Formation continue en ligne — L’EIS étape par étape

Plan de formation — Automne 2016

PRESENTATION DE LA FORMATION

L'évaluation d’impact sur la santé (EIS) se pratique le plus souvent sur des propositions de politiques ou
de projets élaborées en dehors du secteur de la santé et dont le but premier ne concerne pas
directement la santé. La démarche d'ensemble vise a estimer, a l'aide d'informations scientifiques et
contextuelles, les effets possibles sur la santé et sur les inégalités. Son objectif principal est de formuler
des recommandations permettant de minimiser les impacts négatifs et de maximiser les impacts positifs
anticipés et ainsi améliorer les propositions mises de |'avant par des décideurs sectoriels avant que la
décision finale ne soit prise. L'efficacité de la pratique de I'EIS a influencer la prise de décision a été
démontrée, sous certaines conditions.

Malgré la popularité croissante de I'EIS dans le monde, il existe peu de formations continues offertes en
ligne pour satisfaire les besoins des professionnels de santé publique sur le terrain. Le cours offert par le
Centre de collaboration nationale sur les politiques publiques et la santé (CCNPPS) est pour l'instant la
seule formation continue créditée disponible en francais. Cette formation a été mise sur pied par des
professionnels experts du CCNPPS, en collaboration avec I'Institut national de santé publique du Québec
(INSPQ) et validée par des experts internationaux. Elle s’inscrit dans le mandat du CCNPPS qui est
d'accroitre |'expertise des acteurs de santé publique canadiens en matiére de politiques favorables a la
santé par le développement, le partage et l'utilisation de connaissances, notamment sur meilleures
pratiques. La formation permettra aux participants de se familiariser avec le processus d’EIS des
politiques publiques menés en collaboration avec les acteurs du milieu. La plupart des contenus
présentés s’appliquent également a I’analyse des programmes et des projets.

Pour I'automne 2016, la formation sera offerte en francais du 11 octobre au 11 novembre.

La responsable de la formation et tutrice en ligne est Louise St-Pierre, chargée de projets au CCNPPS.
Elle peut étre jointe par courriel a louise.st-pierre@inspg.qc.ca.

Durée

Approximativement 12 heures réparties sur 5 semaines. Notez que l'acces au cours en ligne n’est
possible que pour la durée du cours. Des versions PDFs des modules seront remises a la fin de cours a
tous les participants.

PUBLIC CIBLE

La formation est destinée plus particulierement aux praticiens, aux professionnels et aux gestionnaires
ceuvrant dans le domaine de la santé et des services sociaux et notamment en santé publique et dans
les organismes non gouvernementaux, ainsi qu’a toute personne intéressée par les politiques publiques
et leur impact sur la santé des populations.
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Un minimum de 10 participants sera requis, et un maximum de 25 participants pourra s’inscrire a cette

cohorte. Pour plus d’information, consultez le reglement d’utilisation a la page suivante:
http://www.ccnpps.ca/285/cours-info.ccnpps

PREALABLES

Pour assurer une meilleure compréhension du contenu de cette formation, la connaissance des
concepts de base en santé des populations que sont les déterminants sociaux de la santé et les
inégalités sociales de santé est requise.

Pour toute question concernant le public cible et les préalables, les participants sont encouragés a
consulter la responsable du cours, Louise St-Pierre.

CONTENU
La formation regroupe les activités d’apprentissage dans sept modules en ligne et deux webinaires :

Dans le module 1 (Avant de commencer), le participant découvre la formation et ses concepteurs,
explore le site Web du cours et se familiarise avec les autres participants a I'aide d’un forum de
discussion. Il prend également connaissance des exigences de la formation et planifie son travail.

Dans le premier webinaire (Fondements de I'EIS des politiques publiques), le participant prend
connaissance des fondements et des différents modeéles d’application de I’EIS, ainsi que du processus de
développement des politiques publiques.

Dans les modules 2 a 7 (Etapes d’une I’EIS de qualité), le participant explore chacune des cing étapes
d’une EIS. Entre autres, le participant apprend a utiliser des outils de dépistage (forum de discussion), a
produire un cadre logique (forum de discussion) ainsi qu’a planifier la collecte de données (forum de
discussion). Les principes et standards de qualité pour chacune des étapes d’une EIS sont également
traités, et un travail final de réflexion vient clore ces modules d’autoapprentissage.

