sur les services préhospitaliers d’urgence)

Insérer, aprés l'article 63 du projet de loi, ce qui suit :
« LOI SUR LES SERVICES PREHOSPITALIERS D'URGENCE

« 63.1. Larticle 65 de la Loi sur les services préhospitaliers d'urgence
(chapitre S-6.2) est modifié par I'ajout, a la fin, de I'alinéa suivant :

« De plus, en réponse a une demande formulée en application du troisieme alinéa
de I'article 8 de la Loi sur la protection des personnes présentant une altération de
leur état mental (chapitre P-38.001) visant a ce qu’une personne soit amenée vers
une installation d’'un établissement visé a l'article 6 de cette loi, un technicien
ambulancier peut transporter cette personne vers une telle installation. Un tel
transport est réputé constituer la prestation d'un service préhospitalier d'urgence
fourni par un service ambulancier, que la personne recoive ou non des soins
en raison de son état ». ».

,Q(,’!Qf.:}:{“ /6

Commentaires :

Cet amendement madifie la Loi sur les services préhospitaliers d'urgence en
concordance avec la\proposition de permettre aux techniciens ambulanciers
d'amener une personng,_auprés d'un établissement de santé et de services
sociaux, sans autorisation du ftribunal, lorsqu'elle y a consenti dans
des directives psychiatriques_anticipées et aux conditions prévues a l'article 8 de
la Loi sur la protection des personnes présentant une altération de leur état mental.

Texte modifié de l'article 65 d
d’urgence :

la Loi sur les services prehospitaliers

65. Un technicien ambulancier fournif a une personne dont I'état requiert
Iintervention des services préhospitaliers d’'urgence les soins nécessaires
conformément aux protocoles d’intervention clinique élaborés par le directeur
meédical national.
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Le technicien ambulancier vérifie chez la personne concemnée la présence
de signes ou symptémes pexmettant 'application des protocoles afin de prévenir
la détérioration de I'état de ‘cette personne et, le cas échéant, la transporte
avec diligence vers un centre\ exploité par I'établissement receveur désigné
ou entre des installations mainteques par un ou des établissements.

De plus, en réponse a }re demande formulée en application
du troisieme alinéa de I'article 8 Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de Ié\ur état mental (chapitre P-38.001)
visant a ce qu’une personne soit amenée vers une installation
d’un établissement visé a 'article 6 de cette loi, un technicien ambulancier
peut transporter cette personne vers une telle installation. Un tel transport
est réputé constituer la prestation d’un service préhospitalier d’urgence
fourni par un service ambulancier, que la\personne recoive ou non
des soins en raison de son état.
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 64.1 (art. 39 du Reglement sur la formation, le contréle
de la compétence, la délivrance d’une attestation et la discipline
des sténographes)

Insérer, apres l'article 64 du projet de loi, ce qui suit :

« REGLEMENT SUR LA FORMATION, LE CONTROLE DE LA COMPETENCE,
LA DELIVRANCE DUNE ATTESTATION ET LA  DISCIPLINE
DES STENOGRAPHES

« 64.1. L’article 39 du Reglement sur la formation, le contrdle de la compétence,
la délivrance d’une attestation et la discipline des sténographes (chapitre B-1,
r. 13) est modifié par le remplacement, dans le deuxiéme alinéa, de « un jugement
rendu » par « une décision rendue ». ».

Commentai\res . ﬁk E/B

Il s’agit d’'une odification de concordance en lien avec le transfert
des compétences relatives a la garde en établissement au Tribunal administratif
du Québec, lequel rend des décisions et non des jugements.

Texte modifié de I’arti%Q du Réglement sur la formation, le contréle
de la compétence, la délivrance d’une attestation et la discipline
des sténographes :

39. Le sténographe qui veut cesser d’exercer doit en aviser le comité sans délai;
le comité retire alors son nom du tableau.

Le comité retire également d\Btableau le nom du stenographe dés
gu'est porté a sa connaissance un jugement soumettant ce sténographe a
une tutelle au majeur, un jugement hon%o\lgguant un mandat de protection ou
une décision rendue : n application de l'article 30 du Code
civil et ordonnant la mise sous garde du stéhographe aupres d’'un établissement

de santé et de services sociaux.



AMENDEMENT
LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER LES PERSONNES DONT L’ETAT
MENTAL POURRAIT REPRESENTER UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE
D’AUTRUI '

PROIJET DE LOI N° 23

ARTICLE 73 ]

Insérer, aprés I'article 73 du projet de loi, le suivant :

« 73.1. Le ministre doit, au plus tard le (indiguer ici la date qui suit de cing ans celle de
I'entrée en vigueur de I'article 1 de la présente loi), faire rapport au gouvernement sur

I'application de la présente loi et sur I'opportunité de maintenir ou de modifier ses
dispositions. Le rapport est publié sur le site Internet du ministére de la Santé et des

Services sociaux. ». A
A ok
7 M‘J B

Commentaires :

L'article 73.1 introduit par le,présent amendement a la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de'leur état mental vise a donner la responsabilité au ministre
de produire un rapport quant a l[a mise en ceuvre de la loi et a I'opportunité de la modifier,
ainsi qu’a publier ce rapport sur soq site Internet. B

Opposition Officielle
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

- ARTICLE 38 (art. 37.3 de la Loi sur la justice administrative)

Remplacer le deuxieme alinéa de larticle 37.3 de la Loi sur la justice
administrative, propose par l'article 38 du projet de loi, par l'alinéa suivant :

« Les autres recours formés en vertu de l'article 21 de cette loi sont instruits et
décidés par une formation de trois membres dont I'un est avocat ou notaire et les
deux autres sont de deux professions distinctes choisies parmi celles de
psychiatre, d'infirmiére praticienne spécialisée, de ftravailleur social, de
psychologue, de psychoéducateur, de criminologue ou d’ergothérapeute. ».

Be 74
LCC?\IQ

Cet amendement vise a ajouter les ergothérapeutes et les criminologues a titre de
professionnels compétents a siéger a la formation du tribunal appelée a entendre
certains recours en tiere de garde en établissement de santé et de services
sociaux, afin de favoriser une meilleure adéquation entre I'expertise des membres
du tribunal et la nature des dossiers traités. Il propose également une flexibilite
dans le choix des deux mempres autres qu’'avocat ou notaire.

Texte modifié de I'article 37.3\de la Loi sur la justice administrative :

37.3. Les demandes d’autorisation de soins et de garde en établissement et les
recours portant sur une garde temporajre formés en vertu de l'article 21 de la Loi sur la
protection des personnes présentant une altération de leur état mental
(chapitre P-38.001) sont instruits et décidés par un membre seul qui est avocat ou notaire.

Les autres recours formés en vertu dg I’article 21 de cette loi sont instruits et |
décidés par une formation de trois membres dont I'un est avocat ou notaire et les
deux autres sont de deux professions \distinctes choisies parmi celles de
psychiatre, d’infirmiére praticienne spécjalisée, de travailleur social, de
psychologue, de psychoéducateur, de criminologue ou d’ergothérapeute.




