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MOTS CLES Résumé

Télésanté ; Contexte. — Les écrits sur les défis posés par l'usage de la télésanté mettent souvent en évi-
Pérennité ; dence les difficultés rencontrées pour son implantation, déploiement et la pérennité de son
Services de santé ; utilisation. La lenteur de la progression de 'utilisation des TIC dans le domaine de la santé est
Evaluation souvent dénoncée. Pourtant des progres sont réalisés. Sur quoi reposent-ils ?

Objectifs. — Cet article a pour objectif de mettre en évidence des conditions et facteurs qui
influencent la pérennité des projets de télésanté.
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Méthodes. — Nous avons analysé, sur un intervalle de huit ans, 29 projets de télésanté financés
dans le cadre du Programme de partenariats de l’infostructure canadienne de la santé (PPICS)
de Santé Canada. En 2006, une premiere analyse a été faite, notamment pour identifier des
conditions de succes, de déploiement et de pérennité. En 2014, les résultats issus de cette
premiére analyse ont été enrichis par une revue des écrits. Ensuite, pour la deuxiéeme analyse,
nous avons fait des entrevues et envoyé des questionnaires ouverts aux responsables de projets
pour identifier les conditions de pérennité des projets et les facteurs qui les influencent. Des
recherches sur Internet ont été aussi effectuées pour approfondir l’information sur ’évolution
et les suites qu’ont eues ces projets.

Résultats. — La pérennité requiert la disponibilité de plusieurs éléments, a savoir : (1) le soutien
organisationnel et la gouvernance ; (2) un financement récurrent et adapté ; (3) des technolo-
gies et environnements technologiques adéquats ; (4) des stratégies de communication actives
et ciblées aupres des autorités décisionnelles et du public ; (5) des approches de gestion parti-
cipatives, collaboratives et pluralistes ; (6) la formation et le développement continus ; et (7)
un leadership politique affirmé.

Conclusion. — La pérennité ne peut pas étre dissociée du succes de ’implantation et du déploie-
ment des projets. Celle-ci doit étre abordée dans le cadre d’un processus continu, avec une
vision dynamique, dés les phases de conception et de planification, ce qui permet de faciliter
la transition entre |’étape de projet réussi et le statut de service au sein de |’organisation ou du
systéme de santé. L’évaluation est importante a cet égard pour avoir des rétroactions, assurer
des apprentissages et partager des expériences.

© 2016 Elsevier Masson SAS. Tous droits réservés.

Summary

Context. — The literature on the challenges raised by the implementation of telehealth often
highlights the difficulties encountered in the implementation, deployment and sustainability
of its use. The slow increase in the use of ICTs in the health sector is often denounced. Yet
progress has been made. What is it based on?

Objectives. — This article aims to highlight the conditions and factors that influence the sustai-
nability of telehealth projects.

Methods. — We analyzed, within an eight-year interval, 29 telehealth projects funded through
the Canada Health Infostructure Partnerships Program (CHIPP) of Health Canada. In 2006, a first
analysis was made, especially to identify conditions for success, deployment and sustainability.
In 2014, the results of this first analysis were enriched by a literature review. Then, for the
second analysis, we did interviews and sent out open questionnaires to project managers to
identify the conditions for sustainability of the projects and the factors influencing it. Internet
searches were also made for further information on the evolution and the outcomes that these
projects have had.

Results. — Sustainability requires the availability of several elements, namely: (1) organi-
zational support and governance; (2) a recurring and appropriate financing; (3) adequate
technologies and technological environments; (4) active and targeted communication strategies
with decision-making authorities and the public; (5) participatory, collaborative and pluralis-
tic management approach; (6) training and continuous development; and (7) strong political
leadership.

Conclusions. — Sustainability cannot be dissociated from the successful implementation and
deployment of projects. This must be addressed as part of an ongoing process, with a dynamic
vision, from the design and planning phases, which allows the transition between the success-
ful project stage and service status within the organization or health system. Evaluation is
important in this regard for feedback, ensure learning and sharing experiences.

© 2016 Elsevier Masson SAS. All rights reserved.
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Introduction

La télésanté serait une avenue porteuse de succes pour faire
face a certains enjeux auxquels sont confrontés les sys-
témes de santé de nombreux pays. En effet, on lui confére
un role important dans la dynamique de réorganisation
et d’amélioration de Uefficacité et de Uefficience de ces
systemes dans le but de mieux répondre aux besoins des
populations en matiére de soins et de services de santé
[1—6]. Toutefois, ’implantation, le déploiement et la péren-
nisation des projets, activités ou services de télésanté sont
une entreprise trés complexe de par ’ensemble des enjeux
et des questionnements que son utilisation souléve. Une
telle situation explique en grande partie les difficultés qu’a
cette innovation a faire partie de la routine clinique et a
étre institutionnalisée [7,8].

On entend par la télésanté « les soins et les services
de santé ainsi que les services sociaux, préventifs ou cura-
tifs, rendus a distance par le biais d’une télécommunication,
incluant les échanges audiovisuels a des fins d’information,
d’éducation et de recherche, et le traitement de données
cliniques et administratives » [9]. La télémédecine, elle,
est la composante médicale de la télésanté, définie comme
« U'exercice de la médecine a distance a l’aide des techno-
logies de l’information et de la communication (TIC) » [10].
Ainsi, la télémédecine est définie comme une « consultation
virtuelle d’un patient qui n’est pas présent physiquement au
méme endroit que le médecin et que cette téléconsultation
nécessite un acces au dossier patient » [11]. En ce sens, on
admet que la télésanté intégre aussi les dossiers de santé
électroniques dans leurs différentes versions.

Les écrits sur les défis posés lors de l’implantation des
programmes de télésanté mettent souvent en évidence les
difficultés rencontrées, non seulement pour leur implanta-
tion, mais aussi pour leur déploiement et la pérennité de
leur utilisation. En ce sens, il y a un débat important sur les
raisons qui font que la télésanté est « au point mort » ou

Tableau 1

on dénonce la lenteur de la progression de son utilisation
malgré son potentiel dans ’amélioration de la performance
des systémes de santé [1,7,12—14]. Pourtant des progrés
sont réalisés et des histoires a succés existent. Sur quoi
reposent-ils ?

L’objectif de cet article est d’identifier et analyser les
facteurs et les conditions associés a la pérennité des pro-
jets de télésanté au Canada. Sont concernés les 29 projets
de télésanté financés par le Programme des partenariats
pour infostructure canadienne de la santé (CHIPP/PPICS)
de Santé Canada (2006), qui avait pour objectif de soutenir
la collaboration, ’innovation et le renouvellement des pra-
tiques liées a la prestation des soins de santé par ’utilisation
des TIC [15].

