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Résumé

Au cours des dernieres décennies, les acteurs du ministére de la Santé et des Services
sociaux (MSSS), du réseau de la santé et des services sociaux (RSSS) et du milieu
universitaire ont démontré un grand intérét envers le transfert des connaissances et la
science de I'implantation. Dans cette foulée, des actions ont été prises par ces acteurs,
dont la mise en place d’infrastructures en transfert de connaissances.

Ces infrastructures permettent de répondre aux intentions des décideurs, du Québec et
d’ailleurs, de renforcer la performance et la capacité des systémes de santé et de services
sociaux de méme que la qualité des soins et des services. A cet effet, il existe une volonté
de consolider et d’améliorer les mécanismes existants et d’en établir de nouveaux. Cette
volonté vise a renforcer les liens entre les connaissances issues de la recherche, les
politiques adoptées afin d’adapter les pratiques cliniques et organisationnelles en vue
d’améliorer la santé et le mieux-étre de la population.

Ainsi, le MSSS souhaite stimuler les occasions de collaboration avec les infrastructures
existantes et optimiser les stratégies déployées lors de démarches d’implantation et de
mise a I'échelle de pratiques prometteuses sur les plans cliniques et organisationnels dans
le RSSS.

Ce guide propose cing pratigues pour instaurer une infrastructure de soutien a
'implantation de pratiques prometteuses adaptée a la réalité du RSSS. Les cinqg pratiques
sont les suivantes :

1) se positionner dans I'écosystéme du TC et de I'implantation;
2) mettre en place une structure de gouvernance;

3) coordonner la collaboration dans un vaste réseau;

4) concevoir un processus de mise en ceuvre optimal et

5) soutenir le développement des compétences des acteurs clés.
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Introduction

L’identification des meilleures approches en science de l'implantation et en transfert de
connaissances (SITC), visant a soutenir I'élaboration de politiques et de programmes en
santé et en services sociaux fondés sur la science, est incontournable. Au Québec et
ailleurs, les décideurs cherchent a renforcer la performance et la capacité des systemes de
santé et de services sociaux de méme que la qualité des soins et des services. Il existe une
volonté d’établir de nouveaux mécanismes, ou de mettre a I'échelle des mécanismes
existants, pour renforcer les liens entre les meilleures données issues de la recherche et
les programmes et politiques adoptés pour améliorer la santé et le mieux-étre de la

population® 23,

Au cours des derniéres décennies, les
acteurs du réseau de la santé et des
services sociaux (RSSS) et du milieu
universitaire ont développé des expertises
pour favoriser le transfert de connais-
sances (TC) et soutenir I'amélioration
des soins et des services. Dans ce
contexte, de nombreuses infrastructures
ont vu le jour. Elles sont notamment
présentes dans les établissements du
RSSS ayant une désignation universitaire
de méme gu’a l'Institut national de santé
publigue du Québec (INSPQ) ou encore
a l'Institut national d’excellence en santé
et en services sociaux (INESSS) et au
Consortium InterS4.

En réponse aux défis liés a la réalisation
des multiples priorités ministérielles et
devant la complexité que cela revét, le
ministére de la Santé et des Services
sociaux (MSSS) souhaite stimuler la
collaboration avec ces infrastructures et
ainsi optimiser les stratégies déployées
lors de démarches d’'implantation de prati-
ques prometteuses sur les plans cliniques
et organisationnels dans le RSSS.

Qu’est-ce qu’une infrastructure

de transfert de connaissances?

Avant tout composée de ressources
humaines et financiéres, une infrastructure en
transfert de connaissances se définit comme
un ensemble de composantes interreliées.
Elle dispose notamment d’une gouvernance,
de la collaboration entre acteurs clés, de lieux
d’échange, de stratégies, de processus,
d’activités de TC, etc. Le cumul de ces
composantes favorise le TC en stimulant les
échanges entre les différents acteurs (des
chercheurs aux utilisateurs de connaissances)
et facilite [l'utilisation des connaissances
issues de la recherche afin d’en maximiser les
retombées?.

