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Objectifs CanMEDS

◉ Expert: contribuer activement en temps qu’une même équipe de
soins à l’amélioration continue de la qualité des soins du patient

◉ Collaborateur: mettre en oeuvre des stratégies pour favoriser la
compréhension mutuelle d’une équipe multidisciplinaire centré sur les
besoins du patient

◉ Érudit: participer à l’apprentissage en collaboration afin d’améliorer
constament sa pratique personnelle et contribuer à l’amélioration des
pratiques collectives



Histoire de cas

◉ Césarienne élective

◉ 28 ans, BS, aucun antécédent

◉ Grossesse à terme

◉ Échographie et NST normal

◉ Motif procédure: bébé en siège

◉ Actuellement PAS en travail



Liquide méconial
À quoi pensez-vous?

!



◉ Questionnaire pré-naissance: présence ou absence de liquide méconial?
○6e édition: oui
○7e édition: non

◉Stimulation à la naissance du bébé?
○6e édition: oui SAUF si liquide méconial
○7 édition: oui pour tous les bébés

◉Quand faire la toilette trachéale?
○6e édition: 1e manœuvre après la réception du nourrisson
○7e édition: place dans l’algorithme selon l’état du nourrisson

Algorithme de reanimation  NRP



Qu’est-ce qui se passe?

?
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Sources clés

◉NICE

◉Institut de recherche en santé 
du Canada
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Comment les identifier?

◉ Revue systématique

◉ Janvier 1966 et Janvier 1998

◉ Sélection articles: 5658423 76

◉ Critères de sélection
○ Minimum un apsect de non-compliance au changement de lignes directrices
○ Identification d’une barrière surmontable par une intervention

◉ Processus validé par trois investigateurs



Comment les identifier?

◉ Subdivisions en trois grandes catégories 

◉ Séquence chronologique dans l’ordre d’apparition des barrières

◉ Quels sont-elles?
○ Connaissances
○ Attitudes
○ Comportement

◉ Conclusion?
○ En concordance avec les grandes catégories de l’article NICE
○ Pas de réponse généralisable sur la difficulté d’adhérence
○ Outil de diagnostic différentiel



Comment les  identifier?

3 niveaux de barrières

◉ Professionnel

◉ Social

◉ Organisationnel

○ Volume information
○ Aptitudes médicales
○ Compulsion de l’action
○ Incertitude clinique

○ Financier
○ Contrainte de temps
○ Attentes du patient
○ Poursuite

○ Standard de pratique dans le 
milieu

○ Réseau social de travail
○ Formation médicale



Comment les  identifier?

Kurt Lewin

◉ «Dé-cristallisation»

◉ Transition

◉ «Re-cristallisation»

◉ Schéma conceptuel au processus de changement

Gary Becker

◉ Tension entre les connaissances

◉ Multiples influences



Comment les  identifier?

◉ Recrutement: 15 médecins généralistes

◉ Groupe homogène

◉ Rencontre avec enregistrement audio

◉ Encodage des catégories et des sous-catégories

◉ Écoute des entrevues pour ressortir les éléments clé

◉ Codation  



Comment les  identifier?

Changement de pratique entraîne un déséquilibre dans 
le statu quo 

◉ Nature humaine

◉ Type de changement

◉ Perte de la maîtrise d’un sujet

◉ Déséquilibre collectif

1er thème



Comment les  identifier?

Conflit interne chez les médecins
◉ Interprétation des lignes directrices

◉ Milieu de travail

◉ Milieu de pratique

◉ L’expérience personnelle

◉ Patient

2e thème
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Retour NRP

◉ À l’arrivée du nouveau-né

◉ Pleure

◉ Rose

◉ Vigoureux

◉ Manoeuvres de bases

◉ Au moment amené bébé à la mère: début cyanose

◉ Mise en place saturomètre et VPP 21%

◉ Absence d’amélioration clinique

◉ MR.SOPA vs toilette trachéale?

◉ Aucune tentative de laryngoscopie
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“

Consensus means that lots of 
people say collectively what no 

one believes individually.
Abban Eban, 

Ancien ambassadeur Nations Unies



Qu’est-ce qu’un changement?

Changement de lignes directrices: ça veut dire quoi?

◉ Nouvelles informations?
○ Pas nécéssairement

◉ Changement dans les algorithmes ou le schéma de pensée

◉ Est-ce que notre ancien mode de pensée est complètement dépassé?
○ Propre à chaque domaine

■ Finances
■ Éducation
■ Médecine



Pourquoi écrire des lignes directrices?

Hétérogénéité de la pratique

Coût de santéPatient

Qualité des soins



Pourquoi ces lignes directrices?

◉ Interprétation de la recommandation

◉ Qui sont les auteurs de la recommandation? 
○ Gestionnaires
○ Compagnies pharmaceutiques
○ Médecins

◉ Sur quoi les recommandations sont-elles basées?
○ Type d’étude
○ Population de base



Retour NRP



Association canadienne de pédiatrie
«…les données probantes disponibles
n’appuient ni ne réfutent l’aspiration
trachéale systématique des nourrissons dont
le liquide amniotique contenait du méconium
à la naissance, même en présence de
détresse respiratoire. (…) cependant, la prise
en charge du nourrisson non vigoureux dont
le LACM inclut TOUJOURS une aspiration
trachéale dans le cadre des premières étapes
de la réanimation.»

L’interprétation peut être large...

Académie américaine de pédiatrie

«…routine tracheal suction no longer
recommended for NON-VIGOROUS
babies with meconium stained fluid.»
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Qui?

◉Respect

◉Expertise

◉Capacité interrelationnelle 
et communicationnelle

◉Faire un pont

Ce que l’on veut

◉Synthèse de l’information

◉Information vs opinion

◉Révision qualité de la recommandantion
○Qualité
○Autres études
○Bénéfices versus risques

Leader  d’opinion



Comment changer?

Conscience et connaissances

Acceptation et croyances

Habiletés techniques
Stratégies vers les patients

Système de rappel

Matériel éducatif

Praticabilité

Motivation

Leader opinion
Suivi en milieu

Rétroaction

Rencontre éducative



Comment changer?



Comment changer?

◉ Critères de sélection

◉ Conclusion:
◉ «Leader d’opinion» seul ou combiné augmente le taux de succès

◉ Seul: augmentation en moyenne de 12%

◉ Combiné: quel pourcentage attribuable à cet aspect?

◉ Implication pratique



Comment changer?

Moins probable

Plus probable
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Ce que l’on retient?

◉ Changement en médecine est un continuum

◉ Important de connaître les obstacles à franchir

◉ Période d’adaptation avec changement

◉ Cristallisation des connaissances toujours à refaire

◉ Multiplier les approches pour introduire un changement

◉ Ne pas perdre espoir



“

Ce n’est pas la plus forte ni la plus 
intelligente des espèces qui 

survivra, mais celle qui sera le plus
apte à changer.

Charles Darwin, 
Père de la théorie de la sélection naturelle



Des questions ?

Merci!
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