A
At 38Cant-32.3)

Le président du Tribunal, le vice-président responsable de la section ou tout membre
désigné par I'un d'eux privilégie la prise en, charge de ces demandes et de ces recours
concernant une méme personne par le mérme membre ou la méme formation, selon le

cas.
\

e
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AMENDEMENT

Projet de loi n® 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 43 (art. 103 de la Loi sur la justice administrative)

Insérer, apres le paragraphe 1° de l'article 43 du projet de loi, le paragraphe
suivant :

«1.1° par le remplacement de « au requérant » par « a la personne visée
par la demande ou au requérant, selon le cas, »; ».
e

]

JO

Cet amendement Vise a ce que l'occasion de retenir les services d'un avocat
soit fournie a la personne visée par une demande d’autorisation de soins-

ou de garde en établissement, puisque le requérant de ces demandes sera,
dans la majorité des cas) I'établissement de santé et de services sociaux.

Commentaires:

Texte modifié de I'article 43 du projet de loi :
43. L’article 103 de cette loi est modifié :

1° par linsertion, apres «\saisi», de « d'une demande d'autorisation
de soins ou de garde en établissement ou » ;

1.1° par le remplacement de «
par la demande ou au requérant, sel

requérant » par « a la personne visée
le cas, »;

2° par l'ajout, a la fin, de I'alinéa sui

« En outre, le Tribunal peut ordonnek la représentation, méme d’office,
si celui-ci la considére nécessaire pour assurer la sauvegarde des droits
et des intéréts d’'un mineur ou d’'un majeur ngn représente par un tuteur ou
un mandataire et s'il 'estime inapte. ».

Ark 43 (it 163)
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\ | | Artd3 (ot 1033)

Texte modifié de I'article 103 de la Loi sur la justice administrative :

103. Lorsqu'il est saisi Wune demande d’autorisation de soins ou de garde
en établissement ou d’'un\recours formé en vertu de l'article 21 de la Loi sur
la protection des personn dont [I'état mental présente un danger
pour elles-mémes ou pour autryj (chapitre P-38.001), le Tribunal doit s’assurer
que occasion a été fournie & la personne visée par la demande
ou au requérant, selon le cas, 2 de retenir les services d'un avocat.

En outre, le Tribunal peut ordonner la représentation, méme d’office,
si celui-ci la considére nécessaire poyr assurer la sauvegarde des droits
et des intéréts d’un mineur ou d’un majeur non représenté par un tuteur
ou un mandataire et s’il I'estime inapte.
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 47 (art. 113 de la Loi sur la justice administrative)

Remplacer, dans le deuxieme alinéa de l'article 113 de la Loi sur la justice
administrative, proposé par larticle 47 du projet de loi, «de garde
en etablissement ou d'ordonnance de sauvegarde faite dans le cadre
d'une demande d’autorisation de soins » par « d’'autorisation de soins ou de garde
en établissement ».

Ndopi
O

Cet amendement vise a ce que toutes les demandes d’autorisation de soins,
y compris les demandes d'ordonnance de sauvegarde, soient soumises a
la méme procédure.

Texte amendé de l’artsb 47 du projet de loi :
47. L’article 113 de cette Iore\st modifié par I'ajout, a la fin, de 'alinéa suivant :

« Toutefois, dans le cas\ d'une demande dautorusation de soins ou
de garde en etabisssement dée ¢ : :

une copie de la requete deposee\eu secretarlat du Tnbunal d0|t étre notlf ee
par le requérant aux autres parties et aux personnes indiquées a la loi. Elle
doit étre accompagnée d'un avis indiguant l'objet, la date, I'heure et le lieu
de l'audience ainsi que d'une copie des pieces au soutien de la requéte ou
d'une liste des pieces indiquant que celles-ci sont accessibles sur demande,
sous réserve, le cas échéant, de leur caractere confidentiel. La preuve de
sa notification ainsi que les piéces doivent étre déposées au secrétariat
du Tribunal. ».
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 23
LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 53 (art. 155.1 de la Loi sur Iajustice' administrative)
Remplacer l'article 53 du projet de loi par le suivant :
« 53. Cette loi est modifiee par l'insertion, apres l'article 155, du suivant :

« 155.1. Le Tribunal peut, sur demande, modifier une décision qui autorise
des soins dés lors que le demandeur ou tout intéressé est en mesure de présenter

des faits nouveaux s'ils sont suffisants pour ce faire.

Une telle demande obéit aux régles de procédure applicables
a une demande d’autorisation de soins. ». ». ' '

Commentai V D

Cet amendement vise a clarifier la procédure applicable 2 une demande
de modification d’une décision qui autorise des soins afin d’eviter la confusion avec
le recours en révisiomprévu a l'article 154 de la Loi sur la justice administrative.

Texte modifié de I'article 53 du projet de loi :
53. Cette loi est modifiée par Pinsertion, aprés 'article 155, du suivant :
« 155.1. Le Tribunal petf, sur demande, modifier une décision

qui autorise des soins dés lors \que le demandeur ou tout intéressé est
en mesure de présenter des faits nouveaux s’ils sont suffisants pour ce faire.

Une telle demande obéit aux régles de procédure applicables
a une demande d’autorisation de soins\». ».
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AMENDEMENT
Projet de loi n°® 23
LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER

LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 54 (article 156.1 de la Loi sur la justice administrative)

Supprimer la derniére phrase du deuxiéme a[inéé de l'article 156.1 de la Loi sur la
justice administrative, proposé par l'article 54 du projet de loi.

s - e
Commentaires : [)(C\\{_(% D

Il s’agit d’'une modificatioR concordance avec l'article 156.2 de la Loi sur la justice
administrative, également‘proposé par le présent article du projet de loi, tel qu’il
sera discuté subséquemment.

Texte modifié de ’article 156.4 de la Loi sur la justice administrative :

« 156.1. La décision qui ordonne la garde d’une personne, en vue de la soumettre
a une évaluation psychiatrique ou a\la suite d’une telle évaluation, est exécutoire

immédiatement. Un juge de la Cour du Québec peut toutefois suspendre
exécution de cette décision. :
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 54 (article 156.2 de la Loi sur la justice administrative)

- Insérer, dans l'article 156.2 de la Loi sur la justice administrative, proposé par
larticle 54 du projet de loi, et aprés « établissement », « peut étre exécutée par un
agent de la paix. Elle ».

' ( (,O}{

A

Commentaires- e S Al
VD

Cet amendement vise a permettre au tribunal d’ordonner qu'une décision qui
autorise des soins oW _qui ordonne une garde en établissement puisse étre
executée par un agent de\la paix si les circonstances le justifient.

Texte modifié de 'article 158.2 de la Loi sur la justice administrative :

156.2. La décision qui autorise des soins ou qui ordonne une garde en

établissement peut &ire exécutée par un agent de la paix. Elle devient caduque s'il
n'y est pas donné suite dans Ies tNms ou dans tout autre délai fixé par le

Tribunal. ».
Y
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 62 (art. 11 de la Loi visant a favoriser la protection des personnes
a I’égard d’une activité impliquant des armes a feu)

Remplacer le paragraphe 1° de l'article 62 du projet de loi par le suivant :

« 1° par le remplacement, dans le premier alinéa, de « Le greffier de la Cour
du Québec informe, sans délai, le contréleur des armes a feu de toute demande
visée a larticle 396 du Code de procédure civile (chapitre C-25.01), » et
de « dossier de la Cour. » par, respectivement, « Le secrétaire du Tribunal
administratif du Québec informe, sans délai, le controleur des armes a feu
de toute demande de garde en établissement fondée sur les articles 27
ou 30 du Code civil, » et « dossier du Tribunal. Tout établissement de santé
et de services sociaux informe le contréleur, sans délai, lorsqu’'une personne
y est mise sous garde temporaire a la suite de la décision d’'un médecin
ou d'une infirmiére praticienne spécialisée en lui indiquant les nom, adresse
et date de naissance de cette personne. ». ».