Les objectifs d’'une telle infrastructure sont® ° :

= L’élaboration de politiques fondées
sur des données probantes, en ce qui
concerne les dispositions qui déterminent
si les bons programmes, soins et services
parviennent a ceux qui en ont besoin.

= L’amélioration de la qualité des soins et
des services en santé et services sociaux.

= L’adoption de pratiques cliniques
et organisationnelles fondées
sur des données de qualité.

= Lerehaussement des connaissances
et des compétences des équipes sur
le plan organisationnel et clinique.
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Pour ce faire, une vue d’ensemble des besoins et des solutions ou l'on prend en
considération la capacité des ressources humaines du MSSS et du RSSS a intégrer les
nouvelles connaissances et a adopter les nouvelles pratigues est nécessaire.
Historiquement, cette responsabilité de coordonner et de soutenir les directions du MSSS
en matiere de transfert des connaissances (TC) est assurée par la Direction de la
recherche. Comme infrastructure de soutien, elle s’inscrit en complémentarité avec les
réles et les responsabilités d’autres instances ayant des missions similaires dans le RSSS.

En plus du présent guide, trois autres guides ont été produits :

= Reéférentiel des infrastructures de transfert de connaissances dans le réseau
de la santé et des services sociaux;

= Guide pour accompagner la mise a I'échelle de pratiques prometteuses
dans plusieurs établissements;

* Guide pour accompagner I'implantation de pratiques prometteuses
dans un établissement.

L’ensemble de ces outils visent le soutien
a [limplantation de pratiques promet-
teuses et au transfert de connaissances

La «science de limplantation » favorise la dans le réseau de la santé et des services
mise en ceuvre de programmes en contexte sociaux.

réel®. Ainsi, elle propose une approche struc-

turée pour favoriser I'utilisation des résultats

Qu’est-ce que la science de I'implantation?

issus de la recherche en les intégrant dans Quel est I'objectif de ce guide?

les pratiques courantes.

Elle vise a soutenir 'amélioration de la qualité L’objectif de ce guide est de décrire

et de l'efficacité des soins de santé et des de maniére concréte et synthétique

services sociaux’. La science de I'implantation cing pratiques organisationnelles et de

combine : _ gestion & privilégier pour instaurer une

* uneapproche systématique ol I'accent infrastructure de soutien a I'implantation
est mis sur_les_methodes p_erm_ettant de pratigues prometteuses adaptée
la standardisation et la réplication des a la réalitt du RSSS. Le guide fournit

i 8, 9. . ’ ..

pratiques™ = . _ ainsi des exemples de modalités ou

* des approches en sciences humaines d’instances de maniére a inspirer les

ou 'accent est mis sur les facteurs acteurs responsables de la mise en

i i i i 7’9- . . Y
soclaux etindividuels” . ceuvre d'une infrastructure de soutien a
= |ascience de la complexité ou I'accent limplantation et au TC.

est mis sur le caractére imprévisible
inhérent aux systémes et a la nécessité
d’utiliser des approches flexibles®.

A qui s’adresse ce guide?

Le guide s’adresse aux acteurs des établissements et des infrastructures qui offrent des
services de TC et qui soutiennent I'implantation de pratiques prometteuses au sein du
RSSS ou autres instances qui souhaitent mettre en place une telle infrastructure.




Guide de mise en ceuvre d’une infrastructure de soutien a I'implantation et au transfert des connaissances

D’ou proviennent les stratégies proposées dans ce guide?

Les stratégies proposées dans ce guide sont principalement issues d’'une recension non
exhaustive d’infrastructures nationales de transfert de connaissances et de soutien a
limplantation. Les infrastructures reconnues pour leur efficacité ont été retenues, par
exemple : NICE et What Works Network (Angleterre); NHS, SIGN et Healthcare
Improvement Scotland (Ecosse); Living Evidence (Australie); Centres de collaboration
nationaux en santé publigue (Canada). Une analyse sommaire de ces infrastructures a
permis de mieux comprendre leur structure de gouvernance, la composition de leurs
instances, leurs modalités de collaboration, le processus d’implantation privilégié, les offres
de services, etc. Les évaluations publiées au sujet de ces infrastructures ont aussi été
intégrées a la recension.