Cette analyse visait a :
¢ identifier les projets dont, non seulement l'implantation

a été menée a terme, mais dont une pérennité a été

possible ;

e mettre en évidence les principaux facteurs qui peuvent
étre explicatifs de ces succes ;

e en tirer des lecons pour le succés de Uimplantation, le
déploiement le cas échéant, et la pérennité de la télé-
santé.

Méthodologie

Dans une démarche d’étude de cas multiples, nous avons
analysé 29 projets qui portent tous sur ’introduction d’une
ou de plusieurs technologies de télésanté (Tableau 1) (les
détails sur les projets sont disponibles sur demande aux
auteurs). L’analyse s’est faite en deux temps, sur un inter-
valle de huit ans.

Dans un premier temps, en 2006, nous avions fait une
analyse exploratoire transversale comparée des rapports
d’évaluation et de gestion portant sur l’implantation a par-
tir d’une grille que nous avons développée. Cette derniére

Répartition des projets en fonction du type de technologie utilisée et des domaines cliniques visés.

Distribution of projects according to the type of technology used and clinic areas covered.

Type de technologie

Domaines cliniques

Nombre de projets

Dossier clinique informatisé Santé mentale 2
Cardiologie 1
Diabéte 1
Oncologie 2
Combinaison 3
Ordonnance médicamenteuse 1
Visioconférence ou combinaison de Santé mentale 2
visioconférence et autre forme de
technologie
Combinaison de domaines spécialisés 7
Combinaison de domaines cliniques 2
Ophtalmologie/diabéte 1
Chirurgie 1
Transmission de données sans visioconférence Diabete 1
(services diagnostiques)
Radiologie/imagerie 3
Oncologie 1

Télésoins a domicile

MPOC/insuffisance cardiaque 1
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avait servi a identifier les conditions de succés nécessaires,
non seulement pour l’implantation, mais aussi pour la réus-
site du déploiement et de la pérennité des projets (la grille
et les rapports de 2006 sont disponibles sur demande aux
auteurs) [16].

En 2014, sur la base des résultats issus de l’analyse
comparée et d’une revue des écrits réalisée sur les condi-
tions de succés des projets de télésanté, nous avons fait
des entrevues semi-dirigées et envoyé des questionnaires
ouverts. Les questions portaient sur les conditions et élé-
ments ayant contribué a la continuité des projets ou a leur
arrét, le cas échéant, et s’adressaient aux responsables
de projets. Le guide d’entrevue et le questionnaire ouvert
utilisés pour collecter U'information ont été adaptés a la
situation actuelle de chaque projet, encore en fonction ou
non. Les personnes ont été identifiées dans les rapports
des projets ou via des recherches Internet sur les sites
des organisations initiatrices des projets (hopitaux, agences
régionales et provinciales de santé, ministéres provinciaux,
etc.). Ces recherches Internet ont aussi permis de tracer le
parcours des projets ainsi que leur état d’évolution : voire
s’ils sont encore fonctionnels ou non, et sous quelles formes
ils ont pu continuer.

En ce qui est du choix des projets a étudier, nous avons
inclus aussi bien les projets encore en fonction que ceux qui
se sont arrétés. Ce choix était justifié par le besoin d’avoir
une variété d’informations qui permettrait d’alimenter la
réflexion sur les conditions menant a la pérennité.

Une analyse thématique des données a été effectuée.
Avec le principe de triangulation des données, nous avons
croisé les résultats des entrevues et des questionnaires avec
ceux de ’analyse exploratoire transversale de 2006 ainsi que
ceux issus de la revue de littérature. Cette démarche visait
a comparer les facteurs de réussite de l’implantation, du
déploiement et de la pérennité des projets et les conditions
qui les influencent. Les conclusions ont pu étre formu-
lées et revalorisées grace a un retour permanent vers les
sources primaires pour déceler les variations et les diver-
gences/convergences possibles entre les sources [17,18].
Cette démarche a permis de vérifier et de compléter nos
constats et observations.

Résultats

Partie 2006 : les conditions de succés
d’implantation

L’analyse des projets, faite en 2006, avait permis d’identifier

plusieurs conditions de succes de l’implantation des projets,

des conditions inhérentes au déploiement et la pérennité

(voir les rapports produits [16]). Les constats issus de cette

premiére étape sont aussi rapportés dans la littérature.

Ainsi, est identifiée l’importance :

e des contextes organisationnels et environnements poli-
tiques [1,14,19—-24] ;

¢ de la gestion : aussi bien la gestion de projet [25,26,27,28]
que la gestion du changement [22,27—-30] ;

e des approches collaboratives : aussi bien au niveau systé-
mique [1,20,28,29,31], opérationnel [20,23,26,29,32,33]

qu’au niveau des

[20,22,28,29,33,34] ;

du leadership [23,28,33—35] ;

de la technologie [19,24,35,36] ;

des considérations financiéres [1,14,21,27,35—39] ;

de Uévaluation et du transfert des connaissances

[20,27,28,39,40].

e Le Tableau 2 contient la synthése détaillée de ’ensemble
de ces éléments.

équipes et leurs organisations

Partie 2014 : les conditions de pérennité

Pour la deuxiéme partie de ce travail, nous avions pu avoir
un retour de la part des responsables de 9 des 29 pro-
jets PPICS concernés. Il s’agit de trois projets qui ne sont
plus opérationnels et de six qui le sont encore. Ce taux
de réponse s’explique par le fait que certains projets ont
fusionné et d’autres qui ne sont plus fonctionnels depuis
plusieurs années (13 projets d’aprés les résultats de nos
investigations). Ce taux s’explique aussi par le fait que de
nombreux anciens responsables ont soit changé de travail
ou pris leur retraite et que certains responsables actuels
n’étaient pas en mesure de nous répondre, ne disposant pas
d’informations suffisantes sur les débuts des projets. Cet
élément est d’emblée explicatif d’un probléme de partage
et de transfert des connaissances sur l’historique des projets
au sein des organisations, ce qui interroge la facon (forma-
tion et accompagnement) de passer la main a la reléve.

Par ailleurs, de par les retours recus et les recherches
effectuées sur Internet, 16 projets (55 %), sur les 29 iden-
tifiés initialement, fonctionnent encore. Treize projets sont
considérés pérennes, souvent avec des formes, configura-
tions et portées différentes de celles prévues initialement
(ex : trois des projets initiaux ont fusionné). Aussi, leurs
degrés d’utilisation et de fonctionnement peuvent étre trés
variés, d’une utilisation optimale a une utilisation trés épi-
sodique. De leur coté, trois projets continuent a fonctionner
en mode d’expérimentation grace principalement a des
fonds de recherche et de soutien. Ce résultat constitue en
soi un indicateur de la difficulté qu’ont les projets de télé-
santé a dépasser le stade de l’expérimentation. Le Tableau 3
décline les 16 projets en question.