Il s’agit d’'un amendement de concordance afin que le contréleur des armes a feu
puisse continuer de, recevoir l'information selon laquelle une personne est mise
sous garde en vue d'tine évaluation psychiatrique.

Commentair

Texte modifié de l'article\11 de la Loi visant a favoriser la protection
des personnes a I’égard d’une activité impliquant des armes a feu :

11. Le secrétaire du Tribunal\administratif du Québec informe, sans délai,
le contréleur des armes a feu de\toute demande de garde en établissement

fondée sur les articles 27 ou du Code civil, Le—greffierdela—Cour

.
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{chapitre-C-25.01); relative a une personne dont 'état mental présente un danger
pour elle-méme ou pour autrui, en lui indiguant ses nom, adresse et date de
naissance ainsi que le numéro de dossierdu Tribunal. Tout établissement

Y,
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Art. 62 (ot 1))
de santé et de services sociaux informe le contrdleur, sans délai,
lorsqu’une personne est mise sous garde temporaire a la suite

de la décision d’'un médecin ou d’une infirmiére praticienne spécialisée
en lui indiquant les nom, adresse et date de naissance de cette personne.
dossierde-laCour Le contrG@ur vérifie si cette personne est en possession
d’'une arme a feu, peut y avoir accés ou est titulaire d'un permis l'autorisant a
en acquérir une. Dans la négative \jl détruit ces renseignements cing ans apres
la date a laquelle il en a été informé.

Le secrétaire greffier, a la demande du contrdleur, confirme ou infirme
le fait que la personne, identifiee par ce dernier, qui requiert un permis ou
une autorisation en vertu de la Loi sur\les armes a feu (Lois du Canada,
1995, chapitre 39), a déja fait 'objet d'ung telle demande demande—visée
a-Part = jvile. Dans l'affirmative, le secrétaire
greffier transmet au contréleur le numéro de\dossier du Tribunal de-laCeour
correspondant a cette demande.

Le contréleur des armes a feu est la persoRne désignée par le ministre
de la Sécurité publique pour agir a ce titre au Québeg, en application de la Loi sur
les armes a feu.
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AMENDEMENT

Projet de loi n°® 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 66 (art. 6.1 du Réglement sur la procédure du Tribunal admmlstratlf
du Québec)

Remplacer, dans larticle 6.1 du Réglement sur la procédure du Tribunal
administratif du Québec, proposé par larticle 66 du projet de loi, « visant
a obtenir une autorisation de soins ou concernant la garde en établissement »
par « d'autorisation de soins ».

Q{,\Qp\,{' d

Commentaires.: ‘ v )

Cet amendement est proposé puisque s'il y a une urgence telle que la demande
de garde en établissement devrait étre entendue dans un aussi court délai,
la personne visée par‘celle-ci pourrait plutdét étre mise sous garde temporaire
par un médecin ou une infirmiére praticienne spécialisée.

Texte modifié de I'article 66 du projet de loi :

66. Ce réglement est modifie ;ﬁnsertion, aprés l'article 6, du suivant :

« 6.1. En cas d urgence, uneemande d’ autonsataon de soms visantd

peut etre entendue méme un jour fene,}ar le membre avocat ou notalre désigné
par le président du Tribunal pour assurer la\garde. ».

%

\
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AMENDEMENT '

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 67 (art. 20 du Réglement surla procedure du Tribunal administratif
du Québec) :

Insérer, dans [larticle 20 du Réglement sur la procédure du Tribunal
administratif du Québec, proposé par larticle 67 du projet de loi, et apres
« (chapitre P-38.001) », « portant sur le maintien d’'une garde ».

gi\dﬁ; _ 1

Commentaires : \f\fb

Cet amendemek\;est une simple précision en cohérence avec le deuxiéme alinéa
de l'article 21 de la Loi sur la protection des personnes présentant une altération
de leur état mental,‘proposé par I'article 15 du projet de loi.

N
\

Texte modifié de I’articl>t\37 de projet de loi :
‘ \

67. L’article 20 de ce réglerhgnt est remplacé par le suivant :
\

« 20. Dans le cadre d’un recours formé en vertu de l'article 21 de la Loi sur
la protection des personnes presentant une altération de leur état mental
(chapitre P-38.001) portant sur Je maintien d’'une garde, |'établissement
qui détient la personne sous gard\e fournit au Tribunal, dés que possible
avant l'audience, une copie de tout rapport d'examen psychiatrique subséquent
a sa mise sous garde, y compris un rapport contemporain au jour de 'audience. ».

D
N
N
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 68.1

Insérer, avant 'article 69 du projet de loi, le suivant :

« 68.1. A compter de la date de I'entrée en vigueur de l'article 10 de la présente
loi et jusqu'a la date de I'entrée en vigueur du paragraphe 6° du deuxieme
alinéa de l'article 76 de la Loi sur la gouvernance du systéme de santé et
de services sociaux (chapitre G-1.021), le chapitre 11.3 de la Loi sur la protection
des personnes présentant une altération de leur état mental (chapitre P-38.001),
édicté par I'article 10 de la présente loi, doit se lire :

1° en insérant, avant l'article 13.11, ce qui suit :

« SECTION | o
« DISPOSITIONS GENERALES »;

2° en remplacant l'article 13.19 par le suivant :

_ « 13.19. Les directives psychiatriques anticipées doivent étre versées
au dossier de la personne par le professionnel de la santé qui lui préte
assistance. Ce dernier doit également les verser au registre établi conformément
a l'article 13.29, sauf si la personne le refuse. »;

3° eninsérant, aprés larticle 13.28, la section suivante :

« SECTION Ii '
« REGISTRE DES DIRECTIVES PSYCHIATRIQUES ANTICIPEES

«13.29. Le ministre établit et maintient un registre des directives
psychiatriques anticipées.

Le ministre peut assumer lui-méme la gestion opérationnelle du registre
ou la confier a un organisme assujetti a la Loi sur 'accés aux documents
des organismes publics et sur la protection des renseignements personnels
(chapitre A-2.1). Le ministre conclut une entente écrite avec ce gestionnaire.

|/
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«13.30. Le ministre prescrit, par réglement, les modalités d'acces
au registre de méme que ses modalités de fonctionnement. Ces modalités doivent
notamment prévoir les personnes pouvant verser des directives psychiatriques
anticipées dans le registre et celles qui pourront le consulter. ». ».