Quelle approche privilégier pour accompagner I'implantation
de pratigues prometteuses?

Il est suggéré que les personnes qui
soutiennent l'implantation de pratiques Qu’est-ce que le transfert
prometteuses se positionnent en facilita- de connaissances (TC)?
teur. Ce rble consiste a inviter les
personnes accompagnées a mobiliser
leurs forces et leur autonomie'®. Au lieu
de mettre a profit rapidement leur exper-
tise, par ce rble de soutien, elles tentent
d’activer I'expertise et les connaissances

des personnes accompagnées.

L’expression « transfert de connaissances »
(TC) est utlisée comme synonyme
d’« application des connaissances!! » (AC).

L’AC est définie comme «un processus
dynamique et itératif qui englobe la synthése,
la dissémination, I'échange et I'application
conforme a I'éthique des connaissances dans

Les principes a la base de I'approche le but d’améliorer la santé des Canadiens,

’ 10 A . . q A
d’accompagnement™® sont en cohérence d’offrir de meilleurs produits et services de
avec les stratégies privilégiées en science santé, et de renforcer le systtme de santé
de [limplantation et en transfert de [...]» (p. 1)*2
connaissances : L’expression « application des connaissances

. . , intégrée » (ACi) est toutefois privilégiée dans

= Impliquer des le debut les acteurs le présent guide de méme qu’en science de
concernés par le changement; limplantation de maniére générale. L'ACi

= Encourager la concertation tout applique les mémes principes que 'AC en

ajoutant ce qui suit :

au long de la démarche; _ _
« La prémisse au cceur de I'ACi est que la

= Stimuler I'autonomie des milieux participation des utilisateurs des connais-
et les adaptations aux contextes tout sances en tant que partenaires égaux aux
en assurant le respect des processus cotés des chercheurs donnera lieu a une
et des structures du RSSS. recherche plus pertinente pour les utilisa-

teurs des connaissances et plus suscep-
tible de leur étre utile. Chaque étape du
processus de recherche offre une possibilité
de collaboration importante avec les utilisa-
teurs de la recherche [...] » (p. 2)*2.
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Que propose ce guide?

Ce guide propose cing pratiques organisationnelles et de gestion pour mettre en ceuvre
une infrastructure de soutien en transfert de connaissances et a l'implantation (figure 1).
Ces cing pratiques sont présentées sous forme de tableaux et, pour chacune d’elles, des
stratégies sont précisées. Les exemples de modalités et d’'instances pouvant étre mises en
place ont pour but dinspirer les acteurs responsables de la mise en ceuvre de toute
infrastructure engagée dans le domaine du transfert de connaissances et de I'implantation
dans le RSSS.

1. Se positionner
dans

2. Mettre en place 3. Coordonner 4. Concevoir 5. Soutenir le
une structure la collaboration un processus développement

I’écosysteme
du TC

de gouvernance ELENI de mise en des compétences
optimale vaste réseau ceuvre optimal des acteurs clés

Figure 1. Cing pratiques pour mettre en ceuvre I'infrastructure de soutien a I'implantation
de pratiques prometteuses et au transfert de connaissances.

« L’écosysteme du transfert de connaissances » (figure 2) fait référence aux organisations
internationales, canadiennes, provinciales et locales ainsi qu’aux contextes ayant le
potentiel d’'influencer directement ou indirectement la mise en ceuvre ou le déploiement de
I'offre de service (les systémes, les processus et les acteurs) d’'une nouvelle infrastructure.
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Ecosystéme des infrastructures en science de I'implantation et transfert de connaissances

= Directions du MSSS

= Directions cliniques
et de soutien des
établissements
duRSSS

= Universités, chercheurs
= Sociétés savantes du
Québec et du Canada

= Infrastructures
existantes en TC
et en implantation
dans le RSSS

= Bailleurs de fonds

= Autres ministeres

provinciaux et fédéraux

(ex. : ministere

de 'Education et de
IEnseignement supérieur,

de la Famille, etc.)
= Etc.

