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• What we know…

• Over 1/3 of juveniles in the justice system have substance 
use disorders (Wasserman, et al., 2010)

• Drug use and other forms of illegal activity are closely 
linked (Belenko & Logan, 2003; Harzke, et al, 2011)

• A number of evidence‐based practices exist for substance 
use screening, assessment, and treatment 
(see OJJDP, NREPP, NIDA, TCU websites)

• Best practices often don’t reach youth who need them 
(Belenko & Dembo, 2003; Knudsen, 2009)  
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The EPIS Model as an Implementation Framework

Aarons, Hurlburt, & Horwitz, 2011

EPIS Adapted for JJ-TRIALS as a Cyclical Process

Applications of EPIS

Exploration Preparation Implementation Sustainment

Overall Study Design (Linear)

Exploration Preparation Implementation Sustainment

Implementation Process (Dynamic)

JJ-TRIALS Study Design: RCT + Randomized Start
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Enables comparison of the effectiveness of two implementation interventions in 
promoting change (across phases) in perceived value and delivery of services

36 sites assigned to 1 of 2 study arms and 1 of 3 start dates

Intervention Activities within EPIS Phases
EPIS Phase
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Developing Action 
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Local Change 
Teams (LCT)
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LCT Planning 
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~= 4‐5 months = 1 year = 6 months

JJ-TRIALS Research Questions
Primary Questions address whether DDDM strategies and facilitation 
of DDDM tools/implementation teams improve 

• Receipt and quality of substance use services along a behavioral health services 
cascade (screening, assessment, referral, and treatment)

• Perceived value and use of best practices among staff working with justice‐
involved youth 

Exploratory Questions focus on aspects of 
• Implementation process

• Inter‐organizational collaboration

• Costs associated with each study arm

• Youth recidivism
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Using EPIS as a Framework for JJ-TRIALS
• Examination of change in services over time and sustainment of 

practices after the intervention ends

• Applicability of EPIS in guiding general process improvement
(not just one specific evidence‐based practice)

• Intervention and measurement aimed at multiple levels within the 
system (e.g., community, organization, staff)

• Exploration of cyclical activity that occurs during process 
improvement efforts

• Innovations in measurement of service (cascade) and process 
outcomes

Future Directions
• Work is underway to develop specific intervention and 
measurement components

• Piloting will begin January 2015 and Wave 1 data 
collection scheduled for April 2015

Future Directions
• Currently collecting pilot services Cascade data in “dry runs”

• Needs Assessments at each site will populate Cascade with 
local data

• Site Feedback Report will display Cascade data for local site

• We will help sites select specific goals to reduce gaps at 
particular points in the Cascade

• Sites will be trained to routinely collect and monitor 
Cascade data related to their specific process improvement 
goals
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