Commentaires :

Cet amendement prévoit le régime applicable au registre des directives
psychiatriques anticipées Nci a I'entrée en vigueur des dispositions prevoyant
Iinstitution, par Santé Québecy\du systéme national de dépd6t de renseignements.
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 68.2

Insérer, aprés l'article 68.1 du projet de loi tel qu'amendé, le suivant :
: O

« 68.2. A la date de I'entrée’en vigueur du paragraphe 6° du deuxiéme alinéa
de l'article 76 de la Loi su i’@ouvernance du systéme de santé et de services
sociaux (chapitre G-1.021), les renseignements contenus dans le registre
des directives psychiatriques anticipées établi et maintenu par le ministre
en application du premier alinéa de larticle 13.29 de la Loi sur la protection
des personnes présentant une altération de leur état mental (chapitre P-38.001),
édicté par l'article 68.1 de la présente loi, sont transférés a Santé Québec aux fins
du registre équivalent gu’elle met en place au moyen du systéme national de dép6t
de renseignements. De méme, les actifs informationnels liés a ce registre
sont transférés a Santé Québec avec tous les droits et toutes les obligations
qui s’y rattachent. ».

Commentaires : s’

Cet amendement prévoit~le transfert du contenu du registre des directives
psychiatriques anticipées dans.Je systéme national de dépdt de renseignements
au moment de I'entrée en vigueurdes dispositions relatives a ce systéme.
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AMENDEMENT
Projet de loi n° 23
LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI
ARTICLE 71

Insérer, dans larticle 71 du projet de loi et aprés «a titre », « d'avocats,
de notaires, ».

ﬁﬁ\nﬂ)}i
. TTUUD
Commentaires : ‘
Cet amendement propose d’ajouter les avocats et les notaires aux personnes

réputées aptes a étre membres du Tribunal administratif du Québec
pour la nouvelle section. :

Texte modifié de I'article 71 du projet de loi :

71. Les personnes déclarées aptes a étre nommées membres du Tribunal
administratif du Québec poun\a section des affaires sociales a titre d’avocats,
de notaires, de psychiatres, \de travailleurs sociaux ou de psychologues
avant la date de I'entrée en vigueur de I'article 38 de la présente loi sont réputées
avoir été déclarées aptes a étre hommées membres de ce tribunal également
pour la section de lintégrité de la bersonne au méme titre jusqu'a l'expiration
de la période de validité de leur déclaration d'aptitude.
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ANNEXE II

Amendements non adoptés
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Projet de loi n® 23
Loi visant principalement a mieux accompagner les personnes dont

I’état mental pourrait représenter un risque pour leur propre
sécurité ou celle d’autrui

AMENDEMENT
ARTICLE 1

Remplacer, dans le second alinéa tel que proposeé par I'article 1 du projet de loi, les termes
« présentant une altération de leur état mental » par « dont Paltération de I'état mental

présente un risgue pour elles-mémes ou pour autrui » Q 5 %/

L'article 1 du bi'oj_et de loi tel qu’amendé se lirait ainsi :

-

1. Le titre de la Loi sur la protection des personne
pour elles-mémes ou pour autrui (chapitre P-
« Loi sur |la protection des personnes pré

{'altération de I'état mental présente

nt I'état mental présente un danger
001) est remplacé par le suivant :
Srali : dont
fisque pour elles-mémes ou pour autrui ».
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AMENDEMENT Ark 2 (preambul

Projet de loi n°® 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 2 (préambule de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental)

Ajouter, & la fin du préambule de la Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leur état mental proposé par l'article 2 du projet de loi,
les alinéas suivants :

« CONSIDERANT que l'approche d'intervention auprés des personnes présentant
une altération de leur état mental doit étre respectueuse, adaptée a leurs
caractéristiques et sensible a leurs réalités sociales, culturelles et historiques;

« CONSIDERANT que les interventions visant a protéger les personnes
présentant une altération de leur é&tat mental peuvent également
contribuer au bien-&tre des proches de ces personnes et les soutenir dans
I'accompagnement qu'ils leur apportent; ».

' NAEDO—

Commentaires \

L'amendement a pour, but d'ajouter deux alinéas au préambule integre par
le projet de loi & la Loi syr la protection des personnes présentant une altération
de leur état mental. Le pramier vise a préciser que I'approche d'intervention doit
étre respectueuse et adaptée a leurs caractéristiques et sensible a leurs réalités
sociales, culturelles et historiques. L'autre alinéa proposé a pour objectif de
préciser que les interventions ‘visant & protéger les personnes présentant une
altération de leur état mental pelivent notamment contribuer a8 mieux soutenir les
proches dans I’accompagnement&w'ils apportent a ces personnes.

N

!

b9

A\

Texte modifié du préambule de la\Loi sur la protection des personnes
présentant une altération de leur état mental :

CONSIDERANT gu’en veriu de la Charte'des droits et libertés de la personne
(chapitre C-12), toute personne a droit a lintégrité et a la liberté de sa personne
ainsi qu'a sa dignite;

/A
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CONSIDERANT que le Québec reconnait limportance de lutter contre
la stigmatisation li¢e aux troubles mentaux;

CONSIDERANT que toute intervention auprés d'une personne présentant
une altération de son\état mental doit étre effectuée dans son intérét et avoir
pour objectifs de préseryer sa santé, de favoriser son rétablissement et de veiller
a sa sécurité et a celle diautrui;

CONSIDERANT qu'il est hécessaire de privilégier les interventions de nature
consensuelle et préventive\ auprés d'une personne présentant une altération
de son état mental en vue de favoriser le respect de son autonomie et d'éviter
la détérioration de son état me\ntal;

A"

N\
CONSIDERANT que la prise de mesures coercitives a 'égard d’une personne
présentant une altération de san état mental, comme le fait de procéder
a sa mise sous garde ou de 'amener contre son gré auprées d'un établissement
de santé et de services sociaux, doit demeurer exceptionnelle;

CONSIDERANT que la concertation et\la collaboration des acteurs susceptibles
d'intervenir auprés de personnes préseqtant une altération de leur état mental
sont essentielles pour protéger la sant& et la sécurité de ces personnes et
la sécurité d’autrui;

CONSIDERANT que Papproche d’inte
présentant une altération de leur état
adaptée a leurs caractéristiques et sensi
culturelles et historiques;

ntion auprés des personnes
ntal doit étre respectueuse,
e a leurs réalités sociales,

CONSIDERANT que les interventions visant a protéger les personnes
présentant une altération de leur état mental peuvent également
contribuer au bien-étre des proches de ces personnes et les soutenir
dans I'accompagnement qu’ils leur apportent;
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SOUS-AMENDEMENT
LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER LES PERSONNES DONT L'ETAT
MENTAL POURRAIT REPRESENTER UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE QU CELLE
D’AUTRUI

PROIJET DE LOI N° 23

ARTICLE 2

’'amendement proposé a l'article 2 du projet de loi est modifié par I'ajout, a la fin, de
I'alinéa suivant :

« CONSIDERANT que les proches sont le principal soutien des personnes présentant une

altération de leur état mental, qu’ils sont des partenaires indispensables des acteurs
susceptibles d’intervenir et qu’ils doivent pouvoir étre informés, intégrés et soutenus afin

d’exercer leurs réles adéguatement et en sécurité. » Q ﬂ"\ 6-/
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Projet de loi n® 23

Loi visant principalement & mieux accompagner les personnes dont
I’état mental pourrait représenter un risque pour leur propre
sécurité ou celle d’autrui

