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Contexte/problématique

Contexte de pandémie

Contexte de pandémie

Rapidement retourné vers des interventions 
en lignes (télé-pratique et télé-santé)

Pas de lignes directrices, les pratiques 
sont encore en émergence, surtout pour 
les interventions de groupe.

Lacunes sur les meilleures manières d'ajuster 
les interventions en ergothérapie en santé 
mentale cliniquement et éthiquement

A été fait en psychothérapie individuelle, 
mais pas en ergothérapie où la modalité de 
groupe est importante



Objectif

Produire un guide de pratique 
en français et en anglais, triangulant 
la littérature et la consultation 
d'ergothérapeutes, d’expert en 
technologie de la santé ainsi que des 
utilisateurs de services vivant avec des 
troubles de santé mentale, 
afin d'adapter efficacement les 
interventions de groupe à un 
format en ligne



• Acceptabilité

• Intérêt des participants

• Satisfaction des participants

• Satisfaction des professionnels

• Faisabilité

• Sélection des participants

• Accessibilité aux soins

• Communication en ligne

• Clientèle vulnérable

• Efficacité

• Facilitateurs

• Barrières à la télésanté / téléréadaption de groupe

• Accessibilité à la technologie

• Perception du client quant à l'utilisation technologique

• Apprentissage et installation du matériel technologique

• Préoccupations quant à la sécurité en télésanté

• Sécurité et établissement du lien thérapeutique

• Intimité et respect des principes de confidentialité

• Enjeux psychosociaux

Processus de synthèse 
des évidences

• Recension des écrits dans des banques de données

• ERIC, CINAHL, PsycArticles, PsycInfo, MEDLINE, 
SocINDEX, COCHRANE Review

• 50 articles retenus 

• Littérature grise

• Consultation d'articles de l'OEQ et du CIQ 
(Conseil Interprofessionnel du Québec)



Processus
de synthèse
des 
évidences

Défis

• Présence sociale en virtuelle plus
faible

• Sentiment de manque de connexion
personnel

• Moins d’opportunité d’observer des
comportements et des interactions
entre les clients

• Plus grande créativité nécessaire
pour donner les thérapies

• Structure et protocoles nécessaires
pour optimiser la communication
du groupe

• Manque d’expérience avec la
technologie chez les participants et
les cliniciens

• Parfois, peu d’intimité à la maison

Avantages

• Participation virtuelle supérieure à
la participation en réelle

• Service de santé en ligne
équivalent à celui en présentiel

• Délais et disponibilité des soins
amélioré

• Dynamique d’un groupe virtuel
similaire à celle d’un groupe en
personne

• Accessibilité aux soins accrue pour
les personnes plus vulnérables aux
maladies

• Facilitant pour les personnes ayant
de l’anxiété sociale ou ayant de la
difficulté à quitter leur demeure

• Permet aux cliniciens d’avoir un
aperçu de la dynamique dans la
maison des clients



Produit de mobilisation 
des connaissances

Rencontres avec nos partenaires :

• Rencontre avec les chercheurs du projet :

• Nadine Larivière, chercheuse principale, erg, PhD;
• Ginette Aubin, professeure agrégée, Département d’ergothérapie, Université

du Québec à Trois-Rivières;
• Kathy Dahl, erg., MSc., psychothérapeute, Institut universitaire de santé

mentale de Montréal;
• Claudine Goulet, erg., MSc., Pratique privée;
• Isabelle Plourde, erg.,Centre intégré de santé et de services sociaux de la

Montérégie-Est;
• Guylaine Dufour, erg., MRead.Ordre des ergothérapeutes du Québec

• Rencontre avec un total de 10 ergothérapeutes ayant de
l’expérience en animation de groupe en ligne pour la clientèle en
santé mentale

• Rencontre avec 4 utilisateurs de services ayant pris part à des
rencontres de santé mentale avec des groupes en ligne

• Rencontre avec un expert en technologies de l’information et des
communications en santé



Produit de mobilisation 
des connaissances

À la suite des rencontres avec les partenaires du
projet :

• Transcription des rencontres

• Analyse du contenu de la recension des écrits et des verbatims
des rencontres

• Création de recommandations selon les thèmes abordés

• Relecture du Guide pratique par les chercheurs qui nous ont
également aidés à ajouter et/ou modifier les recommandations
émises



Produit de 
mobilisation des 
connaissances : 
thèmes abordés

Avantages et défis

Adaptation clinique du 
contenu et de 

l'animation

Points de 
vigilance/stratégies

gagnantes sur les 
éléments de processus 

de groupe

Usage technique de la 
technologie (des 

plateformes)

Aspects éthiques et 
légaux













Produit de mobilisation des connaissances

Ce qu’il nous reste à faire :

RELECTURE PAR PARTICIPANTS

TRADUCTION DU GUIDE EN ANGLAIS

GRAPHISTE SERA EN CHARGE DE FAIRE NOTRE 
INFOGRAPHIE



Conclusion

LE GUIDE PRATIQUE SERA ÉLABORÉ EN 
FORMAT ÉLECTRONIQUE ET OFFERT 

GRATUITEMENT

ARTICLE EN LIGNE SUR LE SITE DE L’ACE 
ET SUR LE SITE DE L’ORDRE DES 

ERGOTHÉRAPEUTES DU QUÉBEC

ANNONCES SUR DES GROUPES 
FACEBOOK EN ERGOTHÉRAPIE

TRANSMISSION À LA SFRO EN EUROPE
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