Sélectionner,
adapter et mettre
en ceuvre

la stratégie

Déterminer
les facteurs
d’influence
oo
=2
2 2
59
3%
3%
>
Adapter les

connaissances
au contexte
local

Sélectionner, évaluer et choisir

Equipe du MSSS en soutien a I'implantation et au transfert de connaissances

Surveiller
I'utilisation des

connaissances

Création des
connaissances

Connaissances issues

de la recherche

Synthése des
connaissances

Outils ou produits
issus des
connaissances

Comprendre le probléme

Ecart
f connaissances-x
pratiques

les connaissances

Evaluer les
retombées
dela
s stratégie
58
o5
s$&
&5
5

Favoriser la
pérennisation
de I'utilisation

v

AN

= Usagers et
leurs proches
Population et
ses regroupements
Cliniciens
et prestataires
de soins
et de services
Fédérations
etordres
professionnels
Organismes des
réseaux locaux
de services
et regroupements
d'organismes
= Fondations
de maladies
= Associations
d'usagers
= Efc.

/

Réseaux internationaux et canadiens en recherche, transfert de connaissances et implantation

Figure 2. lllustration de I'écosystéme en implantation et en transfert de connaissances
Adaptation du modéle Knowledge to Action# 15
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Pratiques pour mise en ceuvre d’une infrastructure

(TN LT 2. Mettre en place 3. Coordonner 4. Concevoir 5. Soutenir le
LELE une structure la collaboration un processus développement
I’écosystéme de gouvernance dans un de mise en des compétences
duTC optimale vaste réseau ceuvre optimal des acteurs clés

1. Se positionner dans I’écosystéme du transfert de connaissances

Stratégies

= Définir 'écosystéme du TC? 13 :
— Quels sont les infrastructures et réseaux en TC et en implantation
en place dans le RSSS, au Canada et a l'international?

— Quelles sont les missions, approches privilégiées, activités
réalisées, compétences développées de ces infrastructures et de
Bien connaitre ces reseaux?

I’écosystéme de TC — Quels sont les systémes de partage de données et d’informations
et d’implantation privilégiés par ces infrastructures et ces réseaux?

= Utiliser le modéle Knowledge to Action (KTA) :

— Déterminer les forces et les expertises existantes en fonction
du processus d'implantation;

— Déterminer les endroits du processus ou il y a peu
d’expertise active.

= S’ancrer dans I'écosystéme des infrastructures et des réseaux's :
S’ancrer dans — Chercher a s’inscrire en cohérence et en complémentarité;

I'écosystéme de TC — Viser un degré d'intégration élevé avec les systémes et les
et d’implantation organisations en place;

— Miser sur les leviers d’influence, tirer parti des occasions.
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1. Se positionner R CITERT N6 ET 3. Coordonner 4. Concevoir 5. Soutenir le
dans une structure la collaboration un processus développement
I’écosystéme de gouvernance dans un de mise en des compétences

duTC optimale vaste réseau ceuvre optimal des acteurs clés

2. Mettre en place une structure de gouvernance optimale

Stratégies

= Cibler les expertises et les activités des infrastructures dans
I'écosystéme du TC et de l'implantation (p. ex. : celles qui généerent
des connaissances, produisent des synthéses et des outils de
connaissances, implantent des stratégies TC, etc.) et solliciter leur

S’appuyer sur la contribution?® en s’assurant de la complémentarité de leurs missions.

mise en reseau = |nformer les acteurs clés de l'intention d’établir une infrastructure
pour adopter une formelle pour® :

Slgpreciuz maemale — Soutenir les efforts en matiére de TC et d’implantation;

— Promouvoir la collaboration et le partage des apprentissages;

— Rassembler une masse critique de données, d’experts
et de collaborateurs.