AMENDEMENT
ARTICLE 2
A I'article 2 du projet de loi :

1° Insérer, dans le cinquiéme « CONSIDERANT » et aprés « mesures coercitives », les
mots « prévues dans la présente loi »;

2° Insérer, dans le cinquiéme « CONSIDERANT » et aprés « état mental », les mots «

sans son consentement, ». ﬂ\ /},/E,»
oy p

e il

il

L’article 2 du projet de loi tel gu’amendé se lirait ainsi :

2. Cette loi est modifiée par le remplacement de ce qui précéde le chapitre | par ce qui
suit :

(]

« CONSIDERANT que la prise de mesures coercitives prévues dans la présente loi a
'égard d’une personne présentant une altération de son état mental, sans son
consentement, comme le fait de précéder a sa mise sous garde ou de 'amener contre
son gré auprés d'un établissemént de santé et de services sociaux, doit demeurer
exceptionnelle;
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Projet de loi n® 23

Loi visant principalement & mieux accompagner les personnes dont
I'état mental pourrait représenter un risque pour leur propre
sécurité ou celle d’autrui

AMENDEMENT
ARTICLE 2 (Article 1, Chapitre 0.1 de la Loi P-38)

Ajouter, a la fin de Farticle 1 du Chapitre 0.1 de cette loi, tel qu'introduit par l'article 2 du
projet de loi, les alinéas suivants :

« La présente loi doit &tre interprétée conformément aux principes de justice
fondamentale, au droit au refus de traitement et & ia présomption de capacité reconnus
par les chartes canadienne et québécoise ainsi que par la jurisprudence applicable.

Toute intervention réalisée en vertu de la présente loi doit respecter les principes de
nécessité, de proportionnalité, d’afteinte minimale et de subsidiarité.

Les mesures coercitives ne peuvent étre utilisées afin de compenser l'absence de

services communautaires, psychosociaux ou de proximité. ». h m

L’article 2 du projet de loi tel qu’amendé se lirait ainsi :

« 2. Cette loi est modifiée par le remplacement de ce qui précéde le chapitre | par ce qui
suit :

[...]
« CHAPITRE 0.1 -
« OBJET

« 1. La présente loi vise la protection de la santé et de la sécurité des personnes
présentant une altération de leur étatmental qui se trouvent dans une situation ou il existe
un danger pour elles-mémes ou pour autrui. Ses dispositions complétent celles du Code
civil portant sur la garde de ces personnes par un établissement de santé et de services
sociaux et sur I'évaluation psychiatrique visant a déterminer la nécessité d'une telle garde.

Elle prévoit la mise enplace de mécanismes de consultation et de concertation entre les
acteurs concernés &n ce qui a trait & la protection de la santé et de la sécurite des
personnes pré?:fant une altération de leur état mental.

/3
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Enfin, elle permet aux personnes majeures qui vivent avec un trouble mental d'enoncer
des directives psychiatriques anticipées en lien avec les soins qui pourraient étre requis
par leur état mental dans le cas o elles seraient inaptes, de fagon temporaire, a consentir
aux soins en raison d'un tel trouble.

La rincipes de justice

fondamentale, au droit au refus de traitemerit et a_la présomption_de capacité

F

reconnus par les chartes canadienne et québécoise ainsi que par la jurisprudence
applicable.

Toute intervention réalisée en vertu de la présente loi doit respecter les principes
de nécessité, de proportionnalité, d’atteinte minimale et de subsidiarité.

Les mesures coercitives ne peuvent étre utilisées afin de compenser l'absence de
services communautaires, psychosociaux ou de proximité. ». ».

r
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Projet de loi n® 23
Loi visant principalement & mieux accompagner les personnes dont

I'état mental pourrait représenter un risque pour leur propre
sécurité ou celle d’autrui

AMENDEMENT
ARTICLE 7
Au paragraphe 2° du premier alinéa de l'article 7 du projet de loi
1° supprimer, dans le paragraphe 1° du premier alinéa, les mots « ou, en raison de son
comportement, elle risque de fagon raisonnablement prévisible de causer une telle

atteinte ou de subir une détérioration importante de son état mental » ;

2° remplacer, dans le paragraphe 2° du premier alinéa, les mots « , ce risque d'atteinte
ou cette détérioration » par « ou ce risque d'atteinte » ;

3° remplacer les mots « , que ce risque d'atteinte ne se matérialise ou que cette
détérioration ne survienne. » par « ou que ce risque d'atteinte ne se matérialise » ;

il D\‘i;& /DIK\J

L’article 7 du projet de loi tel qu’amendé se Iirait?/ N

«7. Larticle 7 de cette loi est modifié . '
[.] /

2° par l'insertion, aprés le premier alir}éé, du suivant :
F

/e N~ e
« Pour I'application du premie;?iﬂea, on entend par « situation ou il existe un danger
une situation ol la santé ou la sécurité de la personne ou la sécurité d'autrui est
compromise du fait que les conditions suivantes sont réunies :

1° la personne cause od a causé une atteinte grave a son intégrité physique ou &
celle d’autrui ou, en raisop’de son comportement, elle risque de fagon raisonnablement
prévisible de causer ungielle atteinte-au-de-sublrune détériorationimportante-de-son-etat
merial

2° les faits gbnstatés par le médecin ou par linfirmiére praticienne specialisée ou
portés a sa copfnaissance Iui permettent raisonnablement d'établir que cette atteinte—se
risgue-d'atte o-détérioration ou ce risque d’atteinte est lié, en tout ou en partie,

| a l'altération de I'état mental de la personne;

A
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3° la mise sous garde temporaire de la personne’ est nécessaire pour éviter, selon le
cas, que cette atteinte ne s'aggrave—que-ce-risgue-d'atieinte ne-se-matérialise-ou-que

cette-deteriorationRe-survienie ou gue ce gﬂue d'atteinte ne se matérialise. »;
[.-]

;-/ --P’V
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Projet de loi n® 23

Loi visant principalement & mieux accompagner les personnes dont
I’état mental pourrait représenter un risque pour leur propre
sécurité ou celle d’autrui

AMENDEMENT
ARTICLE 7

L'article 7 du projet de loi, tel qu'amendé, est modifié par l'insertion, a la fin du deuxieme
alinéa de Varticle 7 de la Loi sur la protection des personnes présentant une altération de
leur état mental tel qu'introduit par le deuxiéme paragraphe, du paragraphe suivant :

4° aucune autre mesure ne pourrait, dans les circonstances, étre prise enﬁmp il
utile. Ck/

-'f' -
2
i ' |

L'article 7 du projet de loi tel qu’amendé se lirait ainsi : /,! v

7. L’article 7 de cette loi est modifié :

[
2° par l'insertion, aprés le premier alinéa, du suivant:

« Pour I'application du premier alinéa, on entepd par « situation ol il existe un danger
» une situation ol la santé ou la sécurité deta personne ou la sécurité d'autrui est
compromise du fait que les conditions suivaptés sont réunies :

iy la personne cause ou a causé-line atteinte grave a son intégrité physique ou a
celle d'autrui ou, en raison de son gdmportement, elle risque de fagon raisonnablement
prévisible de causer une telle atteirite ou de subir une détérioration importante de son état
mental;