Ceci dit, dans ce travail, la transformation des projets
est considérée comme une forme de pérennité. En effet,
’équipe part du principe que le projet initial reste [’assise
a lamise en place d’autres services par la suite, méme si dif-
férents. D’un autre coté, les projets (réussis ou non) peuvent
étre sources d’idées nouvelles pour développer d’autres
applications dans des domaines autres que ceux visés ini-
tialement, comme le souligne le responsable de ’un des
projets qui se sont arrétés :

« Le projet que j’avais initié sous le théme (...) n’est
plus en fonction (...), par contre le projet a per-
mis d’introduire ['usage de la télémédecine a d’autres
niveaux. Elle a été utilisée en oncologie, elle est utilisée
régulierement en hémodialyse » (Répondant 1 [R1])

A Uissue de cette étude, nous avons constaté une
grande convergence au niveau des conditions et des fac-
teurs identifiés comme clés par les répondants pour assurer
la pérennité. La non-disponibilité d’au moins une de ces
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Tableau 2 Synthése des conditions de succés d’implantation des initiatives en télésanté.
Summary of successful implantation conditions of telehealth initiatives.

Conditions de succes d’implantation

Contexte et environnement
Importance du contexte organisationnel et politique : vision et stratégie du réseau de la santé
Tenir compte des particularités des contextes comme conditions déterminantes du succés de l’implantation de la
technologie (micro, méso, macro)
Adopter une logique d’émergence, d’implantation, de déploiement, de pérennité et de diffusion
Considérer les questions relatives
Aux aspects juridiques, légaux, éthiques
A la sécurité de Uinformation : protection des patients
A Uorganisation du travail
La gestion
Gestion de projet
Equipes de direction et de gestion mariant les expertises clinique, administrative et technique
Des équipes avec une vision commune de la télésanté
Une bonne connaissance du fonctionnement des processus cliniques et de gestion a transformer
Stratégies décentralisées : prise en compte des réalités du terrain
Le responsable médical doit étre accompagné d’un gestionnaire de projet qui s’occupe davantage des aspects
logistiques et organisationnels
Gestion de changement
La présence d’un coordinateur actif dédié au projet
Le projet ne se résume pas aux seules considérations technologiques
Pour optimiser les démarches du changement, ’information, la formation et I’accompagnement des différents
acteurs sont nécessaires
Plan de gestion du changement qui couvre l’ensemble des étapes de mise en ceuvre
Présence d’un plan de communication continue des le début : explicitation des objectifs, des modifications
apportées — transparence — gain de confiance des professionnels concernés
Participation des utilisateurs de services de santé — que la technologie répond bien a leurs besoins —
acceptation et adoption
Formation et accompagnement sur [’utilisation de la technologie
Approche collaborative
Niveau systémique
Inclusion de ’ensemble des acteurs et groupes impliqués dans les différents niveaux du réseau de santé (local au
central)
Suivi multidisciplinaire systématique des processus cliniques et administratifs
Alliances, négociations, coalitions et réseaux
Niveau opérationnel
Présence d’équipes locales, régionales ou centrales équilibrées et dédiées de gestion et de direction avec
expérience
Expertises stratégique, opérationnelle et technique : suivi du développement et soutien des équipes locales et les
utilisateurs
Appui concret des décideurs : maintien du projet comme priorité stratégique
Collaboration entre équipes et organisations
Approches participatives, pluralistes, collectives et compréhensives
Equipes interdisciplinaires et interorganisationnelles faisant part des différentes négociations et ententes pour les
nouveaux roles et responsabilités sont requises
Alliances entre les différents acteurs (les équipes administratives et techniques de leur organisation, etc.)
Leadership
Leadership individuel et organisationnel : capacité de mobilisation dans un contexte d’innovation
Limportance d’avoir des « champions » locaux pouvant promouvoir I’utilisation des nouveaux services de télésanté
Développement de la reléve
La technologie
Doit répondre a un (ou des) besoin(s) clinique(s) définis
Facile a utiliser (ergonomie)
Doit atteindre la maturité nécessaire pour un fonctionnement normal en routine clinique
Doit répondre aux exigences a la sécurité de |’échange de l’information médicale et administrative
Doit correspondre aux normes et aux standards d’interopérabilité, de compatibilité et d’interfacage
Interopérabilité technologique, professionnelle et administrative pour assurer le continuum de soins
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Tableau 2 (Suite)

Doit s’intégrer facilement dans le systéeme existant et a venir (flexibilité)

L’importance d’avoir des plateformes d’intégration
Les considérations financieres

Disponibilité de financement récurrent des organisations, des gouvernements et méme de |’industrie

Les colits a couvrir : ’achat du matériel, la maintenance, mises a jour des applications, colt d’évolution, colits des
interfacages avec les systémes (existants et a venir) et les ressources humaines

Le financement doit couvrir les colits des investissements et ceux du fonctionnement en routine

Le financement de la gestion du changement est important

Le financement de |’évaluation d’accompagnement est nécessaire
Prise en considération de la rémunération des différents professionnels
La télésanté fait appel a des configurations de pratiques diverses — modalités de financement différentes (ex :

actes réalisés, parcours de soins, organismes différents)
L’évaluation et le transfert des connaissances

L’importance d’avoir une évaluation intégrée et continue tout au long des différentes étapes du projet

Les projets de télésanté sont souvent de natures émergente, complexe et évolutive

Nécessité de considérer ’ensemble des enjeux et des conditions qui peuvent influencer les résultats et leurs effets
Evaluation rigoureuse de I’efficacité, [’efficience et de Lutilité

Traduction dans [’action des enseignements en cours du projet et pour ses suites, mais aussi des lecons apprises

d’autres projets : transfert des connaissances

conditions ou facteurs expliquait les difficultés ou les échecs
qu’ont connus certains projets.

Les éléments ainsi identifiés et ayant un impact sur la
pérennité sont les suivants.

Soutien organisationnel et gouvernance

La présence d’une équipe de gestion et de coordination
dédiée pour assurer le suivi avec les autorités compétentes
et ainsi maintenir leur soutien, a été rapportée comme
nécessaire pour assurer la suite des projets. En effet, ceux
qui disposaient de telles équipes ont eu de grandes chances
de progresser, de réussir et d’avoir un soutien institutionnel
comparativement aux autres.

La gouvernance a été aussi rapportée comme ayant un
role important. Dans certains projets, la présence d’un
comité directeur équilibré, multidisciplinaire et représen-
tatif de ’ensemble des parties prenantes touchées par le
changement et les nouvelles configurations de services a
facilité U'intégration de la technologie. Ce comité permet-
tait d’assurer une convergence au niveau de la vision et de
Uorientation a donner aux suites du projet dés le départ.

L'importance de la gouverne stratégique des projets a
été aussi rapportée. En effet, d’aprés un ancien responsable
de projet, 'arrét est plutot attribuable au changement qui
s’était opéré au niveau de la direction de !’organisation.
Cette derniére n’ayant pas considéré cette modalité de
services comme prioritaire, ceci malgré le fait que des

Tableau 3 Liste des projets et la forme avec laquelle ils ont pu rester fonctionnels.
List of projects and the form with which they remained functional.