= Créer une structure flexible et inclure les instances ou acteurs
concernés, par exemple en mettant en place!® 7.18.19 :

— un Bureau national d’'implantation (dirigeant ou direction, équipe
opérationnelle et secrétariat);

— des collaborations formelles avec les infrastructures (organismes
nationaux, centres universitaires, centres de TC, etc.);

— un comité stratégique (gestionnaires et experts en qualité
et performance, en TC, en systemes informationnels et en
Mettre en place technologie, etc.);

une structure — les mesures d’évaluation de la nouvelle infrastructure et des
de gouverne effets sur le systéme (ex. : collaboration entre le milieu de la
et de soutien recherche, les directions du MSSS et du RSSS responsables
de I'évaluation, 'INESSS, etc.).

= Rechercher un équilibre dans la diversité des acteurs qui participent
a la structure de gouverne et de soutien?® (représentativité régionale,
disciplines de recherche, secteurs de soins et de services, etc.).

= Prévoir des représentants des divers milieux d’'intervention en santé
et en services sociaux, des citoyens, des usagers des soins et
de services, des partenaires d’organismes communautaires
et intersectoriels.
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Planifier les activités

de l’infrastructure

Stratégies

Concevoir la planification stratégique en précisant les objectifs, les
activités et les effets attendus en fonction du contexte dans lequel la
structure de gouverne et de soutien s'’inscrit (a I'aide d’'un modéele
logique, de la théorie du changement ou d’un outil de gestion
de projet).
Préciser les régles de I'action collective et de la prise de décision?®
et anticiper les enjeux ou les solutions au regard de?° :
— la production de la connaissance;
— la mission et vision a développer;

l'instrumentation et des ressources.

Mettre a contribution des experts ayant des aptitudes en facilitation
et un esprit d’analyse fort pour? :

— obtenir un soutien ou bonifier I'efficacité des comités de travail;

— développer les compétences et les connaissances des acteurs
concernes;

— étre soucieux de I'équité et de la juste distribution de l'influence;
— faciliter les interactions et le processus de prise de décision.

Etre a I'aff(t des processus d’influence et des mécanismes de
négociation qui limitent 'engagement des membres des comités
et 'acceptabilité des décisions®.
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1. Se positionner

dans

I’écosystéme

duTC

2. Mettre en place 3. Coordonner 4. Concevoir 5. Soutenir le
une structure la collaboration un processus développement
de gouvernance dans un de mise en des compétences
optimale vaste réseau ceuvre optimal des acteurs clés

Coordonner la collaboration dans un vaste réseau

Favoriser
I’articulation avec

les infrastructures
en place

Stratégies

Définir et formaliser la collaboration avec les infrastructures? 21,

Déterminer les structures et les processus de mise en commun et de
partage des ressources®® 162223 par exemple :

— Plateforme d’échange et d’intégration de systémes
informationnels et de bases de données;

— Proposition de méthodologies d’évaluation.

Faciliter les possibilités de travail collaboratif, de communication
et de connectivité entre les infrastructures existantes? 3 2123,
par exemple :

— Déterminer des moments statutaires avec les collaborateurs
pour aborder les enjeux majeurs et émergents en santé et en
services sociaux;

— Faciliter les projets collaboratifs sur des sujets d’intérét commun;
— Créer des initiatives de partage d’apprentissages.

Favoriser les démarches conjointes d’échange de connaissances qui
ajoutent une valeur a la collaboration tant pour les chercheurs que
pour les décideurs du RSSS? :

— Augmenter les occasions de délibération au sujet d’enjeux qui
préoccupent les chercheurs et les décideurs (ateliers délibératifs);

— Cibler conjointement des axes de recherche dans le RSSS pour
répondre a des questions pertinentes.