2° les faits constatés par le médecin ou par l'infirmiére praticienne spécialisée ou
portés a sa connaissarice lui permettent raisonnablement d’établir que cette atteinte, ce
risque d’atteinte ou cette détérioration est lié, en tout ou en partie, a 'altération de I'état

3° la mise sous garde temporaire de la personne est nécessaire pour éviter, selon le
cas, que Cette atteinte ne s'aggrave, gue ce risque d'atteinte ne se matérialise ou que




rticle _a_CCUT } 8)

AMENDEMENT

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER LES PERSONNES DONT L'ETAT
MENTAL POURRAIT REPRESENTER UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE
D’AUTRUI

PROJET DE LOI N° 23

ARTICLE 8
L'article 8 du projet de loi est modifié par:
1° le remplacement du premier alinéa du paragraphe 1° par les suivants:

« Un agent de la paix peut, sans I'autorisation du tribunal, amener contre son gré
une personne présentant une altération de son état mental auprés d'un
établissement visé a l'article 6 :

1° 4 la demande d’un intervenant d’un service d’aide en situation de crise qui
estime que cette personne se trouve dans une situation ou il existe un danger pour
elle-méme ou pour autrui;

2° 3 la demande du titulaire de l'autorité parentale, du tuteur au mineur ou de
Fune ou l'autre des personnes visées par l'article 15 du Code civil, lorsqu’aucun
intervenant d’un service d’aide en situation de crise n’est disponible pour évaluer
la situation. Dans ce cas, {'agent doit avoir des motifs sérieux de croire que cette
personne se trouve dans une situation ou il existe un danger pour elle-méme ou
pour autrui. »

2° le remplacement dans le deuxiéme alinéa du paragraphe 1° des mots « du premier
alinéa » par les mots « des paragraphes 1° et 2° ».

R
L'article se lirait ainsi : \ Kﬁ“t {6

8. l'article 8 de cette loi est modifie :

1° par le remplacement du premier alipéa par les suivants :

Opposition Officielle
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« Un agent de la paix peut, sgns I'autorisation du tribunal, amener contre son gré une
personne présentant une altérition de son état mental aupres d’un établissement visé a
I'article 6 :

1° 3 la demande d’un intervenant §'un service d’aide en situation de crise qui estime que
cette personne se trouve dans ungsituation ol il existe un danger pour elle-méme ou
pour autrui;

2° a la demande du titulaire de l'autorité parentale, du tuteur au mineur ou de 'une ou
I'autre des personnes visées par 'article\15 du Code civil, lorsqu’aucun intervenant d'un
service d’aide en situation de crise n’est digponible pour évaluer la situation. Dans ce cas,
I'agent doit avoir des motifs sérieux de cipire que cette personne se trouve dans une
situation ou il existe un danger pour elle-méme ou pour autrui. »

Pour I'application du-premierahnéa des paragkaphes 1° et 2°, on entend par « situation
ot il existe un danger » une situation ou la saqté ou la sécurité de la personne ou la
sécurité d’autrui est compromise du fait que les cgnditions suivantes sont réunies :

1° la personne cause ou a causé une atteinte grave, a son intégrité physique ou a celle
d’autrui ou, en raison de son comportement, elle'\risque de fagon raisonnablement
prévisible de causer une telle atteinte;

2° les faits constatés par I'intervenant visé au premier alinga ou portés a sa connaissance
lui permettent raisonnablement d’établir que cette atteinte ou ce risque d’atteinte est
lié, en tout ou en partie, a {’altération de I'état mental de la personne;

3° il est nécessaire d’amener la personne auprés d’un établisselpent visé a 'article 6 pour
éviter, selon le cas, que cette atteinte ne s'aggrave ou que ce, risque d’atteinte ne se
matérialise;

4° aucune autre mesure ne pourrait, dans les circonstances, étre prise en temps utile.

Un agent de la paix peut aussi, sans I'autorisation du tribunal, ameneryne personne qui
a énoncé des directives psychiatriques anticipées conformément au chapitre 1.3 auprés
d’un établissement visé 3 I'article 6, a la demande d’un intervenant d’un seyvice d’aide en
situation de crise ou d’un professionnel de la santé ou des services sociatix assurant le

Opposition Officielle
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suivi des soins ou des'services qu’elle regoit en lien avec le trouble mental avec lequel elle
vit qui estime que les canditions suivantes sont réunies :

1° la personne est inapte a'tonsentir aux soins en raison de son trouble mental;

2° la personne a, dans ses directjves, donné son consentement 3 étre amenée aupres d’un
établissement visé & 'article 6 si)\en raison de ce trouble mental, elle est inapte, de fagon
temporaire, a consentir aux soins;

3° cette mesure est nécessaire pour fue soient offerts a la personne les soins auxquels
elle a préalablement consenti dans ses Jirectives. »;

2° par le remplacement, dans le deuxieme\alinéa, de « préventive » par « temporaire »; 8 |
3° par le remplacement du troisiéme alinéa par le suivant :

« Dans la présente loi, on entend par « intervgnant d’un service d’aide en situation de
crise » une personne qui a recu la formation préyue a 'article 23.1 et qui est dans l'une
des situations suivantes :

1° elle est a 'emploi de Santé Québec et affectée\a I'exercice de fonctions liées aux
services d’aide en situation de crise visés au paragraﬁhe 1° de Particle 4 de la Loi sur la
gouvernance du systéme de santé et de services sociadﬁ (chapitre G-1.021);

%

2° elle est & I'emploi d’un établissement visé a la partie IV.1 de la Loi sur les services de
santé et les services sociaux pour les Inuit et les Naskapis (chapitre S-4.2) ou par la Loi sur
les services de santé et les services sociaux pour les autochtones cris (chapitre 5-5) et
affectée a lI'exercice de fonctions liées a des services comparables a ceux prévus au
paragraphe 1° de I’article 4 de la Loi sur la gouvernance du systéme de santé et de services
sociaux;

3° elle est a I'emploi d’'un groupement ayant conclu une ententa avec Santé Québec ou
avec un établissement visé au paragraphe 2° concernant la prestation de services d’aide |
en situation de crise ou de services qui y sont comparables poun le compte de Santé
Québec ou d’un tel établissement et affectée a I'exercice de fonction liées a ces services.
».
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Projet de loi n°® 23

Loi visant principalement a mieux accompagner les personnes dont
I'état mental pourrait représenter un risque pour leur propre
sécurité ou celle d’autrui

AMENDEMENT
ARTICLE 8 (Article 8 LPP)

Insérer, aprés le premier alinéa de I'article 8 de cette loi, tel que modifié par le paragraphe
1° de l'article 8 du projet de loi, I'alinéa suivant :

« En cas d'empéchement ou dindisponibilité de lintervenant d'un service d’aide en
situation de crise, les professionnels de |la santé ou des services sociaux suivants sont
habilités a procéder a cette évaluation et a faire la demande :

i un médecin,
2° un psychologue;

g un neuropsychologue,
4° une infirmiére praticienne spécialisée en santé mentale;

5° un travailleur social. »
.o
Rehine



| L’article 8 du projet de loi tel qu’amendé se lirait ainsi :

« 8. L'article 8 de cette loi modifié :

1° par le remplacement du premjer alinéa par les suivants :

« Un agent de la paix peut, sans I'autorisation du tribunal, amener contre son gré une
personne présentant une altération de son état mentat auprés d'un établissement visé a
l'article 6, a4 la demande d'un intervenant d’'un service d'aide en situation de crise qui
estime que cette personne se trouve c'i‘aiﬁune situation ou il existe un danger pour elle-
méme ou pour autrui.

