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Introduction

• Faire de la recherche « avec » plutôt que « sur »¹
• Valoriser la perspective du patient et la prise de décision

partagée¹

Implication patients 

Principes clés² ³:
• Reconnaissance de leurs différents savoirs
• Co-construction des termes de la collaboration
• Inclusivité (inclure une diversité de patients)
• Réciprocité
• Respect mutuel

Avantages:

• Diminution de la méfiance des patients envers l’étude⁴ ⁵
• Étude davantage centrée sur les besoins réels des patients⁴
• Résultats de la recherche plus appropriés culturuellement¹ ² ⁴ ⁶
• Favoriser la pérennité du projet⁶
• Apprentissage mutuel entre chercheuse et patients⁶
• Augmentation empowerment et sentiment d’accomplissement²

Défis⁷:
• Peu d’études sur les effets et les retombées
• Coûts (compensations)
• Temps requis
• Utiliser un langage commun

Implication cliniciens

• Amélioration de la performances des soins de santé⁸

Défis⁹ ¹⁰:
• Temps nécessaire
• Coûts
• Formation insuffisante en recherche
• Recrutement

Pour un recrutement efficace: sept « R »¹⁰ ¹¹:
1. Relation (avec milieu et intervenants)
2. Réputation
3. « Rewards » : exigences (investissement raisonnable)
4. Récompenses (compensation, reconnaissance, apport au milieu)
5. Réciprocité: négociation des responsabilités de chacun
6. Résolution: persistance des contacts pour discuter du projet
7. Respect

Implication participants dans projet

• Développer une intervention de soutien à l’autogestion davantage
centrée sur les patients vivant avec diabète de type 2.

• Implication des patients et cliniciens à plusieurs étapes

1. Coconstruire une intervention avec des experts (patients vivant
avec le diabète, infirmières expertes et pédagogue)

2. Décrire sa mise en œuvre dans deux milieux de soins
3. Explorer son acceptabilité et sa faisabilité

Conception de l’Intervention:
• Recrutement experts: 2 patients, 2 infirmières et 1 pédagogue
• Un patient présentant difficultés d’autogestion
• 2 rencontres de co-construction

Validation de l’intervention:
• Formation des infirmières (incluant participation des patients)
• Exploration de l’acceptabilité et la faisabilité

Approche collaborative de 
recherche

• Approche collaborative de Desgagné¹³
• Développée en éducation¹³
• Cliniciens = co-constructeurs de la connaissance¹³
• Bénéfices associés à leur participation à la recherche¹³

Conclusion

• Reconnaissance et valorisation de l’expérience des patients et des
cliniciens à plusieurs étapes du processus de recherche
(développement et validation)

• Devis innovant (ajout d’une approche collaborative¹³ au modèle
de Van Meijel¹²)

• A posteriori, recherche-action participative aurait été une avenue
intéressante
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Développement de l’intervention

• Modèle de développement d’interventions complexes en
sciences infirmières de Van Meijel et al.¹²

• Possibilité d’obtenir de la rétroaction auprès d’experts (patients
et infirmières) avant de concevoir la version définitive¹²

• Valider l’intervention dans diverses situations et obtenir
l’expérience des acteurs concernés par celle-ci¹²

[Traduction libre] Van Meijel et al. (2004), p. 46¹²

Limite modèle:
• Participants non impliqués dans la conception de l’intervention