Type de technologie Nombre

Forme de pérennité

Dossier clinique informatisé 5/10

Quatre continuent a fonctionner sous leur forme initiale

Un seul fonctionne au minima, mais était [’assise d’un autre
projet d’envergure

Visioconférence 9/13

Un service de télésanté s’est déployé avec un territoire de

couverture qui est passé de six régions a l’étape de projet a
14 territoires actuellement. Ce service a aussi intégré un des
autres projets de dossier clinique informatisé (DCI) financés
par Uinitiative PPICS

Quatre projets se sont fusionnés pour donner naissance a un
réseau de télésanté d’envergure a ’échelle d’une province
Deux projets se sont développés en intégrant des services de
soutien administratif et informationnel

Un seul projet continue a fonctionner sous sa forme initiale,
mais avec un élargissement de la portée géographique

Transmission de données sans 1/5
visioconférence

Autres 1/5

Un projet continue a fonctionner, mais de maniére épisodique
et avec des fonctionnalités tres réduites
Un service de conseil et d’information de santé pour les

patients continue a fonctionner sous sa forme initiale
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investissements ou des dépenses supplémentaires n’étaient
pas nécessaires vu que le projet s’autofinancait et la tech-
nologie bien intégrée dans l’offre de services.

Les considérations financiéres

Parmi les projets qui se sont arrétés, un seul n’a pas identifié
la disponibilité d’un financement récurrent comme l"une des
raisons principales. Ceci dit, la disponibilité de financement
récurrent reste le « nerf de la guerre » pour toute aspira-
tion a pérenniser un projet ou une innovation. La grande
majorité des projets, ceux qui ont réussi au méme titre que
ceux qui se sont arrétés, ont souligné cet aspect. La ques-
tion du financement concerne aussi bien le fonctionnement
en routine que les colts des investissements.

Il est a rappeler que les projets étudiés ont été initiés
en grande majorité avec des fonds de soutien aux pro-
jets pilotes et/ou aux programmes de recherche. Il s’agit
de financements issus principalement du PPICS, la Fonda-
tion canadienne pour l’innovation (FCI), les Instituts de
recherche en santé du Canada (IRSC), Santé-Canada ainsi
que d’autres organismes et ministéres provinciaux.

La dépendance des projets envers ces fonds apparait clai-
rement. En effet, on voit deux tendances principales :

e des projets dont le financement est partagé entre dif-
férentes organisations qui, chacune, assure la prise en
charge d’un volet particulier du projet (ex : les ressources
humaines, ’infrastructure, la technologie, etc.) ;

e des projets qui sont dépendants d’une seule source de
financement.

Ces derniers sont les plus fragiles au regard du risque
d’arrét du projet une fois que le seul financement dispo-
nible n’est plus assuré. Toutefois, dans certains projets qui
disposent de sources de financement « fragmentées », on a
soulevé la question de la lourdeur des processus administra-
tifs et importance de la documentation a fournir pour les
organismes financeurs.

Par ailleurs, tous les projets qui ont eu des suites
reconnaissent qu’ils ont réussi a avoir des financements
récurrents apres l’arrét de Uinitiative PPICS. Ce financement
est souvent assuré par les ministéres et les gouvernements
provinciaux. En ce sens, la nécessité d’avoir une planifica-
tion budgétaire des projets qui inclue une préoccupation
pour la pérennisation — ou sur comment assurer la transition
entre le stade de projet et le statut du service a Uintérieur
de 'organisation — a été soulignée. A titre d’exemple, dans
’'un des projets qui ont continué a fonctionner, les colts
et les investissements nécessaires pour assurer la transition
postprojet ont été évalués en ex-ante. Cette démarche a
permis aux équipes d’avoir le temps de chercher les fonds
nécessaires aupres des établissements participants et les
organismes régionaux et provinciaux.

Par ailleurs, le responsable d’un autre projet rapporte
que dans son cas, la disponibilité du financement n’était pas
le probleme, mais la nature de celui-ci. Il a fait ainsi réfé-
rence aux enveloppes budgétaires dites « fermées » qui ont
laissé peu de marge de manceuvre aux équipes pour utili-
ser les budgets selon les besoins et priorités identifiés sur le
terrain, notamment la gestion de changement pour laquelle
le financement a été sous-évalué par les financeurs :

«(...) enveloppe monétaire fermée (. ..) manque de suivi
[manque de financement] pour la gestion du changement
chez les médecins, d’ou le désintéressement progressif

(...)» (R2).

De plus, la rémunération des cliniciens a été aussi men-
tionnée a quelques reprises comme élément important a
considérer, voire décisif pour la continuité ou non des pro-
jets. En effet, dans deux projets, ’absence d’ententes sur la
rémunération des professionnels intervenants a laissé entre-
voir quelques problémes qui ont pu condamner ces projets
par la suite. Dans un projet, c’est le facteur principal qui a
contribué a Uarrét :

« Le projet que j’avais initié (...) n’est plus en fonction.
Nous sommes a 50 % de nos effectifs médicaux et nous
fonctionnons avec un nombre important de dépanneurs,
ilya toujours eu de la résistance a [’ utilisation de la télé-
médecine de la part de [’équipe médicale, surtout reliée
au fait qu’il n’y avait pas de facturation possible (. ..) »
(R1).

Il s’avére aussi que la disponibilité d’un financement
récurrent ne peut pas assurer a elle seule la pérennité
des projets. Cette derniére implique aussi la disponibilité
d’autres facteurs aussi importants que décisifs.

La technologie et I’environnement
technologique
Ce facteur peut étre abordé selon deux aspects.

La technologie

Le degré de maturité de la technologie et la facilité de
son intégration dans le systéeme existant sont revenus régu-
lierement comme une condition importante a la réussite
ou U’échec du projet. En effet, dans un cas, il est fait
mention de la difficulté d’intégrer le dossier clinique infor-
matisé dans le systéme existant. La diversité des systéemes
d’information et la variété des versions ont été identifiées
comme des facteurs contraignants. De plus, les promo-
teurs n’avaient pas mesuré l'importance de cet élément
dés le début ; aussi bien en termes de colts qu’en termes
de ressources humaines requises nécessaires a ’intégration
de la technologie. A ’opposé, dans un autre projet, il
a été rapporté que lutilisation d’une solution technolo-
gique unique par l’ensemble des intervenants cliniques de
la région et la mise en place d’un identifiant unique des
patients ont contribué grandement a sa continuité ; ceci
ayant facilité et amélioré le travail des cliniciens. De méme,
dans un autre projet, U’application stricte des normes et
standards internationaux, aussi bien pour Uinteropérabilité
que pour la structuration des données et du contenu, a
facilité le déploiement de la technologie dans d’autres
régions et provinces, sans étre affecté par les frontiéres
provinciales/territoriales. Selon ’ancien responsable de ce
projet :

«(...) ceci prouve qu’une solution DSE [dossier de santé
électronique] pourrait étre déployée a [’échelle natio-
nale (...) » (R3). [Traduction libre].
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Relation et ententes de services avec le fournisseur
de la technologie

En plus de U’importance du choix de la technologie, nous
avons vu émerger un autre élément qui est celui de la
relation avec les fournisseurs de la technologie. Dans cer-
tains projets qui sont encore fonctionnels, on a souligné
I’importance de la bonne relation et du dialogue qu’il y
avait avec ces derniers. En ce sens, il a été fait référence
a la mise en place d’un processus de suivi de la qualité des
données avec les différentes parties prenantes, incluant les
fournisseurs. A I’opposé, il est rapporté que les difficultés
qu’ont eues certains projets sont largement attribuables a la
« mauvaise volonté » du fournisseur. Ce dernier ayant refusé
d’adapter sa technologie aux besoins cliniques du projet.