En_cas d’empéchement ou d’indisponibilité de I'intervenant d'un_service
d’aide en situation de crise, les professionnals de la santé ou des services sociaux
suivants sont habilités a procéder a cette évaluation et a faire la demande :

1 un médecin;

2° un psychologue;

3° un neuropsychologue;

4° une infirmiére praticienne spécialisée en santé'mentale;
5 un travailleur social.

Am I
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Article 40 {owF. 13.9)

AMENDEMENT

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER LES PERSONNES DONT L'ETAT

MENTAL POURRAIT REPRESENTER UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE QU CELLE
D’AUTRUI

PROJET DE LOI N° 23

ARTICLE 10

Ajouter, dans le premier alinéa de I'article 13.9 tel qu’amendé de la Loi sur la protection
des personnes présentant une altération de leur état mental, proposé par Iarticle 10 du
projet de loi, aprés les mots « le curateur public, » des mots « un représentant des

comités des usagers, ». _
\ V—C}V‘KC@“ O\

13.9. Le ministre conclut une enterke-cadre nationale concernant la protection des
personnes présentant une altération deleur état mental avec le ministre de la Justice, le
ministre de la Sécurité publique, la CommIssion des droits de la personne et des droits de
la jeunesse, le curateur public, i i i un
représentant des comités des usagers, Santé Québec, la Régie régionale de la santé et
des services sociaux du Nunavik, le Conseil cki de la santé et des services sociaux de la
Baie James et toute personne ou tout organisme qu’il juge utile.

Cette entente-cadre nationale doit notam}nent prévoir les éléments suivants :
ll"'., .
1° les principes directeurs qui doivent guiler les actions posées a I'égard des |
personnes présentant une altération de leur état mental;

2° les modalités et les limites relatives au réle et a la collaboration
des intervenants désignés applicables dans le cadre de mécanismes de consultation et de

concertation visés au deuxiéme alinéa de I'article 13.1;
\

L
3° la constitution de comités pour établir uge gouvernance nationale
et régionale en matiére de protection des personnes présentant une altération de leur |
état mental; \ |

LY
.

l /a Opposition Officielle



&
Am [
Article

4° I'obligation des parties‘de voir a I'élaboration et a I'actualisation d’outils de
soutien a l'intervention a I'égard de\telles personnes, en y incluant des éléments se
rapportant a |'aide dont pourraient bén#ficier leurs proches lorsqu’un tel outil s’y préte.

;‘ / Opposition Officielle
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Projet de loi n° 23

Loi visant principalement & mieux accompagner les personnes dont
I'état mental pourrait représenter un risque pour leur propre
sécurité ou celle d’autrui

AMENDEMENT

ARTICLE 10 (Article 13.13. LPP) |
3o\ cmndd V5

Insérer, dans le premier alinéa de I'article 13.13 de cette loi, tel qu'introduit par l'article 10
du projet de loi et aprés « professionnel de la santé », les mots « formé a I'évaluation de
troubles mentaux, notamment un psychiatre, un médecin de famille, un psychologue, un
neuropsychologue, une infirmiére praticienne spécialisée en santé mentale ou de
premiere ligne un travailleur social ou un conseiller d’'orientation, le cas échéants.. \/ 2 _

Bl VB

) v

N

L’article 13.13 tel qu’améﬁé{:e lirait ainsi :
« 13.13. La personne qui énonce les directives psychiatriques anticipées doit &tre assistée

par un professionnel de la santé formé a I’évaluation de troubles mentaux, notamment
un psychiatre, un médecin de famille, un psychologue, un neuropsychologue, une
infirmiére praticienne spécialisée. en santé mentale ou de premiére ligne un
travailleur social ou un conseiller d’orientation, le cas échéant.

Avec 'assistance de ce professio>n l, la personne doit décrire dans ses directives
les signes et les symptébmes liés au trouble mental avec lequel elle vit qui peuvent
constituer une indication de son inaptitude a densentir aux soins ou de limminence d'une
telle inaptitude. Le professionnel doit s’assure>\q2e ces signes et ces symptdmes sont
meédicalement reconnus comme pouvant étre liés\a ce trouble mental.

A
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Article Y2 | V7. D)

AMENDEMENT

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER LES PERSONNES DONT L’ETAT

MENTAL POURRAIT REPRESENTER UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE
D’AUTRUI

PROJET DE LOI N° 23

ARTICLE 17.1

Le projet de loi est modifié par I'ajout, apres I'article 17, de I'article suivant :

« LOI SUR LA POLICE (chapitre P-13.1)

17.1 Uarticle 5 de la Loi sur la police (chapitre P-13.1) est remplacé par le suivant :

« 5. Le plan de formation professionnelle doit prévoir annuellement une formation en

intervention policiére auprés des personnes présentant une altération de leur état
mental. » »

{\ W, \}{)t(
VB
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AMENDEMENT

Projet de loi n° 23

LOI VISANT PRINCIPALEMENT A MIEUX ACCOMPAGNER
LES PERSONNES DONT L’ETAT MENTAL POURRAIT REPRESENTER
UN RISQUE POUR LEUR PROPRE SECURITE OU CELLE D’AUTRUI

ARTICLE 31 (art. 394 de la Loi sur la gouvernance du systéme de santé
et de services sociaux)

Remplacer l'article 31 du projet de loi par le suivant :
« 31. L’article 394 de cette loi est modifié :
1° par le remplacement des premier et deuxieme alinéas par les suivants :

« Tout établissement visé a l'article 6 ou a I'article 9 de la Loi sur la protection
des personnes présentant une altération de leur état mental (chapitre P-38.001)
doit adopter un protocole encadrant la mise sous garde de personnes
dans ses installations ainsi que la prise en charge de celles y étant amenées
contre leur gré par une personne autorisée. Ce protocole doit tenir compte
des orientations déterminées par le ministre et étre diffusé aupres du personnel
affecté a la réalisation de taches au sein de I'établissement, des personnes
qui exercent leur profession dans un centre qu’il exploite ainsi que des usagers
concernés et de leurs proches.

Le protocole doit notamment prévoir que sont inscrits ou versés au dossier
de l'usager les renseignements et les documents suivants :

1° la durée, incluant la date du début et de la fin, de toute mise sous garde,
en précisant 'heure dans le cas d’'une mise sous garde temporaire;

2° une description des motifs justifiant la mise sous garde, son maintien
ou nhon ou sa levée ainsi que ceux justifiant 'absence de mise sous garde
temporaire; '

3° une reproduction des rapports d'’examen psychiatrique, des demandes
de mise sous garde dans les installations de I'établissement présentées au tribunal
par Santé Québec, s'il s'agit d’'un établissement public, ou par I'établissement prive
ainsi que de toute décision ordonnant la mise sous garde;

4° si une évaluation psychiatrique a été effectuée sans que l'usager soit
mis sous garde temporaire, une note attestant I'obtention de son consentement
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a se soumettre a cette evaluation ou, dans le cas ou il a été mis sous garde
temporaire, une note attestant I'obtention de son consentement a se soumettre
a cette évaluation ou attestant son refus de s'y soumettre;

5° la date a laquelle ont été transmis a l'usager les renseignements visés a
I'article 15 de la Loi sur la protectlon des personnes présentant une altération
de leur état mental;

6° sides mesures parmi celles prévues au troisieme alinéa du présent article
ont été appliquées, une note détaillant ces mesures.

