
Page 1 de 4 
 

 

Résumé des activités 

avril 2015 - mars 2016 

Gestion stratégique du réseau : 

 Rencontres régulières du comité de direction (réunions bimensuelles et retraites biannuelles) et du 

comité tripartite (priorités et concours du Réseau ISSPLI de la SRAP) 

 Sylvie Lambert (McGill, Sciences infirmières) s’est jointe au comité de direction en octobre 2015 

 Rencontres statutaires avec la Direction de l’organisation des des services de première ligne intégrés 

(DOSPLI) afin d'arrimer les activités du Réseau-1 avec les priorités du ministère de la Santé et des 

Services sociaux (MSSS) 

 Rencontres statutaires avec l’Unité SOUTIEN afin de développer un partenariat, partager nos visions et 

arrimer nos activités 

 Raffinement du modèle de changement du R1Q dans le cadre des activités d’évaluation évolutive, ce qui 

nous aide à cibler les activités pour atteindre les objectifs stratégiques du Réseau-1 ainsi que pour assurer 

sa pérennité à long terme    

 Élaboration d’un tableau de bord financier permettant de gérer le budget pluriannuel selon les objectifs 

stratégiques 

Renforcement des capacités des quatre RRAPPL (infrastructure de recherche fédérée par le R1Q) : 

 Continuation du soutien financier 

 Rencontres mensuelles et retraites biannuelles avec les responsables des RRAPPL 

 Organisation d’une journée d’échange et de formation avec l’équipe du PBRN UTOPIAN de Toronto (mars 

2016) 

 Sondage sur le niveau d’informatisation des Unités de médecine familiale (UMF) du Réseau-1 mené 

dans les cliniques des 4 RRAPPL, à l’initiative du RRAPPL U de Montréal (RRSPUM), afin de tracer un 

portrait général du niveau d’informatisation des UMF du Québec.  

 Participation de plusieurs personnes du R1Q et des RRAPPL à la conférence sur les « Practice-based 

Research Networks » (PBRN) de NAPCRG (juin 2015) 

Développement des capacités en recherche : 

 Production de lignes directrices pour le dédommagement des patients-partenaires (avril 2016) 

 Soutien financier à la délégation québécoise participant à TUTOR-PHC (mai 2016) 

 Atelier méthodologique avancé sur le travail en partenariat avec des patients en recherche, offert 

conjointement par le Réseau-1 et l’Unité SOUTIEN (mai 2016), avec plusieurs places réservées pour les 

responsables des RRAPPL et leur patients partenaires, ainsi que d’autres personnes impliquées dans les 

activités pour impliquer des patients partenaires dans la recherche au sein du R1Q  

 Notre série de webinaires a été accréditée par le bureau de Développement professionnel continu de la 

Faculté de médecine de l’Université McGill; en 2015-2016, 9 webinaires ont été diffusés à un total de 249 

participants 

  

http://reseau1quebec.ca/recherche-et-ressources/reseau-isspli/
http://unitesoutiensrapqc.ca/
http://reseau1quebec.ca/nos-reseaux/apercu/
http://www.dfcm.utoronto.ca/research/UTOPIAN.htm
http://reseau1quebec.ca/partner/universite-de-montreal/
http://www.napcrg.org/
http://www.uwo.ca/fammed/csfm/tutor-phc/
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Maillage et concertation : 

 Le R1Q a organisé une journée de concertation entre les acteurs de soutien à la recherche en première 

ligne (oct 2015), et continue à jouer un rôle d’animation des liens entre ces acteurs 

 Campagne de recrutement de membres en continu; augmentation de 203 membres en 2015-2016 

 

Rayonnement et transfert des connaissances : 

 Le R1Q est devenu le membre québécois à part entière du Réseau pancanadien de la SRAP sur les 

innovations en soins de santé de première ligne et intégrés (ISSPLI) des Insituts de recherche en santé du 

Canada (juin 2015), ce qui nous permet de poursuivre et soutenir des collaborations et projets 

d’envergures avec des partenaires à travers le Canada.  

o Scan environnemental des innovations en services et soins de santé intégrés de la première ligne au 