« (...) Uintégration des systemes a été le facteur le
plus contraignant, et celui qui a été le plus sous-évalué
du projet (codts et ressources). La diversité des sys-
temes d’information et la variété des versions ont rendu
difficile leur intégration au DCI [dossier clinique infor-
matisé]. Le sous-entendu partenariat du fournisseur et
son absence de volonté a faire évoluer le produit pour
répondre aux besoins cliniques de la région a mis un
terme a la continuité de cet environnement (...) » (R4).

Cet élément a été aussi soulevé dans un autre projet ou
l’arrét est attribuable, entre autres, au « mauvais support
technologique » du fournisseur de la technologie, mais aussi
de ’organisme gouvernemental qui s’occupe du développe-
ment et le support des systéemes informatiques du réseau de
la santé de la province concernée. Cette situation, selon
’ancien responsable, s’est traduite par une dilution des
responsabilités a chaque fois qu’il y avait des problémes
techniques :

« (...) mauvais support technologique [du fournisseur et
de l’organisme X], nombreux problémes ou il n’y avait
jamais de coupable (...) » (R5).

Ainsi, il s’avere que le soutien, ’accompagnement et la
flexibilité opérationnelle des fournisseurs sont cruciaux pour
les projets, et pour leur évolution par la suite. En ce sens,
certains responsables de projets recommandent de prendre
cet aspect dans les contrats de service qui sont conclus avec
le fournisseur de la technologie. Pour ce faire, une analyse
rigoureuse de Uinfrastructure technologique et les systéemes
existants ainsi que les potentiels besoins qui peuvent en
découler par la suite est requise. En effet, dans ’un des pro-
jets encore fonctionnels, il est fait mention de l'importance
d’associer méme des experts des normes HL7' et DICOM?
dés les premiers stades du projet pour anticiper et faire
face aux difficultés liées a l’interopérabilité entre les sys-
témes anciens et les nouveaux. Cette démarche permettrait

" Health Level 7 (HL7) est un ensemble de spécifications tech-
niques pour ’échange des données cliniques, administratives et
financiéres entre les plates-formes informatisées des organisations
de soins (ex : les systémes d’information hospitaliers).

2 Dpigital imaging and communications in medicine (DICOM) est une
norme standard pour la gestion informatique des données issues de
’imagerie médicale.

d’éviter d’éventuelles dépenses complémentaires requises
par le développement de nouveaux modules capables de
faire communiquer les différentes applications qui sont
amenées a interagir a Uintérieur de ’organisation, voire
avec ’extérieur par la suite.

Pour finir, il a été rapporté que pour augmenter les
chances de Uutilisation et éviter des investissements
inutiles, il faut « réduire I’écart entre les besoins et ce
que la technologie peut offrir » (R6) [Traduction libre]. En
d’autres termes, que la technologie puisse avoir une valeur
ajoutée pour les utilisateurs (ex. professionnels, patients,
organisations, systéme, etc.) [16].

La communication

La communication s’est avérée déterminante dans plusieurs
projets ; on réfere a 'importance de son rdle dans la
continuité ou larrét des projets. Toutefois, on constate
que des stratégies de communication a deux niveaux sont
considérées importantes par les responsables de projets. La
premiére concerne la communication sur le projet a desti-
nation des différentes parties prenantes de ’organisation ;
ceci permet d’expliquer tout changement effectué dans les
orientations ou sur les avancées réalisées, donc assurer une
transparence au sein du projet. La deuxiéme, qui s’est avé-
rée aussi centrale, est la communication envers les autorités
décisionnelles (ex : ministéres, agences, etc.). Celle-cia en
effet pu faciliter le gain du soutien des décideurs et assurer
la pérennité de certains projets par la suite, ou Uinverse le
cas échéant. En effet, la communication sur les avancées
et les résultats obtenus, méme si ce n’est pas exigé par
les autorités décisionnelles, a pu faciliter le plaidoyer des
promoteurs du projet au moment ou il a fallu défendre sa
pérennisation. En ce sens, dans ’un des projets a l’étude,
on a souligné que le soutien des autorités et ’obtention d’un
financement récurrent ont pu étre réalisés grace a une stra-
tégie de communication continue ciblée auprés du ministére
et du public (ex : ’accés au traitement et ’évitement de
voyager sur de longues distances pour les patients, etc.) tout
au long du projet. Par ’exposition des bienfaits du projet,
cette démarche a pu faciliter la recherche du financement
et "appui des décideurs.

D’un autre coté, au sujet de la communication toujours,
il s’est avéré aussi pertinent d’associer les patients-usagers,
concernés par le service offert dans le cadre du projet, au
plan de communication aupres des décideurs. En effet, en
tant que consommateurs, leur soutien est une grande valeur
ajoutée pour le projet, et surtout une preuve de sa perti-
nence clinique et sociale en termes d’offre de services et
de prise en charge des personnes auprés des professionnels
de santé et des autorités décisionnelles.

Approche participative, collaborative et
pluraliste

L’étude a aussi mis en évidence l’importance d’adopter des
stratégies qui supportent les approches participatives, colla-
boratives et pluralistes. Par exemple, organiser des ateliers
de concertation et de collaborations avec les différentes
parties prenantes pour pouvoir obtenir leurs exigences,
attentes, besoins et suggestions ; ceci permettant de favori-
ser la routinisation et I’évolution de la technologie pour que
celle-ci puisse continuer a répondre aux exigences et aux
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besoins de pratique des professionnels et de l’organisation.
De plus, on peut faire de la veille informationnelle et de la
documentation, des analyses des besoins et une définition de
la portée du projet pour avoir une meilleure compréhension
du contexte opérationnel. En effet, ces démarches permet-
traient de faire des boucles de rétroaction afin d’opérer des
ajustements si nécessaire et de maintenir la mobilisation
des intervenants. Ces ajustements portent aussi bien sur les
pratiques que sur la technologie.