De plus, le protocole doit notamment prévoir des mesures visant :

1° a accompagner l'usager afin de lui permettre de bénéficier des services
et des ressources disponibles pour le soutenir dans la compréhension et
dans I'exercice de ses droits et recours;

2° 3 faire connaitre a l'usager les bénéfices pouvant résulter de I'implication
d’'un proche dans le cadre des soins et des services qu'il regoit, en particulier
lorsqu’il est possible pour les professionnels de la santé ou des services
sociaux offrant a I'usager des soins ou des services de s’entretenir avec l'un
de ses proches;

- 3° a évaluer les besoins d'information et d’aide des proches de l'usager,
notamment dans le cadre du soutien qu’ils apportent a l'usager, ainsi que
les mesures envisageables pour répondre a de tels besoins;

4° a assurer une sortie sécuritaire de 'usager et a prévenir une récurrence
de mise sous garde a son égard, en précisant les actions que I'établissement
doit poser a cet effet, dont les suivantes :

a) I'évaluation de ses besoins psychosociaux;
b) I'estimation du risque suicidaire ou homicidaire ou de tout autre risque
de compromettre sa santé ou sa sécurité ou la sécurité d’autrui pouvant subsister

aprés sa sortie;

c) son orientation vers les services ou les ressources adaptés
pour répondre a ses besoins et favoriser son rétablissement;

d) la détermination de mesures de sécurité adaptées a sa situation,
applicables postérieurement a sa sortie et qui tiennent compte des actions visées
aux sous-paragraphes a a ¢ qui auront été posées. »;

2° par le remplacement, dans le troisitme alinéa, de « préventives ou
provisoires » par « temporaires ».
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Commentaires :
Cet amendement reprend I'essentiel de 'article 31 du projet de loi, mais il adapte

le dernier alinéa en concordance avec les modifications apportées par le projet de
loi aux types de gardes.

Texte modifié de I'article 394 de la Loi sur la gouvernance du systéme
de santé et de services sociaux :

394. Tout établissement visé \a I'article 6 ou & Plarticle 9 de la Loi sur
la protection des personnes présentant une altération de leur état mental
(chapitre P-38.001) doit adopter t{n protocole encadrant la mise sous garde
de personnes dans ses installations ainsi que la prise en charge de
celles y étant amenées contre leux gré par une personne autorisée. Ce
protocole doit tenir compte des origntations déterminées par le ministre
et étre diffusé auprés du personne| affecté a la réalisation de taches
au sein de I'établissement, des persennes qui exercent leur profession
dans un centre qu’il exploite ainsi\ que des usagers concernés et
de leurs proches.

Le protocole doit notamment prévqir que sont inscrits ou versés
au dossier de 'usager les renseignements\et les documents suivants :

%
1° la durée, incluant la date du débt\bit et de la fin, de toute mise
sous garde, en précisant I'heure dans le ¢as d’'une mise sous garde
temporaire; _ \\
\
2° une description des motifs justiﬁa\pt la mise sous garde,
son maintien ou non ou sa levée ainsi que ceux justifiant I'absence
de mise sous garde temporaire;

3° une reproduction des rapports d’examen psychiatrique,
des demandes de mise sous garde dan les installations
de I’établissement présentées au tribunal par Santé; Québec, s’il s’agit
d’un établissement public, ou par I'établissement privé ainsi que de
toute décision ordonnant la mise sous garde; K

4° siune évaluation psychiatrique a été effectuée sans que l'usager
soit mis sous garde temporaire, une note attestant, 'obtention de
son consentement a se soumettre a cette évaluation ou,\dans le cas ou
il 2 été mis sous garde temporaire, une note attestant\l’obtention de
son consentement a se soumettre a cette évaluation ou attestant son refus
de s’y soumettre;
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5° la date a laquelle ont été transmis a 'usager les renseignements
visés a P'article 15 de la Loi sur la protection des personnes présentant
une altération de leur état mental; : :

6° si des mesures parmi celles prévues au troisiéme alinéa du
présent article ont été appliquées, une note détaillant ces mesures.

De plus, le protocole doit notamment prévoir des mesures visant :

1° & accompagner l'usager afin de Iui permettre de bénéficier
des services et des ressources disponibles pour le soutenir dans
la compréhension et dans I'exercice de ses droits et recours;

2° 3 faire ‘connaitre a l'usager les bénéfices pouvant résulter
de 'implication d’'un proche dans le cadre des soins et des services
qu’il regoit, en particulier lorsqu’il est possible pour les professionnels
de la santé ou des ‘services sociaux offrant a 'usager des soins ou
des services de s’entr

3° a évaluer les \besoins d’information et d’aide des proches
de 'usager, notamment \dans le cadre du soutien qu’ils apportent
alusager, ainsi que les, mesures envisageables pour répondre a
de tels besoins;

4° 3 assurer une sortle sécuritaire de [Pusager et a prévenir
une récurrence de mise sous garde a son égard, en précisant les actions
que 'établissement doit poser a cet effet, dont les suivantes :

a) I'évaluation de ses besoins psychosociaux;

b) lestimation du risque \suicidaire ou homicidaire ou
de tout autre risque de compromettre sa santé ou sa sécurité ou la sécurité
d’autrui pouvant subsister aprés sa sortie;

¢) son orientation vers les services‘ou les ressources adaptés
pour répondre a ses besoins et favoriser son ré\tablissement;

d) la détermination de ~mesures de\ sécurité adaptées
a sa situation, applicables postérieurement a sa so\r{ie et qui tiennent
compte des actions visées aux sous-paragraphes a a ¢ qui auront
été posées.
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Le plus haut dirigeant de I'établissement do:t ‘au moins tous les trois mois,
faire un rapport sur I'application de ce protocole en‘indiquant notamment, pour
la période concernée, le nombre de mises sous garde'\temporaires préventives
ouproviseires, le nombre de mises sous garde autorisées en vertu
de I'article 30 du Code civil et le nombre de demandes visant la mise sous garde
dans les installations de [Iétablissement présentées au tribunal par
Santé Québec, s'il s'agit d'un établissement public, ou par I'établissement
privé. S’il s’agit d'un établissement public, ce rapport d‘qit étre transmis au
conseil d'administration de Santé Québec. Un résumé \des rapports ainsi
transmis doit étre inclus dans une section particuliere du Qapport annuel de
gestion prévu a l'article 127. S’il s’agit d’'un établissement pnve ce rapport doit
étre transmis a son conseil d’administration ou, si I’ etabllssement n'est pas une
personne morale, au titulaire de l'autorisation et ]etabllssement doit inclure un
résume des rapports ainsi obtenus dans le rapport de ses activités gu’il transmet

a Santé Québec en application de I'article 376.

\
\

%
505





