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3. BILAN INTERMEDIAIRE DE L'IMPLANTATION DE BAROMETRE AU CRDE

Contexte

v" Le Centre de réadaptation et de dépendance
de [IEstrie (CRDE) offre des services
d'hébergement pour la réadaptation de
personnes aux prises avec des troubles de
santé mentale. L'établissement a une
capacité de 24 places en santé mentale dont
15 places pour un service 24 heures sur 24,

7 jours sur 7.



3. BILAN INTERMEDIAIRE DE L'IMPLANTATION DE L'OUTIL BAROMETRE

Problematique

v' La pratique d'intervention au CRDE était centrée sur I'offre de service et non sur les besoins

des usagers.
v" Conséquences a trois niveaux :
Usager : Manque d’engagement et d'implication des usagers dans le processus de soins.

Clinique : Labsence d'outil permettant I'élaboration d’'un plan d'action individualisé

(priorisation des besoins de l'usager).

Organisationnel : Des difficultés dans la continuité informationnelle, la gestion des

documents et la production des données de suivi.

v" Le niveau de rétablissement et de réadaptation souhaité n'était pas toujours atteint.

0& ..................................................



3. BILAN INTERMEDIAIRE DE L'IMPLANTATION DE L'OUTIL BAROMETRE

Objectifs de I'implantation Objectifs de la recherche

v" Soutenir les professionnels du CRDE dans v’ Evaluer 'effet de I'utilisation de I'outil sur le

la concreétisation des pratiques centrées processus de rétablissement

sur les besoins de Tusager et le . |qaniifier les facteurs de succés pour son
rétablissement implantation et utilisation & grande échelle
v Améliorer la continuité informationnelle et

de prise en charge a travers la mise en

place d’une vision commune



3. BILAN INTERMEDIAIRE DE L'IMPLANTATION DE L’OUTIL BAROMETRE

v" Lintégration de l'outil Barometre au CRDE a demandé d'entreprendre un changement

organisationnel, pour concrétiser des pratiques axées sur la personne, I'empowerment et

I'évaluation des effets. Jo18 Jo10
Juil. Aot Sept Oct Nov. Déc. Jan. Fév. Mams Awil Mai  Juin
oré Cartographie du processus (initiale - Finale) _
re- .- - . . .
Implantation F‘rnp{rs.rtlm dlmplmta’[‘mn de loutil Barométre e
Formation des professionnels du CRDE ]

Implantation Implantation de l'outil Barométre et suivis

Structuration des rencontres hebdomadaires individuelles
Insertion de |a feuille d'admission
Phase1 Insertion du journal de bord de l'intervenant
Ateliers hebdomadaires sur 'outil Baormétre
Suivis post-implantation (tous les deux maois)
Recherche (implanation et effets)

Phase2
€ Production de données statistiques (suivi longitudinal)

Bilan intermeédiaire
Phase3  Evaluations et adivités réso
Vvire en appartement

Légende : Accomplie [l



3. BILAN INTERMEDIAIRE DE L'IMPLANTATION DE L'OUTIL BAROMETRE

Pour I'usager
Meilleure identification de ses besoins

Facilite la reprise de la confiance en soi, grace a
Iidentification de ses habiletés et compétences

v" Au niveau organisationnel

Amélioration de la continuité informationnelle

Amélioration de la collaboration

interprofessionnelle

Favorise la reprise du pouvoirr sur le
rétablissement a travers la réalisation d’un plan
d'intervention personnalise.

- Favorise une vision commune

- Amelioration des compétences et habiletés
cliniques.

Effets et retombées
a ce jour

Pour I'outil Baromeétre Du point de vue économique

- Diminution de I'empreinte écologique (ex. : 1 a
2 classeurs volumineux par patient qui sont
maintenant numerises)

Identification de facteurs de succes et des
freins a 'implantation a grande échelle

Enrichi d’'un nouveau module : le journal de
bord, les guides intégres et vidéos tutoriels. - Plus grande efficience dans la rentabilité¢ du

temps de travalil.



3. BILAN INTERMEDIAIRE DE L’IMPLANTATION DE L’OUTIL BAROMETRE

« Puis on se sent
comme une personne a
part entiere. On se sent
valorisé a avancer dans

ce gu’on veut faire » -
02.2019

« Je ne me voyais pas
comme ¢a. Ca (Travailler
sur mes forces) m'a
permis de me motiver
encore plus » -02.2019

« Ca me permet de cibler
mes forces, mes
qualites, ce que je veux
dans ma vie, ¢ca me
permet de voir du bien
Sur moi » - 02.2019

« Ca me donne des
nouveautés, comme
admettons des
différentes prises de
conscience » -03.2019

« Cam'a appris a
décortiquer ma
situation et de voir que
j'avais des points
POSitifs » -02.2019




3. BILAN INTERMEDIAIRE DE L’IMPLANTATION DE L’OUTIL BAROMETRE

« Ca permet d’avoir un

echange sur des points

que je n'aurais pas
necessairement
abordés » - 03.2019

« Je trouve que ¢a
permet comme un
travail d’équipe »
(avec 'usager) - 03.2019

« On a une meilleure
compréhension de la
perception de la
personne, de ses besoins
et de sa qualité de vie
aussi, de son plan » - 03.2019

« Ca travaille beaucoup
dans le sens de
I'empowerment, la
reprise de pouvoir sur la
Vi » -03.2019

« |l était beaucoup plus
affirme et articulé
quand il s'est présenté

chez le psychiatre » -
03.2019
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4. TEMOIGNAGES

L’outil Barometre, un accompagnement personnalisé

Véronique Asselin, intervenante au CRDE et Karelle Bergeron, usagere au CRDE

vous partage leur expérience d'utilisation de I'outil Barometre.




5. CONCLUSION

Nos prochains défis a relever dans le cadre de I'implantation de I'outil Barometre au CRDE

- Du point de vue organisationnel

Ajustement et organisation du temps de travail et de la répartition des ressources
pour une utilisation optimale de I'outil Barometre.

- Au niveau clinique

Amélioration de I'appropriation et de l'insertion de Barometre dans la routine de
travail des intervenants.

- Vis-a-vis de l'usager
Susciter progressivement l'intérét de 'usager a une utilisation autonome de l'outil.

Nous vous remercions pour votre écoute
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