Développer une approche intégrée qui inclut de? :

— favoriser les occasions pour les infrastructures existantes de
communiquer avec les décideurs au sujet de messages clés,
accessibles et faciles a utiliser, issus des résultats de la
recherche (ex. : les notes de politiques);

— d'utiliser les processus et les politiques en place au MSSS et
dans le RSSS pour exiger ou faciliter les activités de TC lors de
projets de recherche dans le RSSS (figure 3) (ex. : guichet
unique de la mission universitaire, portail commun pour déposer
les produits de connaissances).
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Encourager la
contribution de
la communauté

Favoriser
I’engagement
des acteurs
clés du RSSS

Convenir du
processus de
priorisation
des actions
collaboratives

Stratégies
Décideurs Décideurs
du RSSS du RSSS

Chercheurs Chercheurs

Effort d’attraction
de la part du RSSS

Initiatives émergeant

des milieux

Décideurs

\ / du RSSS

Décideurs du MSSS

Chercheurs
Décideurs

Chercheurs du RSSS

Démarches
intégrées

Démarches conjointes

d’échange de connaissances

Figure 3. lllustration des relations potentielles entre le milieu universitaire et les
décideurs concernés du RSSS et du MSSS. Figure adaptée de Campbell?.

Rechercher la voix citoyenne afin que les orientations et les
démarches d’implantation répondent aux besoins et aux
préoccupations de la population et ne soient pas uniqguement basées
sur les opinions d’experts?# 2°.
Utiliser une modalité simple et réellement accessible de contribution
des organismes de la communauté et des partenaires intersectoriels
afin qu’ils puissent?* :
— désigner des représentants pour le partage d’expériences des
soins et services;
— soumettre une pratiqgue prometteuse ou probante;
— contribuer au moment de la conception de lignes directrices
ou de guides;
— commenter les travaux lors de consultations.

Solliciter les acteurs clés du RSSS (organismes communautaires,
gestionnaires, intervenants et professionnels de la santé et des
services sociaux) des la phase de planification pour?® :

— favoriser la détermination des besoins;
— cibler les enjeux et les préoccupations a tous les niveaux du RSSS.

Soutenir le développement du leadership dispersé,
transformationnel, a tous les niveaux organisationnels?® 23: 26,

Statuer sur un processus de consultation et d’analyse des enjeux
ou des priorités du RSSS?7: 28 :

— Détermination d’'une instance responsable des démarches
de priorisation.

— Détermination de critéres de priorisation en vue d’une sélection
systématique et transparente (ex. : prévalence, colts actuels
élevés, émergence de solutions de rechange avantageuses,
variabilité élevée entre les établissements, etc.).

— Implication des instances appropriées et des acteurs clés de
I'écosysteme des infrastructures en TC et en implantation pour
estimer le potentiel d'implantation ou de mise a I'échelle.

10
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1. Se positionner

dans
I’écosystéeme
duTC

Assurer la présence
de conditions de
base ala mise en
ceuvre de la nouvelle
infrastructure

Distribuer clairement
les roles et les
responsabilités

Déterminer et
aborder les éléments
qui peuvent
influencer la mise en
ceuvre de la nouvelle
infrastructure

2. Mettre en place
une structure
de gouvernance dans un

optimale vaste réseau

5. Soutenir le
développement
des compétences
des acteurs clés

4. Concevoir
un processus

3. Coordonner
la collaboration

de mise en
ceuvre optimal

Concevoir un processus de mise en ceuvre optimal

Stratégies

Mettre en ceuvre la nouvelle infrastructure en tenant compte de'® 2° :

— ladaptation aux besoins, aux préoccupations et aux priorités des
acteurs clés du RSSS et des infrastructures en place;

— la communication transparente des orientations et des
changements anticipés;

— la motivation et la confiance des acteurs clés au sujet de la mise
en ceuvre de la nouvelle infrastructure;

— la présence d'un soutien formel lors de la mise en ceuvre et la
pérennité des efforts de la part des décideurs du MSSS, des
établissements et des infrastructures en TC et en implantation;

— des résultats du suivi et de I'évaluation du niveau d'impact
et d’adoption pendant et aprés la mise en ceuvre de la
nouvelle infrastructure.

Déterminer 'instance responsable de la mise en ceuvre®®.

Faciliter la compréhension et I'adhésion des différents paliers
organisationnels quant aux objectifs, aux responsabilités et
a la planification de la mise en ceuvre®®.