Québec : Phase II – identification des facteurs de succès pour qu’ils soient transposables 

o Identification de priorités de recherche dans le cadre du Réseau ISSPLI avec le comité tripartite 

o Quatre projets de recherche rapide menés par des membres du R1Q subventionnés par les IRSC 

(2 automne 2015, 2 hiver 2016) 

 La deuxième journée scientifique du Réseau-1 (juin 2015) a mis sur scène des innovations en soins et 

services de première ligne, incluant les coups de cœur du scan environnemental qui a eu pour résultat un 

tableau interactif d’innovations 

 Collaboration avec des hauts dirigeants de la DOSPLI du MSSS, l'Unité Soutien et l'INESSS pour le 

développement de la troisième journée scientifique du 2016 

 Publication du bulletin électronique mensuel (11 numéros en 2015-2016) 

 Affiche sur l’accompagnement des projets financés par le R1Q présentée lors de la conférence de l’ACRSPS 

au mois de mai 2016 

 

Projets novateurs : 

 Cohorte de projets d’application des connaissances 2014-2015 : quatre projets multi site dans la phase 

d’implantation, suivi par le comité d’accompagnement 

 Cohorte de projets d’application des connaissances 2015-2016 : quatre projets multi site en phase de 

développement, suivi par le comité d’accompagnement  

 Élaboration de l’offre de services du comité d’accompagnement disponible aux projets R1Q 

 Partenariat avec le Pôle Santé de HEC : analyse transversale de la mise en œuvre des changements de 

pratique (cohorte 2015-2016 de projets) 

 Prix résident 2015-2016 : un prix de reconnaissance a été remis (juin 2015) à 4 projets d’érudition 

des résidents de médecine familiale, un dans chaque RRAPPL / Département de médecine familiale et 

médecine d’urgence au Québec, leur permettant d’étendre leur projet dans un autre milieu clinique 

 

  

http://reseau1quebec.ca/recherche-et-ressources/reseau-isspli/
http://reseau1quebec.ca/recherche-et-ressources/reseau-isspli/
http://reseau1quebec.ca/wp-content/uploads/2015/05/RapportTechniquePhase1_Final.pdf
http://reseau1quebec.ca/recherche-et-ressources/reseau-isspli/
https://www.inesss.qc.ca/en/home.html
https://www.cahspr.ca/fr/about
http://polesante.hec.ca/
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Résumé financier, 2015-2016 

Table 1 - Budget et dépenses 2015-2016 par objectif stratégique 

 Bailleurs de fonds principaux : FRQS et IRSC 

 Le tableau suivant présent des dépenses encourues en 2015-2016, par rapport aux montants budgétés, et catégorisées par objectif stratégique 

(p.ex. Recherche, RRAPPL) 

 Objectifs : contrôler le % du budget dépensé en coûts en administrations (cible maximale de 20%), et par objectif stratégique (en lien avec les 

priorités du modèle de changement) 

Objectif 
stratégique 

Budget 
global 

2015-2016 

% de total 
budgété  

Somme 
Réalisé  
2015-
2016 

Variation 
du réalisé 

par rapport 
au budgété 

 

Recherche :  160,765 $ 25.16% 200,401 $ 25% 

Inclut : Projets de recherche, accompagnement des projets, prix résidents 
Le dépassement de budget apparent  s’explique par un rattrapage en 2015-2016 des montants non 
déboursés en 2014-2015 à cause des délais rencontrés par les projets  

Maillage : 
(Recherche)  77,488 $ 12.13% 45,559 $ -41% 

Inclut : Dégagement de temps pour cliniciens, Dédommagement pour des patients, Fonctions 
transversales (partenariat avec patients et cliniciens), Dév des capacités, Renforcement des 
capacités en recherche; journée scientifique; 10% budget direction scientifique ; réunions de 
concertation 
La sous-utilisation du budget apparent s’explique par un délai en réalisation des activités prévues 

 
Rayonnement :  
(Recherche) 39,903 $ 6.25% 24,512 $ -39% 

Inclut : Frais de publication et de traduction, participation à des congrès, site Web 
La sous-utilisation du budget s’explique par un délai en réalisation des activités prévues 