Dans le deuxiéme webinaire (Conditions d’implantation d’une EIS et intégration des acquis), le
participant prend connaissance des conditions d’une implantation réussie de I'EIS et pourra échanger
avec les autres participants sur ses apprentissages. Une semaine avant ce webinaire, il devra remettre
un travail de réflexion intégré au module 7, ce qui alimentera une période de questions-réponses
concluant cette formation.
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APERGU DE LA FORMATION
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APPRENTISSAGES VISES

Les principaux éléments de la compétence a développer sont les suivants :

1. Reconnaitre les fondements de I’EIS des politiques publiques
- Décrire les différents modéles d'application de I'EIS
- Distinguer une politique publique des autres formes de politiques

- Définir la place de I'EIS dans le cycle de développement d’une politique publique

2. Expliquer les étapes d’une EIS de qualité

- Utiliser des outils de dépistage
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- Produire un cadre logique
- Expliquer les étapes de I'analyse, de la formulation des recommandations et de I'évaluation d’une
EIS

- Nommer les critéres de qualité d’une EIS

3. Connaitre les conditions favorables a une mise en ceuvre réussie de la pratique de I’EIS

- Décrire les éléments de contexte qui favorisent une mise en ceuvre réussie de la pratique de I'EIS

IMIETHODES D’ APPRENTISSAGE

Cette formation est congue a partir d’'une approche par compétences. Elle se déroule entierement en
ligne et comprend des sessions d’autoapprentissage (en mode asynchrone) et des webinaires (en mode
synchrone). La tuteure du cours en ligne est une professionnelle qui posséde des compétences en santé
publique et en EIS. Elle est disponible pour répondre aux questions des participants et discuter de leurs
préoccupations, ainsi que pour les accompagner dans les activités de réflexion, d’analyse, de discussion,
de communication, de planification et de conception. Elle communiquera avec les participants par
messagerie privée et par le biais des forums de discussion.

L'environnement d’apprentissage est axé sur l'interactivité (forums de discussion, travail en sous-
groupe, webinaires interactifs), 'autoapprentissage (lecture du matériel en ligne, mises en situation,
exercices de réflexion, questionnaires d’autoévaluation), ainsi que sur la collaboration
interprofessionnelle et le recours a des experts.

ACTIVITES D’ APPRENTISSAGE
e Modules en ligne

Les modules en ligne présentent le contenu de la formation a lire et contiennent les liens vers toutes les
activités a réaliser dans chacun de ces modules. Ces modules en ligne contiennent aussi des capsules
vidéo d’entrevue avec des experts et des praticiens en EIS. Chaque module débute par une page de
présentation détaillant le contenu, les activités et le temps estimé pour compléter le tout. Chaque
module se termine par une page de ressources et de lectures suggérées pour permettre aux participants
d’en apprendre plus sur les sujets discutés. Les modules se suivent de fagon linéaire, comme l'illustre le
schéma ci-dessus.

e Webinaires

Deux webinaires seront présentés dans une classe virtuelle Adobe Connect. Toutes les informations
pour accéder aux webinaires seront envoyées aux participants par courriel et seront disponibles sur la
page d’accueil de la formation. Les enregistrements des webinaires seront rendus disponibles aux
participants dans un délai de 72 heures.
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e Exercices d’autoévaluation

A lintérieur des modules en ligne, des exercices d’autoévaluation permettront de vérifier la
compréhension de la matiére. Les participants obtiendront une rétroaction automatique aprés
I’exécution de l'exercice. Au début et a la fin de la formation, les participants rempliront un court
guestionnaire afin d’autoévaluer leurs connaissances ainsi que leurs progres.

e Forums de discussion

Le forum de discussion est un espace de discussion disponible en tout temps sur la plate-forme
d’apprentissage. Le forum vise le partage des idées avec les autres participants ainsi que la mise en
valeur de I'argumentation personnelle.

Un forum de discussion plus général sera disponible tout au long de la formation pour les questions et
réflexions sur le contenu de la formation. Quatre forums directement liés au contenu de la formation
seront également offerts : un forum de présentation dans le module 1, un forum sur le dépistage dans le
module 2, un forum sur le cadre logique dans le module 3, et un quatrieme forum sur la collecte de
données dans le module 4. Les liens et les instructions pour accéder a ces forums seront donnés en
temps et lieu dans chaque module. Ces forums seront accessibles en tout temps et le tuteur fournira
une rétroaction générale a la fin de la formation. Des rétroactions spécifiques seront données au besoin,
mais ces forums misent surtout sur le partage des connaissances entre les participants.

e Travail final de réflexion

Toujours en vue de s’approprier le contenu ainsi que d’obtenir les crédits de formation continue, les
participants devront réaliser une activité de réflexion et la soumettre au tuteur au moins une semaine
avant le webinaire 2, c'est-a-dire au plus tard le mardi 1° novembre 2016. Cette activité permettra aux
participants de réfléchir sur les stratégies d’intégration de la démarche d’EIS dans leur pratique
professionnelle.

CALENDRIER DES ACTIVITES

Les participants auront 5 semaines pour terminer la formation d’une durée totale de 12 heures. En tant
gu’apprenant adulte, chacun devra assumer la responsabilité de son apprentissage. Le participant devra
tenir compte du temps dont il aura besoin pour lire et étudier le contenu des modules en ligne, faire les
travaux et participer aux discussions de groupe.
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Voici un calendrier des activités incluant une suggestion pour la répartition de la charge de travail pour
les 5 semaines de formation.