Clarifier le role, les responsabilités et I'influence des différents
paliers organisationnels et hiérarchiques du RSSS selon les
ressources disponibles?® 29,

Préciser en quoi la mise en ceuvre de la nouvelle infrastructure est
en cohérence avec les cibles de performance et les priorités
organisationnelles du RSSS?.

Considérer l'influence de facteurs favorables ou défavorables? 13 :

— du contexte externe et interne (structure et réseaux en place,
culture, climat d’'implantation, ressources disponibles, etc.);

— des caractéristiques des organisations et des acteurs concernés
(besoins, expériences antérieures, expertises déja en place, etc.).

Tenir compte de I'influence des changements induits dans le RSSS
par la mise en ceuvre de l'infrastructure (avantages, complexité,
codt, etc.)%.

11
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Utiliser des
modalités de
communication
efficaces

Documenter,
apprécier et modifier
Pinfrastructure, ses
processus et les
activités réalisées

Stratégies

Communiquer largement le processus d’implantation (priorités, plan
d’'implantation, ressources consacrées, recommandations pratiques
et ciblées, etc.)>?! et souligner les arguments en faveur de sa mise
en ceuvre®®.

Informer de maniére ciblée les acteurs concernés au sujet des
modalités de soutien a la mise en ceuvre disponibles a I'échelle
provinciale et des établissements?®.

Evaluer et modifier3 2122 ;
— les modalités de collaboration et les actions de mise en ceuvre;
— la structure de gouvernance et ses capacités de leadership;

— le processus de transfert de connaissances et d'implantation
de la nouvelle infrastructure et ses retombées;

— les stratégies et outils de TC utilisés par l'infrastructure.
Apprécier les compétences des acteurs de l'infrastructure dont le
réle consiste a soutenir et a coordonner le TC ainsi que

l'implantation dans le RSSS et assurer leur développement
continu??.

Faciliter 'évaluation de la mise en ceuvre de l'infrastructure par le
milieu de la recherche?®.

12
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1. Se positionner 2. Mettre en place 3. Coordonner 4. Concevoir 5. Soutenir le
dans une structure la collaboration un processus développement
I’écosystéme de gouvernance dans un de mise en des compétences

du TC optimale vaste réseau ceuvre optimal des acteurs clés

Soutenir le développement des compétences des acteurs clés

Stratégies

= Mettre en place les conditions organisationnelles permettant
I'efficacité du TC et du courtage de connaissances, telles que®! :
— le leadership et le positionnement sur le plan stratégique
(priorité accordée a I'innovation, aux connaissances et au TC,
et courtage);
— le développement d’une culture organisationnelle favorable au
Mettre en place changement et a 'amélioration continue;
les conditions — lallocation adéquate de ressources destinées a
permettant I'accompagnement dans le changement et a 'amélioration
I’actualisation continue au sein du RSSS (formateurs, accompagnateurs,
des réles temps et systemes informationnels efficaces pour la collecte,
I'analyse et le partage de données);
— I'engagement des principaux acteurs concernés.
= Soutenir le développement des compétences des décideurs au sujet
de I'importance d'utiliser les preuves scientifiques?®.
= Favoriser les occasions de développer les compétences des
chercheurs en TC et en implantation?®.

= Soutenir la compréhension du contexte, par exemple :

— facteurs qui influencent I'implantation; objectifs stratégiques,
interdépendance des systemes, des organisations et des
individus; applicabilité et adaptabilité des preuves scientifiques
au contexte des utilisateurs®2.

= Soutenir la compréhension du processus de recherche, par exemple :
— formulation de questions de recherche; appréciation de la
littérature; choix de stratégies de recherche, méthodologies
Soutenir le et bases de données appropriées, etc.®2.
développement =  Soutenir la compréhension du partage ou de la diffusion des
des connaissances connaissances, par exemple :
des acteurs de — moyens efficaces, disponibles et accessibles pour partager ou
Pinfrastructure TC diffuser les connaissances; techniques de communication;
théorie et pratique de I'animation de groupe®?.
=  Soutenir la connaissance des ressources en matiére de preuves
scientifiques, par exemple :
— choix et utilisation d’outils et de bases de données probantes, etc.®2.
= Soutenir la compréhension des processus de TC et de la pratique
fondée sur des données probantes, par exemple :

