
DEMANDE DE CONSULTATION EN PSYCHOLOGIE
SERVICES AUX ÉTUDIANT.E.S – (CONFIDENTIEL)

RENSEIGNEMENTS D’IDENTITÉ ET COORDONNÉES

Prénom : _________________________________________________ 	  Nom : _______________________________________________

Genre :  q Femme   q Homme   q Non-binaire     q Autre (précisez, si souhaité)  :__________________________________________

Pronom : _________________      Date de naissance :                                            Âge : _______ ans

Numéro de téléphone : (_______) _______-___________            On peut laisser un message ?    qOui  q Non

Adresse complète : _________________________________________________________________________________________________
                                  (#, rue, ville, province, code postal)

Courriel :___________________________________________________________________________________________________________

Matricule : _______________________ 	  Programme : ____________________________________________________________________

DISPONIBILITÉS POUR UNE RENCONTRE

q Lundi	 de ____h____ à  ____h____    q En présence  q En ligne  q Les deux   	 de ____h____ à ____h____    q En présence  q En ligne  q Les deux

q Mardi   de ____h____ à  ____h____    q En présence  q En ligne  q Les deux   	 de ____h____ à ____h____    q En présence  q En ligne  q Les deux

q Merc.	 de ____h____ à  ____h____    q En présence  q En ligne  q Les deux   	 de ____h____ à ____h____    q En présence  q En ligne  q Les deux

q Jeudi   	de ____h____ à  ____h____    q En présence  q En ligne  q Les deux   	 de ____h____ à ____h____    q En présence  q En ligne  q Les deux

q Vend.  	de ____h____ à  ____h____    q En présence  q En ligne  q Les deux   	 de ____h____ à ____h____    q En présence  q En ligne  q Les deux

Entre 8 h 30 et 12 h Entre 13 h et 16 h 30

INFORMATIONS GÉNÉRALES 

Au Cégep :
q Accueil psychosocial
q RADAR
q Sexologie

q SAIDE
q Service d’orientation
q Soutien à la précarité
q Mentorat interculturel

q Tutorat par les pairs
q CAF
q BAR 
q Infirmier en santé sexuelle

À l’extérieur du Cégep : 
q Médicale
q Psychosociale (psychologue, travailleur.se social.e, intervenant.e, groupe de soutien, etc.)
q Centre de crise, précisez lequel : _______________________________________
Autres :____________________________________________________________________________________________________________

Personne à contacter en cas d’urgenge (obligatoire) :

Nom : ______________________________________________  Lien : ________________________ Tél.  : (_______) _______-___________ 

jour / mois / année

LIRE JUSQU’À LA FIN ET SIGNER LE CONSENTEMENT SVP

FORMULAIRE INTERACTIF : Téléchargez, enregistrez sur votre poste et 
remplissez le formulaire de demande de consultation en psychologie (PDF)
Envoyez votre formulaire par courriel à saepsychosocial@cvm.qc.ca

 FORMULAIRE PAPIER : Le formulaire est disponible à l’Accueil des services 
aux étudiant.e.s au local A3.32 du lundi au vendredi de 8 h à 16 h 30. Vous 
pourrez le remettre au comptoir une fois complété.
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Tu habites présentement avec : q Parents : __________________________   q Colocataire(s)    q Partenaire    q Seul.e

Utilises-tu d’autres ressources présentement ?



MOTIF(S) DE CONSULTATION

Qu’est-ce qui t’amène à consulter présentement (difficultés, situations problématiques, inquiétudes, événements déclencheurs, 
etc.) ?

Depuis quand vis-tu cette situation ?

Quelles sont les conséquences de tes difficultés sur ton fonctionnement ? 

q Difficultés à effectuer mes activités habituelles : hygiène, scolaire, travail, loisirs

q Impacts dans mes relations

q Conséquences sur le plan physique : sommeil, maux physiques, baisse d’énergie

q Conséquences sur mon humeur : plus d’intensité ou de fluctuations dans les émotions

q Changements dans ma consommation de substances

q Idées suicidaires

q Difficultés financières

q Isolement

q Autres : ___________________________________________________________________________________________________

Est-ce qu’il y a des personnes de ton entourage sur qui tu peux compter ?

q Oui : lesquelles ?_ __________________________________________________________________________________________
q Non 

Nous communiquerons avec toi pour te proposer un rendez-vous dans les meilleurs délais.
D’ici là, voici quelques ressources que tu peux contacter en tout temps.

Info-Social : composer le 8-1-1 Option 2 (aide psychosociale 24/7) 

Télécharger l’Application CRISE pour trouver le centre de crise de ton secteur (24 heures /7 jours)

Ligne provinciale de prévention du suicide : 1-866-277-3553 / suicide.ca

2-1-1 (Information et référence sur les services communautaires et publics dans le Grand Montréal)

Drogues : Aide et référence 514 527-2626
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•	 Au cégep du Vieux Montréal, les psychologues font partie d’une équipe composée de techniciennes et techniciens en travail social et de 
deux agentes de soutien administratif.

•	 Dans le but de bien orienter la personne qui souhaite consulter, le Service de psychologie procède, par l’entremise de ce présent formulaire, 
à une collecte de renseignements personnels. Prenez note que si vous remettez un formulaire papier, il sera numérisé par une agente de 
soutien administratif de l’équipe et remis aux technicien.e.s en travail social.

•	 Le formulaire est d’abord lu par l’un.e des technicien.ne.s en travail social, ces derniers étant responsables de l’accueil psychosocial et de 
l’accueil du Service de psychologie. Selon leur évaluation de la demande, l’étudiant.e pourra être convié.ée à une rencontre afin de bien 
cerner sa situation et lui offrir du soutien, en attente du premier rendez-vous avec le.la psychologue.