A titre d’exemple, il s’est avéré dans certains cas a
’étude qu’il y avait un décalage entre le service offert et les
attentes des utilisateurs finaux. Le responsable de ’un des
projets a répondu en ce sens que « (.. .) 'idée de ‘‘construire
et ils viendront’’ ne fonctionne pas (...) » (R7) [Traduc-
tion libre]. Dans ce cas, ’inadéquation entre les besoins
des sites et des utilisateurs et "offre a été vue comme un
frein. Dans le méme ordre d’idées, dans un autre projet,
Uutilisation limitée de la technologie a été expliquée par
le fait que celle-ci n’offrait pas la possibilité de localiser
les professionnels de santé pour qui les résultats des exa-
mens cliniques étaient destinés. Le responsable du projet en
question reconnait qu’il aurait été pertinent d’associer les
utilisateurs (médecins et patients) au projet des le début.
Ce processus d’implication des consommateurs et des pro-
fessionnels pourrait comprendre aussi bien la formation que
’expérimentation avec la technologie en dehors du contexte
du travail et sur le terrain.

Sur une autre échelle, il a été constaté que ’intégration
de la technologie dans les organisations implique dans cer-
taines situations la remise en question des hiérarchies et des
roles professionnels, ce qui fait émerger d’autres enjeux
en conséquence. En ce sens, la question de la négocia-
tion (ou la renégociation) des ententes et des conventions
syndicales a été rapportée comme condition nécessaire a
la pérennité. En effet, dans certains projets, on a mesuré
’importance de la négociation avec les divers profils profes-
sionnels, donc la valorisation de leur activité est considérée
comme décisive pour la suite. Par exemple, dans l’un des
projets a l’étude, quand on a voulu intégrer la technologie
dans le continuum de service de l’organisation, les res-
ponsables se sont confrontés a la difficulté de renégocier
les conventions collectives avec les syndicats, ceci mal-
gré le fait que le personnel s’était engagé et approprié la
technologie dans son activité quotidienne pendant la durée
de Uexpérimentation. Cette situation semble ne pas avoir
été anticipée par l'organisation (ex : par la concertation
et Uinclusion des représentants des professionnels deés le
début) dans le projet pour pouvoir la gérer adéquatement
le moment venu.

En somme, les démarches participative, collaborative et
pluraliste se sont avérées dans tous les cas d’une grande
importance, aussi bien pour la définition méme du projet,
sa conduite et sa portée que pour ses suites. En d’autres
termes, inscrire le projet dans des orientations stratégiques
claires.

La formation et le développement continus

La question de la formation continue des professionnels a
aussi émergé. Celle-ci ayant pour apport de permettre aux
individus de suivre U’évolution de la technologie, dévelop-
per de nouvelles facons de travailler. Dans l’un des projets

a l’étude, le développement de formations et de cours en
ligne, a acceés direct ou en différé et a différents endroits, a
pu permettre une participation réguliére des professionnels.
Ainsi, la dispensation de formations de maniére flexible et
adaptée aux disponibilités, contraintes et réalités des per-
sonnes a permis a ces derniers d’avoir le temps nécessaire
pour l’appropriation de la technologie.

Dimension interjuridictionnelle et leadership
politique

Cet aspect s’est révélé d’une importance centrale. En effet,
pour des projets interjuridictionnels (entre provinces ou
entre pays aussi) on se confronte d’emblée aux différences
en matiere de normes et de réglementations entre les
juridictions concernées, aux considérations relatives aux
partages des responsabilités et des dépenses et/ou des
bénéfices. Des stratégies qui se limitent aux seules considé-
rations de « souveraineté réglementaire et/ou financiere »
ne sont plus suffisantes pour assurer la pérennité. Ceci
met en évidence importance d’un leadership politique et
collaboratif interjuridictionnel nécessaire pour trouver des
terrains d’entente et conclure des accords.

Dans un projet impliquant plusieurs provinces cana-
diennes, la difficulté était de s’assurer que celui-ci
satisfaisait aux exigences de chacune d’elles. En effet,
les responsables reconnaissent le défi qu’a présenté le
processus d’opérationnalisation du partage des colts et
des investissements entre les quatre provinces. Ceux-ci
admettent que pour pouvoir poursuivre et passer a la rou-
tinisation, il a fallu une coordination étroite et continue
avec une gestion collaborative et un leadership interprovin-
cial. Ceci a permis de se mettre d’accord sur le choix d’une
province de référence qui allait se charger d’intégrer les
améliorations nécessaires de la technologie au regard des
besoins de chacune d’elles.

Dans le méme ordre d’idées, les difficultés rencontrées
dans deux autres projets a I’étude étaient attribuées, entre
autres, aux tensions qu’il y avait entre le niveau provincial
et le fédéral, sur la question du financement notamment.
En effet, les financements issus du gouvernement fédéral se
limitent au seul soutien des projets et ne couvrent pas la
récurrence et la pérennité de ces derniers. Cette situation
s’explique, entre autres, par le fait que la santé reléeve des
juridictions provinciales au Canada. Ceci dit, il est important
de clarifier les roles et les responsabilités entre le palier
central (le fédéral) et le provincial, notamment en matiéere
du financement et de reddition de compte.

Discussion

Cette étude, faite sur huit ans, a permis de mieux compren-
dre et cerner la profondeur et la complexité inhérentes a
I’introduction des technologies dans les organisations de
santé, ainsi que la nature et "ampleur des changements
qui lui sont associés. En effet, la technologie contribue
de maniére significative aux transformations des proces-
sus de soins et services. Cette complexité est d’autant
plus importante que la technologie permet des échanges
a distance et des interactions entre des professionnels,
entre professionnels et patients, ou entre organisations,
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situés a différents endroits, via un réseau de soins et de
services. Ainsi, avec la possibilité de couvrir de grandes dis-
tances géographiques, ces technologies exercent une forte
influence sur les stratégies de transformation des systémes
de santé et, a ce titre, elles doivent interpeller les pre-
neurs de décision tant au niveau des instances supérieures
de prise de décision qu’au niveau local. Pour ce faire,
les initiatives d’informatisation en santé devraient étre
considérées — donc abordées — comme des composantes
de transformation fondamentales que connait le systeme
de santé, et non de simples initiatives déconnectées de
contextes organisationnels et systémiques plus macro. Ceci
dit, pour que ces transformations puissent avoir un sens pour
le systeme de santé, leur gestion devrait laisser une large
place aux professionnels, gestionnaires, spécialistes TIC et
aux autres acteurs du terrain.