Module a étudier Durée Activités et travaux
estimée

1" semaine Module 1 : Avant de commencer 60 min  ©® Lecture du matériel en ligne (20 min)

11 au 14 oct. e Questionnaire d’autoévaluation des
connaissances (5 min)

e Exercice de navigation dans I'environnement de
la formation (15 min)

e Forum de présentation (20 min)

Lecture préparatoire au 20 min  Introduction a I'EIS
webinaire
Webinaire 1 : Les fondements de 60 min  Mercredi 12 octobre de 13 h 30 a 14h30, heure
I’EIS des politiques publiques* de I'Est.
2° semaine Module 2 : Dépistage 90 min  ® Lecture du matériel en ligne (50 min)
17 au 21 oct. e Exercice d'autoévaluation (10 min)

e Forum de discussion (30 min)
Module 3 : Cadrage 110 min ® Lecture du matériel en ligne (60 min)
e Exercice d’auto-évaluation (10 min)
e Forum de discussion : cadre logique (40 min)
3° semaine Module 4 : Analyse 90 min  ® Lecture du matériel en ligne (50 min)
24 au 27 oct. e Exercice d’autoévaluation (10 min)
e Forum de discussion : collecte de données (30
min)
Module 5 : Recommandations 50 min  ® Lecture du matériel en ligne (35 min)
e Exercice d’autoévaluation et capsule vidéo (15

min)
Module 6 : Evaluation et 50 min  ® Lecture du matériel en ligne (40 min)
monitorage e Exercice d’autoévaluation (10 min)
4° semaine Module 7 : Principes et standards 50 min  ® Lecture du matériel en ligne (35 min)
cillas 20 d’une EIS de qualité e Exercices d’autoévaluation (15 min)
Autoévaluation globale des 10 min  Questionnaire en ligne
apprentissages du cours
Travail final* 30min  Echéance : mardi 1* novembre 2016
5° semaine Lecture préparatoire au 30 min  Les conditions organisationnelles de |'évaluation
8au 11 nov. webinaire d'impact sur la santé (EIS)
Webinaire 2 : Conditions 60 min  Mercredi 9 novembre 2016 de 13 h 30 a 14 h 30,
d’implantation de I'EIS* heure de I'Est

Evaluation finale de la qualité et 10 min  Echéance : vendredi 11 novembre 2016
de la pertinence du cours

* Participation obligatoire pour I'obtention de crédits de formation continue
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PARTICIPATION ACTIVE A LA FORMATION ET REDACTION DES COURTS TRAVAUX

Tout au long de la formation, les participants sont appelés a participer aux forums de discussion et a
rédiger de courts exercices (individuellement ou en sous-groupe). lls sont encouragés a participer
activement a toutes les activités proposées pour s’approprier le contenu de formation et partager leurs
connaissances et leurs expériences. Une participation active permettra aussi une rétroaction par le
tuteur. Ces activités ne sont pas obligatoires, mais fortement recommandées.

EVALUATION DE LA QUALITE ET LA PERTINENCE DE LA FORMATION CONTINUE EN LIGNE

A la fin de la formation, les participants seront invités a évaluer la qualité et la pertinence de 'ensemble
de la formation en ligne. Les commentaires permettront 'amélioration du contenu de la formation.

CREDITS DE FORMATION CONTINUE

Cette formation en ligne est accréditée par vice-décanat au développement continu des compétences
professionnelles de la faculté de médecine de I'Université de Montréal.

Le vice-décanat au développement continu des compétences professionnelles de la faculté de médecine
de I'Université de Montréal est pleinement agréé par I'Association des facultés de médecine du Canada
(AFMC) et par le College des médecins du Québec (CMQ). Le vice-décanat au développement continu
des compétences professionnelles reconnait, a la présente activité, 10 heures créditées de catégorie 1 et
2 heures créditées de MainPro-M2 pour I'omnipraticien (médecin de famille) présent. Pour le médecin
spécialiste, le vice-décanat reconnait 1 crédit de la section 1 par heure de participation pour un total de
10 crédits et 0,5 crédit de section 2 par heure de participation pour un total de 1 crédit pour I'activité
globale conformément au programme du maintien du certificat du Colléege Royal des médecins et
chirurgiens du Canada (CRMCC). La Faculté des sciences infirmiéres de [|'Université de Montréal
reconnalt a l'infirmiére participante jusqu’a 12 heures de formation accréditées. Pour tout autre
professionnel participant, ce programme donne une attestation de participation de 12 heures. Les
participants doivent réclamer un nombre d’heures conforme a leur participation.
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