RRAPPL :  144,000 $ 22.54% 181,500 $ 26% 

Inclut : financement des RRAPPL 
Le dépassement du budget s’explique par un rattrapage en 2015-2016 des montants non 
déboursés en 2014-2015 à cause des délais rencontrés par les RRAPPL 

Bureau central 
– admin :  91,359 $ 14.30% 103,083 $ 13% 

Inclut : % salaires (p.ex. 100% soutien admin et financier, 50 % assistance technique et admin, 35 % 
directrice opérations, 30 % coordinatrice ISSPLI); 40% budget direction scientifique; 50% 
évaluation 
Le dépassement du budget s’explique par un rattrapage de l’utilisation du budget pour la direction 
scientifique des années précédentes 

Bureau central 
– prog : 125,408 $ 19.63% 82,281 $ -34% 

% salaires (p.ex. 65% directrice opérations, 70 % coordinatrice ISSPLI); 50% budget direction 
scientifique; 50% évaluation 
La sous-utilisation du budget s’explique par un montant restant de l’année précédente (2014-2015, 
financement développement ISSPLI-IRSC) due à un délai en réalisation des activités prévues  

Totaux 638,924 $ 100.00% 637,337 $ 0%  
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Les priorités pour 2016-2017 

Gestion stratégique du réseau : 

 Assurer une transition fluide de la direction scientifique d’ici avril 2017 

 Activités de dépistage rapide (été 2016) pour évaluer notre progrès quant aux réalisations définies 

dans le modèle de changement; élaborer des indicateurs de performance pour les RRAPPL et le R1Q 

 Collaboration continue avec des partenaires stratégiques (DOSPLI, l’INESSS, l’Unité SOUTIEN) 

Maillage, concertation et animation du réseau : 

 Accroître la collaboration avec des gestionnaires et décideurs dans le cadre des projets R1Q 

 Élaboration d’un annuaire des membres en ligne afin de faciliter leur maillage et rayonnement 

 Leadership et animation des liens entre les acteurs en recherche en première ligne  

Rayonnement et transfert des connaissances : 

 Participation continue dans le Réseau pancanadien des IRSC sur les soins intégrés et de première ligne, 

dans le cadre de la SRAP : identification et accompagnement des projets pour les concours à venir  

o synthèse des connaissances (juillet 2016) 

o analyse comparative des politiques et programmes (août 2016) 

o projets pluriannuels à grande échelle (automne 2017) 

 Raffinement du système de surveillance des innovations (suite du scan environnemental) 

 Quatrième journée scientifique du R1Q (printemps 2017) 

 Élaboration d’une vision et d’une stratégie pour le transfert et application des connaissances 

produites par le R1Q (projets et autre), avec les RRAPPL et des partenaires stratégiques 

 Analyse de l’utilisation et des besoins concernant les outils d’application des connaissances dans les 

cliniques RRAPPL 

Renforcement des capacités des quatre RRAPPL (infrastructure de recherche fédérée par le R1Q) : 

 Élaboration d’une vision commune de développement pour les 4 RRAPPL, avec les RRAPPL et des 

partenaires stratégiques 

 Lancement d’un projet commun pour l’utilisation des données avec les 4 RRAPPL 

 Financement et soutien au développement de capacité continue 

Développement des capacités en recherche : 

 Élaboration d’une stratégie de recrutement et de formation de patients-partenaires pour participer à 

la recherche, en collaboration avec la Stratégie de partenariat avec les patients de l’unité SOUTIEN 

 Élaboration d’une série d’atelier méthodologique avancé en collaboration avec la composante 

méthodologique de l’Unité SOUTIEN 

 Poursuite de série de webinaires R1Q en 2016-2017 

Projets novateurs : 

 Cohorte de projets 2015-2016 : quatre projets en phase de mise en œuvre et transfert des connaissances 

en 2016-2017, suivi par le comité d’accompagnement  

 Appel à projets 2016-2017 : lancement de l’appel à projets en juin 2016; cohorte sélectionnée et lancée 

en hiver 2016-2017 

 Prix résident 2016-2017 : financement de transfert des connaissances  

 Concours biréseaux avec le Réseau RRISIQ : appel à l’automne 2016 

http://rrisiq.com/

