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» Interdisciplinarité, inte

» Préoccupée davantage par les résultats a moyen et long
santé et de la qualité de vie de la population.

LOGIQUE POPULATIONNELLE

SOCIETE INCLUSIVE



% de fravailler encore plus en réseau;
\

\

de mettre en place des actions pour agir en amont des
ﬁ problemes de santé et de bien-étre de la population
incluant les personnes en situation de handicap.

SOCIETE INCLUSIVE



SOCIETE INCLUSIVE
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POURQUOI CETTE
APPROCHE DANS
LE SECTEUR DU
HANDICAP

» Assumer |'obligation de maintenir et
d'améliorer la santé et la qualité de
vie de la population en situation de
handicap d’'un ferritoire donné:

v Rendre accessible un ensemble
de services socio sanitaires
répondant de maniere opfimale
AuXx besoins exprimés et non
exprimés de cefte population;

v en assurant I'accompagnement

des personnes en situation de
handicap et le soutien requis;

v en agissant, en amont, sur les
déterminants de la qualité de

vie et en garantissant l'effectivité
de l'exercice du droit universel”



Les organisations médicosociales et
sanitaire s’appuient davantage sur une
logique clientele qui, bien que
nécessaire, n'est pas suffisante pour
atteindre des objectifs d’amélioration
de la qualité de vie de I'ensemble de la
population en situation de handicap et
de réduction des inégalités sociales de
services et de santé;

La logique populationnelle veut
prendre en compte également les

S ECT E U R D U besoins non exprimés de I'ensemble de
la population, notfamment des groupes

les plus vulnérables et en situation de

H A N D | CAP handicap ( 0 laissé-pour-compte).

SOCIETE INCLUSIVE



1. Créer collectivement un sens

2. Pratiquer un leadership collectif

e« Comprendre la finalité et la pertinence e Convenir d'une vision commune des
de I'exercice de la responsabilité besoins exprimés et non exprimés de la
populationnelle et s'assurer que cette population et des ressources
comprehension est partagée au sein disponibles pour y répondre.
de I'organisafion et avec les » [dentifier collectivement les enjeux et
partenaires. convenir des priorités.

* Bien cerner le contexte local dans * Planifier collectivement le changement

- lequellaresponsabilité populationnelle infégrant I'exercice de la responsabilité
sera exercée en s'appuyant sur des populationnelle.

connaissances partagees entre les

S , , - e Planifier et gérer de maniere
partenaires infra et intersectoriels.

collaborative les ressources nécessaires
d la réalisafion des projefs.

QUATRE MESSAGES CLES: LE COLLECTIF

SOCIETE INCLUSIVE



» 3- Travailler en réseau pour metire en
ceuvre et suivre les projets

SOCIETE INCLUSIVE z . 220 c N
v Determiner et planifier les actions &

réaliser.

v Développer les outils nécessaires en

Q UATR = collaboration avec les partenaires.
MESSAG ES C LES . v Coordonner les actions en partenariat.
v Réaliser les actions et évaluer les
I—E COLLECT' F résultats en commun.
v Déterminer ensemble les choix quant ¢
la pérennisation des changements.

Soutenir I'indépendance de personnes
dans I'analyse de difficultés et dans
leur résolution

N\



SOCIETE INCLUSIVE

» 4. Faire sienne la nécessiteé :

v

d’'améliorer la qualité de vie de |la population
en agissant sur les bons déterminants;

d’offrir des services de qualité, et ce, dans
une perspective d'amélioration continue des
connaissances, de pratiques et de leur
supervision;

de créer une organisation de services basée

sur des continuums et des réseaux de
services:

d’'accompagner les personnes et de
favoriser une expérience de soutiens posifive;

d'améliorer les pratiques professionnelles et
de s'Assurer de leur mise a jour reguliere.



» Axée surles risques, les incapacités de
clusters bien définis;

» Logique d’'établissement, de réponse aux
demandes de service, de responsabilité
organisationnelle envers la clientele
repondant a la mission stricte de
I'organisme;

» Gestion cenfrée sur la production de
services et les processus internes;

» Mulfidisciplinarité, intrasectorialité;

» Préoccupée davantage par les résultats a
court terme : amélioration de la qualité de
vie des individus admis, organisation
optimale, production et consommation de
services, productivité, efficience.

