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en Premiere Ligne

INTRODUCTION

OBJECTIFS

/4

Comprendre comment les patients partenaires formateurs contribuent a
I'appropriation de [|'approche patient partenaire par les infirmieres
cliniciennes en GMF au SLSJ

N

* Un partenariat efficace entre les cliniciens et les patients = retombées
positives, synergie des perspectives, des connaissances et des expertises?
* Le partenariat patient augmente la qualité des soins au patient?
e 2019: Le Ministere de Santé et Services Sociaux créer un guide pratique
pour les infirmiéres cliniciennes en Groupe de médecine de famille (GMF)3
* Le guide soutient :
* |'appropriation des pratiques professionnelles et interprofessionnelles
* |le rehaussement de la qualité des services offerts en partenariat avec le
patient
* Une intervention éducative de type train-the-trainer (TTT) enrichi d’'un
coaching clinique post-formation a été mise sur pieds*
e 2 patients partenaires formateurs ont joué un role de premier plan
 Meéconnaissance de I'impact des patients partenaires formateurs et coachs
en contexte clinique

FONDEMENT THEORIQUE

Général

Spécifiques

1. Décrire la pratique des patients partenaires

formateurs et coach

Dégager les caractéristiques définissant un bon

patient partenaire selon les infirmieres cliniciennes

3. ldentifier les facilitants et les barrieres a
I'appropriation du réle de patient formateur aupres
des infirmieres cliniciennes en GMF

QUESTION DE RECHERCHE

« Comment les patients partenaires

formateurs contribuent-ils a l'appropriation
de 'approche de partenariat avec le patient
des infirmieres cliniciennes en GMF au SLSJ ? » I:

 Modele de Montréal de Pomey et al. (2015)°
 Modele de Montréal modifié selon Couturier et al. (2022)’

METHODOLOGIE

V7

Etude qualitative descriptive interprétative 5
1. Echantillonnage intentionnel : 12 infirmiéres cliniciennes ceuvrant en GMF
ayant recu la formation et 2 formateurs patients

4. Cercles itératifs®
d’analyse et
de validation

2. Entrevues téléphoniques
semi-dirigées,
transcrites et codées:

3. Analyse thématique inductive®
et déductive selon le modele
de Montréal

Description de leur réle et de
leurs perceptions des effets chez
les infirmieres.

Exploration des changements de
pratiques réalisés et les barrieres
et les facilitant a 'adoption de
cette nouvelle pratique.

Les themes émergents
répondant a la question de
recherche seront identifiés

Réalisés aupres de
I'ensemble de I'équipe
F2PL incluant la

co-responsable-patiente

N=12 infirmiéres cliniciennes N=2 PP formateurs et coachs

Thémes abordés tirés du
Modéle de Montréal®

* |Information

e Consultation

e Collaboration

* Partenariat

Themes abordés tirés de la
version modifiée du Modele de
Montréal’

* |Information

e Consultation

e Collaboration

* Partenariat

RESULTATS ATTENDUS

RETOMBEES POTENTIELLES

v’ Des retombées positives de la présence des PP seront
identifiées

v’ Des barriéres et des facilitants a 'appropriation de I'approche
patient partenaire suite a la formation seront présents

v’ Certaines caractéristiques nécessaires pour étre un bon
patient partenaire formateur et coach seront identifiées

v’ Les PP identifieront des barriéres et facilitants spécifiques
a leur contribution

v’ Soutenir 'importance des patients partenaires dans la formation
continue du personnel soignant

v’ Identifier des avenues potentiellement efficaces de transmission des
savoirs conduisant a I'approche patient partenaire et soutenant les
professionnels a rehausser leur pratique

v’ Possibilité de bonification des formations de type TTT existantes et de
fournir des recommandations a l'inclusion des patients partenaires
formateurs pour mieux répondre aux besoins cliniques
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