I NTE R 84 Les établissements membres du Consortium InterS4

. sont intéressés par le potentiel de la télésanté pour
CONSORTIUM INTERREGIONAL améliorer 'acces aux services dans les milieux éloi-

SAVOIRS =iSANTEREEREEEE AR gnés des grands centres. Afin de faciliter I'implanta-

tion de la télésanté, ils ont identifié différentes ques-
tions pour lesquelles ils souhaitent obtenir de plus
amples connaissances.

La présente recension sert d’assise a la série de li-

vrables attendus. Elle se centre sur les clientéles pour

lesquelles des interventions de télésanté sont docu-
mentées et jugées efficaces dans les publications ré-
centes a fort niveau de preuve. Elle offre également
un apercu des différents types d’intervention et ex-

pose les effets observés.
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Le Consortium InterS4 regroupe les Centres intégrés de
santé et de services sociaux (CISSS) de I’Abitibi-Témisca-
mingue, du Bas-Saint-Laurent, de Chaudiere-Appalaches et
de la Gaspésie, ainsi que le Centre universitaire intégré
(CIUSSS) du Saguenay-Lac-Saint-Jean, en collaboration avec
les Universités du Québec a Chicoutimi (UQAC), a Rimouski
(UQAR) et en Abitibi-Témiscamingue (UQAT). Il a pour mis-
sion de répondre aux besoins spécifiques des établisse-
ments en région grace a un partenariat appuyé sur I'utilisa-
tion stratégique des connaissances de pointe. Pour ce
faire, les membres du Consortium partagent une plate-
forme de courtage de connaissances.

Auteurs

Le Courtage de connaissances est un outil du transfert de
connaissance « qui vise, via un intermédiaire, a favoriser
les relations et les interactions entre les différents acteurs
en promotion de la santé (chercheurs, acteurs de terrain,
décideurs) dans le but de produire et d’utiliser au mieux
les connaissances basées sur les preuves. Les actions de
cet intermédiaire peuvent étre multiples et variées selon
le contexte mais visent toutes a créer du lien et de la com-
munication, a valoriser les connaissances et les compé-
tences de chacun (sans critére de priorisation ou de hié-
rarchisation) et a améliorer les pratiques. » (Munerol,
Cambon, & Alla, 2013)
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Intention de la synthése des écrits

Le présent ouvrage cherche a répondre aux préoccupations du demandeur sur les meilleures pratiques applicables a son contexte. Il
se centre sur les publications scientifiques récentes. La présentation s’attache a résumer les conclusions des études consultées en
vue d’inspirer les membres du comité responsable de la planification du changement. Ces derniers soumettront les connaissances
acquises a I'épreuve de la faisabilité et de I’acceptabilité dans leur organisation, en fonction des priorités de I'établissement.

Niveau de fiabilité

Les connaissances produites en courtage de connaissances doivent étre comprises en fonction du mandat des demandeurs et du
contexte de réalisation. Le document peut avoir franchi différentes étapes de validation. Le fait de le préciser permet au lecteur

d’apprécier la valeur des conclusions.

X Le présent ouvrage refléte les travaux et I'analyse des auteurs. Il n’engage qu’eux.

[] Le présent ouvrage refléte I'opinion des auteurs et des personnes suivantes qui en ont validé les termes et les contenus
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