SOCIETE INCLUSIVE



Logique Logique
clientele v' Conjugaison des approches populationnelle

Axée sur les v Meilleures pratiques auprés de personnes en situation de handicap Axée surla qualite de
risques ef les et agir en amont pour créer de conditions favorables a la qualité  Vvie ef ses
Incapacites de vie de la population; déterminants,
v Aller & la source et aux causes des probléme et des demandes de |, @ufonomisation,
. i I'empowerment, |a
Se.rVI.C S , - . protection
v’ Prioriser un réseau de ressources qui tiennent compte de besoins
non répondus et de services de proximité.
Demandesde  v' Bien connaitre les besoins, exprimés et non exprimes, en Besoins exprimés et
service, logique s'associant avec les personnes et leurs partenaires pour les non exprimes, logique:
etablissement, identifier: territoire, responsabilite
irr?;?/(i)gj:ﬁéme v Offrir les services de proximité dans la communauté. celizcive
v' Reconnaitre la personne comme pilote et soutenir la mobilisation

des communautés et des acteurs intersectoriels pour agir
ensemble;

v’ Efre collectivement responsable de la qualité de vie de personnes
et de la réduction des situations de handicap.



Logique clientele Logique
Conjugaison des approches populationnelle

Gestion cenfrée  v* Développer les services en fonction d'un continuum, ou les Gestion centrée sur
sur la production services sont infegrés et hiérarchisés; la création de
et les processus partenariat et la

v’ Combiner la recherche d'amélioration de la performance de

I’établissement a I'implication dans des démarches collectives; qualite

infernes

v' Se doter d'une structure de gouvernance locale ou les
pouvoirs sont partagés. Gérer en réseau.

v Améliorer les processus intfernes de production de services et
travailler en pratigues innovantes avec les partenaires intra et
intersectoriels.

v Assumer un leadership mobilisateur et partagé avec les
difféerents partenaires.

v’ Mettre a profit et respecter les expertises des partenaires et des
communauteés.



Logique clientele Logique
Conjugaison des approches populationnelle

Multidisciplinarite, v Combiner les savoirs expérientiels et les compétences Interdisciplinarite,
intrasectorialité professionnells pour une nouvelle compréhension des réalités  intersectorialite
cliniques et des réalités communautaires et développer des
stratégies d'intervention gjustées a cette nouvelle
compréhension (notamment par les pratiques réflexives).

v' Baser I'intervention sur les meilleures pratiques (probantes ou
reconnues efficaces) et instaurer une culture d’amélioration
continue des pratiques.

v' Reconnaitre I'expertise de I'usager et de ses proches de
maniere significative.

v' Soutenir et accompagner les professionnels et les equipes en
valorisant le travail interdisciplinaire et intersectoriel et en
mettant a profit les tfechnologies de I'information.



Logique clientele

résultats a court
terme :
organisation
optimale,
production et
consommation
de services,
productivité,
efficience

Conjugaison des approches

v' Suivre a la fois la performance résultant de la production de services
et le travail en partenariat et apprécier leur impact sur I'évolution de
indicateurs de qualité de vie de la population. adéquation entre
besoins et services et activités, éviter les dédoublements.

v Suivre I'évolution de la santé et du bien-étre de la population ainsi que
des déterminants qui l'influencent.

v' Développer la culture de la performance et de I'évaluation, notamment
celle de 'autoévaluation.

Logique
populationnelle

résultats a moyen et
long termes : atteinte
de buts dont
I'impact sur la santé
et le bien-étre
(incidence,
mortalité, morbidité)



5- Evaluer la
performance
et les effefs

4- |nitier et
soutenir le
changement

1- Dégager
une vision
commune
des besoins
de la
population

2- Engager
son
organisation
en réseau /
partenariat

5
compeétences

3-Adapter les
services



meac

» Couturier,Y et al. (2016). L'integratio
populationnelle. Les Presses de I'Université de Montréc

» Centre d'expertise et de référence en sante publique (2012). Référentiel de
compe’rences pour relever le défi de I'exercice de la responsabilité populationnelle &
I'intention des CSSS et de leurs partenaires. Québec

\/ WA

PRINCIPALES REFERENCES

SOCIETE INCLUSIVE



N\

MERCI DE VOTRE
ECOUTE
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