•	 Des échanges d’informations pertinentes ont lieu entre les technicien.ne.s et psychologues, afin d’offrir une continuité de services. 
•	 Le Service de psychologie offre une possibilité de quatre rencontres individuelles. L’agente de soutien administratif vous contactera via le 

courriel rendezvouspsy@cvm.qc.ca pour vous offrir le premier rendez-vous. 
•	 L’étudiant.e qui s’absente doit en informer le ou la psychologue 24 heures ouvrables à l’avance; une absence sans préavis est comptabilisée 

comme une rencontre.

•	 Lors de la première rencontre, le ou la psychologue effectue une évaluation de la situation et des besoins de l’étudiant.e afin de clarifier 
le mandat, les objectifs, la fréquence ainsi que les modalités du suivi. Une consultation à l’externe est parfois suggérée en priorité ou en 
complément à la démarche d’aide au cégep.

•	 Le ou la psychologue a le devoir de prendre tous les moyens mis à sa disposition pour aider l’étudiant.e dans la poursuite de ses objectifs. 
Cependant, il ou elle ne peut certifier à quiconque que sa démarche résoudra toutes ses difficultés.

•	 En tout temps, l’étudiant.e peut choisir de mettre fin à sa démarche; il est recommandé d’en informer le ou la psychologue.  

•	 Le ou la psychologue ne peut partager d’information sans l’autorisation écrite de l’étudiant.e. Cependant, il ou elle a une obligation légale 
de dévoiler des informations confidentielles sans le consentement écrit de l’étudiant.e dans les situations suivantes :  

-Lorsque la sécurité ou la vie d’une personne est menacée ;
-Lorsque la sécurité ou le développement d’une personne mineure semble menacé. 

•	 Bien qu’aucun logiciel ne puisse garantir une confidentialité absolue, le ou la psychologue prend les mesures nécessaires pour assurer la 
confidentialité des rencontres virtuelles.

•	 Le ou la psychologue utilise un appareil fourni par le CVM et une connexion sécurisée.  
•	 Le ou la psychologue s’engage également à ce que personne ne puisse être témoin de ses échanges avec l’étudiant.e.
•	 L’étudiant.e doit aussi contribuer à la sécurité des échanges en utilisant un appareil personnel (non public) et une connexion sécurisée plutôt 

qu’un Wifi gratuit.
•	 L’étudiant.e s’assure d’être disponible à la rencontre dans un contexte jugé approprié et à choisir un endroit libre de témoin, de bruit et 

de sources de distraction.
•	 Il est strictement interdit d’enregistrer les rencontres.

•	 Les psychologues et les techniciennes et techniciens en travail social rattachés au Service de psychologie du Cégep du Vieux Montréal 
utilisent le logiciel de tenue de dossiers PSYLIO.

•	 À partir de 14 ans, toute personne peut consentir seule à des consultations psychologiques. Le ou la psychologue est tenu au secret  
professionnel et doit tenir un dossier pour chaque personne qui consulte. Le contenu des échanges est confidentiel, quelle que soit la 
modalité de rencontres et de la tenue de dossiers choisie. 
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FONCTIONNEMENT DU SERVICE DE PSYCHOLOGIE 

DÉMARCHE DE CONSULTATION EN PSYCHOLOGIE 

LIMITES À LA CONFIDENTIALITÉ 

CONFIDENTIALITÉ DES RENCONTRES VIRTUELLES

TENUE DE DOSSIERS INFORMATIQUES 

CONFIDENTIALITÉ 



J’ai pris connaissance du fonctionnement du Service de psychologie et j’ai obtenu des réponses satisfaisantes à mes questions, le cas échéant.   
Dans le cadre de ma demande de consultation, je comprends que, conformément à la Loi sur l’accès aux documents des organismes publics 
et sur la protection des renseignements personnels, l’équipe du Service de psychologie requiert mon autorisation afin de collecter et d’utiliser 
différents renseignements personnels sensibles nécessaires à la mise en place des mesures d’aide et dans le cadre de mes consultations 
avec le ou la psychologue. 
Pour cette fin spécifique, j’autorise le personnel du Service de psychologie à collecter et à utiliser les renseignements personnels sensibles 
suivants me concernant : 

•	 mon nom, mon genre, ma date de naissance, mon adresse de résidence, mon adresse courriel, mon numéro de téléphone, mon  
matricule et mon programme d’étude;

•	 mes disponibilités pour les consultations;
•	 les autres ressources dont je bénéficie présentement au cégep et ailleurs;
•	 les motifs reliés à ma demande de consultation.

Je comprends le but et la nature des interventions psychologiques ainsi que les limites de la confidentialité.

Ce consentement est libre et volontaire. Il est valide pour la durée de mon suivi psychologique au Service de psychologie du Cégep du Vieux 
Montréal. 

Je comprends que ce consentement peut être modifié ou révoqué en tout temps. Pour ce faire, j’aurai à en informer le ou la psychologue ou 
le Service de psychologie au courriel suivant :  saepsychosocial@cvm.qc.ca

Je consens à recevoir les services tels que proposés. De plus, j’autorise le Service de psychologie à échanger de l’information conformément 
à l’information présentée précédemment.
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FORMULAIRE DE CONSENTEMENT

__________________________________________________                  
	   Signature de l’étudiant.e

_______________________________
                 Nom en lettres moulées jour / mois / année

Date :

Envoyer le formulaire à : saepsychosocial@cvm.qc.ca
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