— processus et activités de TC (faisables, pratiques et pertinentes);
modeles et théories du transfert des connaissances, etc.%?.
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Soutenir le
développement
des aptitudes

des acteurs de
Pinfrastructure TC

Soutenir le
développement des
attitudes des acteurs
de Pinfrastructure TC

Stratégies

Soutenir les aptitudes de collaboration et de travail d’équipe,
par exemple :

— développer des relations de travail efficaces, authentiques et
respectueuses avec ses pairs et d’autres personnes; rassembler
et faciliter les interactions; utiliser la technologie et les processus
de collaboration pour le développement des compétences, la
mise en réseau et la communication32.

Soutenir les aptitudes de leadership, par exemple :

— analyser le contexte; faciliter la participation des parties
prenantes a la prise de décision; influencer le développement
des compétences; agir en fonction des besoins des parties
prenantes; persuader et communiquers2,

Soutenir les aptitudes de partage des connaissances, par exemple :

— partager des informations et des données avec diverses
parties prenantes; cocréer des connaissances avec les parties
prenantes; concevoir, guider et évaluer une démarche
collaborative de recherche; interpréter et utiliser les résultats®2.

Soutenir les aptitudes en synthése, par exemple :

— formuler des questions et élaborer des stratégies de recherche;
effectuer des recherches dans des bases de données; cibler,
extraire, lire et évaluer la littérature; synthétiser, situer dans le
contexte local®?.

Soutenir les aptitudes en diffusion des connaissances, par exemple :

— Communiquer et mettre en évidence les résultats de recherches
clés de maniére conviviale pour influencer la prise de décision;
élaborer un plan de diffusion; faciliter la production de synthése
des connaissances; évaluer I'efficacité des produits de
communication®?.

Soutenir les aptitudes d'utilisation des résultats de la recherche
(ou utilisation de la recherche), par exemple :

— interpréter et appliquer les résultats de la recherche de maniére
a éclairer la prise de décision; formuler, évaluer ou réviser les
politiques, programmes, procédures, protocoles et normes32.

Soutenir les aptitudes de promotion de I'innovation, par exemple :
— utiliser des approches, des stratégies et des outils novateurs pour

soutenir 'amélioration des programmes et des pratiques; évaluer
les initiatives d’amélioration des services®?.

Soutenir les attitudes telles que :

— la confiance en soi et en ses capacités; la confiance envers les
autres; la valorisation de la recherche; 'engagement envers
I'apprentissage ou la formation continue; la valorisation du travail
d’équipe®.
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Conclusion

Cet ouvrage vise a guider les établissements et les organisations qui offrent des services
de TC et qui soutiennent I'implantation de pratiques prometteuses au sein du RSSS. Les
cing pratiques organisationnelles et de gestion proposées faciliteront la mise en ceuvre ou
la consolidation d’infrastructures de soutien a I'implantation de pratiques prometteuses et
au transfert de connaissances au sein du RSSS et autres organisations qui offrent ce type
de services.

Ces infrastructures ont résolument le potentiel de faciliter le passage des preuves
scientifiques a la prise de décision et a I'action. Elles peuvent établir des passerelles entre
les chercheurs, les intervenants et les décideurs.
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Trousse d’outils pour soutenir I'implantation de pratiques prometteuses
et le transfert de connaissances

Pour se structurer

Guide de mise en ceuvre d’une
infrastructure en transfert
de connaissances

Guide pour Soutien a Guide pour
accompagner la mise implantation accompagner
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prometteuses dans prometteuses de pratiques
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vaste réseau établissement

Référentiel des infrastructures
de transfert de connaissances
dans le réseau de la santé
et des services sociaux

Pour mieux collaborer

Marie Massuard et Luiza Maria Manceau, sous la direction de Julie Lane. Guide de mise
en ceuvre d’une infrastructure de soutien a I'implantation et au transfert de
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