Implantation, déploiement et pérennité : un
processus en continu

S’il y a une lecon centrale a tirer de ce travail, c’est
que la pérennité ne peut pas étre dissociée du succes de
implantation et du déploiement. Celle-ci devrait étre abor-
dée dans le cadre d’un processus continu, avec une vision
dynamique, dés les phases de conception et de planification,
ce qui permet de faciliter la transition entre |’étape de pro-
jet réussi et le statut de service au sein de |’organisation ou
du systeme de santé. En effet, la pérennisation ne pourrait
pas se faire si les conditions de succes ne sont pas réunies,
et le succes n’aura aucun sens si on ne Uinscrit pas dans une
perspective de pérennisation du changement. Une approche
dynamique de la gestion de ce processus permet de passer
de U’étape de projet réussi a une transformation pérenne de
’offre de services au sein d’une organisation ou du systéeme.

Ceci dit, il apparait toutefois important de se rappe-
ler que ces conditions s’inscrivent dans une dynamique de
gestion du changement dans des organisations et systémes
complexes.

Quelques lecons a retenir.

Un projet clinique avec la collaboration
interprofessionnelle au coeur des processus

De facon générale, nous retenons que pour assurer que
les technologies développées localement soient adéquates
et adaptées et pour favoriser leur appropriation par les
divers partenaires concernés, les choix stratégiques et les
développements technologiques doivent étre motivés et
orientés par les impératifs cliniques, professionnels et orga-
nisationnels locaux. Pourtant, cette dimension semble étre
réguliérement oubliée ou du moins étre abordée d’une facon
qui est a contre-pied des attentes des professionnels. En
ce sens, il est a signaler que les facteurs de pérennité
mentionnés par les personnes interviewées sont ceux liés
principalement a la gestion, aux questions administratives,
technologiques, financiéres et systémiques, mais peu ont
fait référence aux enjeux cliniques et a la collaboration
interprofessionnelle. Ceci est d’autant plus surprenant que
dans certains cas, ces facteurs ont pu nuire a l’évolution
du projet, méme le faire échouer. Ces éléments sont aussi
importants pour 'implantation, le déploiement, la péren-
nisation que pour la diffusion de la technologie. En effet,

cela met en évidence, d’une part, la nécessité d’une
connaissance fine des processus cliniques et, d’autre part,
’impératif d’une interaction étroite et continuelle entre les
personnes concernées durant toutes les phases d’un projet
d’implantation. De plus, face a Uincertitude qui caracté-
rise tant les choix appropriés que leur développement, une
approche interactive apparait préférable a une approche
planifiée ; la premiére favorise |’apprentissage alors que
la seconde pourrait aboutir a des propositions de solutions
non adaptées aux impératifs locaux. L’apprentissage généré
pourrait aussi aider a mieux cibler les investissements [16].

En s’inscrivant dans les processus de soins, les techno-
logies, surtout la télésanté, suscitent soit la formation de
réseaux interprofessionnels ou interorganisationnels, soit le
renforcement du fonctionnement d’un réseau existant. En
effet, introduction de la technologie oblige les profes-
sionnels a s’engager dans un processus d’adaptation des
pratiques [16]. Lefficacité des processus de production
s’appuie notamment sur l'utilisation de divers mécanismes
de coordination interprofessionnelle. Les caractéristiques
de la technologie font en sorte qu’elle agit sur des méca-
nismes différents. A titre d’exemple, la visioconférence agit
davantage sur l’ajustement mutuel alors que les dossiers
cliniques informatisés agissent plus directement sur la stan-
dardisation des procédés.

Négociation et harmonisation des pratiques et
des roles

Ces transformations du travail des professionnels en inter-
action doivent étre gérées. Certaines peuvent impliquer
un déplacement au niveau des « taches » ou des activités
d’un profil professionnel a un autre (ex : une infirmiére
qui pose un acte réalisé habituellement par un méde-
cin, etc.). Des enjeux de pouvoirs, souvent non anticipés,
sont soulevés entre les catégories professionnelles concer-
nées ; ces considérations peuvent étre décisives pour la
continuité ou 'arrét d’un projet. En effet, la technologie
crée de nouvelles dynamiques d’échanges interprofession-
nels qui doivent étre prises en considération pour assurer
un engagement professionnel pérenne dans cette nouvelle
configuration de services. Ceci nécessite la présence de rela-
tions de confiance qui favorisent des dynamiques d’équipe
au sein de lorganisation. Il devient de fait une condi-
tion nécessaire, voire décisive, pour augmenter les chances
d’une intégration réussie de la technologie dans la routine
de pratique. Cette pérennisation passera forcément par la
standardisation pour que les nouvelles pratiques puissent
devenir effectives. Celles-ci ne sont toutefois pas défini-
tives et peuvent étre constamment soumises a de nouvelles
négociations.

Ce point a une grande importance pour la continuité
d’une innovation et attire l'attention sur "importance de
bien évaluer la « maturité » d’un contexte particulier ou l’on
souhaite introduire une nouvelle technologie. Ceci passe,
entre autres, par la négociation ou la renégociation des
roles, via des ententes ou des conventions professionnelles
mieux adaptées aux nouvelles réalités de pratique, avec la
technologie comme composante essentielle du processus de
production des soins et des services.
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Gouverne stratégique cohérente et leadership
affirmé

Les impacts majeurs de 'introduction des technologies de
la télésanté obligent les preneurs de décisions a porter une
attention soutenue aux conditions requises dés la concep-
tion des projets, mais tout en anticipant que leur gestion
peut varier selon les étapes d’évolution. Par exemple, la
phase d’expérimentation répond a des conditions de fonc-
tionnement particuliéres qui évoluent ou disparaissent au
moment de la pérennisation du changement. Dans les pro-
jets étudiés, ces considérations semblent avoir fait état de
peu d’attention. Notre expérience nous permet de souli-
gner qu’elles sont souvent négligées. La pérennité suppose
la gestion du processus de passage de l’innovation a son
intégration dans un espace final d’utilisation, qui peut étre
un réseau local de services intégrés, un réseau provincial,
interprovincial ou méme transnational. Ceci dit, il est essen-
tiel de cerner les particularités et les conditions spécifiques
de chacune de ces phases, de comprendre leurs interdé-
pendances, donc la synergie nécessaire a avoir entre les
différents niveaux d’intervention.

Une culture participative, collaborative et
pluraliste : la communication comme levier

Les échanges répétés entre les preneurs de décisions de
tous les niveaux revétent une importance centrale ; ils per-
mettent de meilleures harmonisation et cohérence de la
décision. Nous avons constaté qu’une discontinuité sur ce
point entrave les chances de pérennisation du changement.
La communication entre les différentes parties prenantes et
entre les différents paliers décisionnels a en effet pour réle
de faciliter la prise de décision a la lumiére des échanges
continus sur les choix et les orientations du projet, mais aussi
sur les réalisations et les bénéfices obtenus. Celle-ci a pour
caractéristique d’instaurer une certaine transparence, mais
aussi une sensibilisation — voire, responsabilisation — des
différents acteurs, aussi bien les décideurs, les utilisateurs
potentiels que les consommateurs. En effet, il s’est avéré
aussi que ’association des consommateurs a ce processus est
d’une grande valeur ajoutée, aussi bien pour le projet que
pour la prise de décision au sujet de sa pertinence sociale.

La technologie comme vision politique

Le renforcement des réseaux de services intégrés force
le développement de solutions d’ensemble intégrées. Cela
oblige a porter une attention particuliere, d’une part,
au développement des applications spécifiques et, d’autre
part, a celui des interfaces entre de multiples applications.
A cet égard, rappelons que certaines provinces ont vu plus
d’un projet d’envergure se développer sur leur territoire
ou en relation avec d’autres provinces. Des interactions
et une coordination importantes s’imposent donc entre les
sites d’expérimentation et les niveaux supérieurs de prise
de décision. Ceci souléve la question de la concertation et
de la synergie, dans une perspective décisionnelle, entre
acteurs ceuvrant a divers niveaux avec des préoccupations
différentes, quoique complémentaires (ex : l’innovation
se fait sur le terrain et les décisions sur la pérennisation
se prennent au niveau central). Les uns étant préoccupés
par des questions trés opérationnelles et de regles du jeu

collectives, les autres par des considérations légales, finan-
ciéres, de normes et de standards d’ensemble, etc. Un
tel processus de concertation apparait comme essentiel et
requiert une démarche de collaboration multiforme enca-
drée éventuellement par des ententes, conventions, guides
ou principes directeurs, mais qui en tout état de cause
laisserait une certaine marge de manceuvre au local. Les
défis posés par l’atteinte d’une telle concertation ont été
constatés dans certains projets a ’étude ou il a fallu faire
preuve d’un leadership politique pour réussir a se mettre
d’accord sur les modalités nécessaires pour la pérennisation
d’un projet a dimension interprovinciale (donc interjuridic-
tionnelle). Il demeure que ’arrimage des développements
technologiques doit faire ’objet de préoccupations dés le
début du projet (et méme avant) et étre considéré comme
une étape formelle du développement.

L’évaluation comme levier pour le partage des
connaissances et des lecons apprises

Une saine gestion de tels processus complexes exige
une information ancrée. L’évaluation continue permet
d’alimenter les échanges, générer des connaissances et
faciliter la routinisation du changement. L’évaluation per-
met un regard extérieur sur le projet tout en s’inscrivant
dans les dynamiques concrétes. Il nous apparait que
la création d’un contexte d’échanges entre les acteurs
pendant le déroulement du projet est propice au trans-
fert et au partage des connaissances. Les évaluateurs
peuvent contribuer a Uenrichissement des connaissances
notamment par U’étude systématique des processus, des
conditions d’adoption des innovations et des mécanismes
de transformation des pratiques professionnelles et organi-
sationnelles. La création d’une telle dynamique d’échanges
apparait fertile pour le développement de U'expertise et
I’enrichissement des connaissances, mais elle reste condi-
tionnée, pour sa diffusion, par la capacité de mobiliser de
nouvelles formes d’alliances entre décideurs, communautés
locales, entreprises (publiques, parapubliques ou privées) et
chercheurs-évaluateurs, d’une part, et par la disponibilité
d’un financement adapté, d’autre part.

A travers ces nouvelles formes d’alliances, la diffusion
des connaissances a pour finalité d’étre utilisée dans la
prise de décision et dans ’action. Une connaissance utilisée
représente un fort potentiel de succes pour les innovations
d’envergure dans le domaine de [’organisation des services
de santé. La nature du défi, sa complexité et ’expertise
disponibles conduisent a soutenir ces nouvelles formes
d’alliances en recommandant fortement la disponibilité de
centres d’expertise avec des équipes multidisciplinaires,
incluant notamment les domaines de |’organisation des ser-
vices, des pratiques professionnelles, de la technologie,
de la gestion du changement et de ’évaluation formative
et développementale [16]. En ce sens, dans le seul pro-
jet ou il a été fait mention de ce type de collaboration,
la relation étroite avec des chercheurs-évaluateurs univer-
sitaires est soulignée comme une stratégie pertinente qui
a contribué a la réussite de la planification et la réalisa-
tion du projet. La rencontre de ces experts a l’avantage de
favoriser un apprentissage horizontal entre les divers pro-
jets d’intégration des technologies de la télésanté. Dans
le méme ordre d’idées, le responsable d’un des projets a
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I’étude avait souligné le besoin d’avoir des sources de don-
nées probantes pour mieux intégrer l’information dans les
pratiques et pour mieux soutenir le développement des pro-
jets. Il a été aussi souligné "importance de documenter les
projets pour faciliter et assurer leur transférabilité. Ceci
est aussi valable pour les projets qui n’ont pas pu deve-
nir pérennes. En effet, ces projets peuvent étre source de
lecons pour éviter de reproduire les mémes « erreurs » ou
pour mieux anticiper les obstacles. En ce sens, nous avons
constaté que certains responsables actuels, contactés dans
le cadre de l’étude, ne sont pas au courant des débuts des
projets au sein de leur organisation. Cet élément est en soit
révélateur de deux choses :

e [’absence du transfert et du partage des connaissances au
sein méme des organisations ;

e la question de la formation et du développement de
la reléve qui semble ne pas avoir 'importance qu’elle
mérite. La reléve pouvant s’incarner dans des profils
professionnels (médecin, infirmiére, gestionnaire, etc.)
qui peuvent différer selon les contextes et les criteres
d’évolution de ceux-ci.

Conclusion

Nous considérons que ce travail d’analyse des conditions
de pérennité des projets technologiques est révélateur
de Uimportance de cette perspective d’étude. Il met en
évidence que le succes de lutilisation de la technolo-
gie est tributaire du systéme social dans lequel elle est
introduite. Il nous apparait que ceci mériterait d’étre
analysé de facon plus approfondie. En effet, ceci fait
ressortir le besoin de poursuivre et méme multiplier les
travaux pour mieux connaitre et comprendre les impacts
possibles de l’introduction des technologies sur les pra-
tiques, l'organisation des services en interorganisationnel,
le fonctionnement et les colts. Ceci dit, un projet ne
devrait pas étre vu comme une finalité en soi, mais comme
une composante d’un développement stratégique ou d’une
transformation dans l’offre de services, aussi bien au niveau
de U’organisation que du systéme de santé.

Ainsi, il nous apparait important de mener des études
et des évaluations longitudinales afin de mieux comprendre
et cerner les conditions d’implantation, de déploiement et
de pérennisation de ce type de projets. En effet, une telle
démarche, quoique laborieuse, permet de mieux compren-
dre ’évolution des cultures et des pratiques professionnelles
et organisationnelles ainsi que les cadres réglementaires.
La pertinence de ce type de travaux est d’autant plus
justifiable en raison de l'importance et la profondeur des
bouleversements qui accompagnent l’introduction des tech-
nologies de télésanté dans U'offre de soins et services.
L’analyse des différents projets a l’étude les a bien mis en
évidence.
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