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LA COLLABORATION, UNE NECESSITE
B

* Vulnérabilité (Dooren et al. 2011).

* Multiples difficultés (Brochu et al., 2010 ; Pineau-Villeneuve et al., 2015 ;
Tremblay et al., 2007).

 Complexité des trajectoires (srunelle et al, 2019)

* Appellent a une meilleure flexibilité et Intégration
des services (srochu et al., 2014; Larm et al. 2010)




QUELQUES DEFINITIONS

B

* « La collaboration apparait comme étant un processus dans lequel des
acteurs intéressés et/ou interdépendants partagent des ressources,
négocient et interagissent, créent des structures et des regles plus ou
moins formelles, produisent des actions, et ce, afin de résoudre un
probleme ou afin de produire des bénéfices partagés ou de la valeur
publique » (Marion, 2018, p. 32).

* « the linking or sharing of information, resources, activities, and
capabilities by organizations in two or more sectors to achieve jointly an
outcome that could not be achieved by organizations in one sector
separately » (Bryson et al., 2006, p. 44).

* « the alignment of intervention strategy and resources between actors
from two or more sectors within the public sphere in order to achieve
complementary objectives that are relevant and valued by all parties »
(Potvin, 2012, p. 5).



QUELQUES ILLUSTRATIONS

i Prévoir des moments charniéres dans la trajectoire des personnes
judiciarisées pour instaurer différents types de collaboration (Munetz et
Griffin, 2006).

— comités de référence ou de transfert de dossier auxquels pourraient
participer les intervenants affiliés aux différentes organisations impliquées.

* Agents de probation spécialisés - expertise en matiere de santé mentale
(Manchak et al., 2014),
— Auraient un impact significatif sur la collaboration entre les différents
secteurs.
— Mais ne mobiliseraient pas la collaboration de la méme facon (Schwalbe
et Maschi, 2012)

1. la collaboration monitorée dans laguelle 'agent demande aux services
de santé de travailler sur le cas de maniere parallele pour que les
interventions s’éclairent mutuellement

2. le travail d’équipe dans lequel I'intervention est coordonnée, mais
chaque acteur conserve son role bien défini
3. le partenariat (partnership), dans lequel I'intervention est aussi

coordonnée, mais la frontiére sectorielle tend a ne plus avoir
d’importance.




FACTEURS FACILITANTS/CONDITIONS D’EXISTENCE

L Philosophie et valeurs cohérentes (peyetal, 2011).

— Les échanges doivent porter sur le sens des missions, communes ou
respectives (Savage et al., 2010).

— Espaces de dialogues libres et respectueux — Gray et Purdy (2018)

« Communication — réguliere, active et ouverte - (aumaiset al.,
2012; Calamel et al., 2011)
— confiance, la clarification des réles respectifs et méme I'équilibre
entre les pouvoirs (Karam et al., 2018).

* Engagement des partenaires a I'égard de la population cible
(Seaton et al., 2018)

* Engagement des organisations (se décentrer des intérét corporatifs
pour se centrer sur les intéréts communs) (Boudreau et Bernier, 2017)

* Disponibilité des ressources (seaton et al, 2018)

e Caractéristiques des partenaires (compétences, connaissances,
motivations, diversité) (Seaton et al., 2018)

° Leadership (champions) — (Gray et Purdy, 2018)




DEUX DIMENSIONS ESSENTIELLES

(D’Amour, 1997; D’Amour et al., 1999).

B Déterminants interactionnels qui sont reliés a |a

qgualité des relations interpersonnelles

* Communication e Confiance

e Conflit e Leadership

* Climat e Quverture des individus

Déterminants structuraux ou organisationnels
qui sont reliés au contexte et a 'environnement

* Technologie
* Ressources

* Cadre définissant le fonctionnement des organisations
et des equipes de travail



OBJECTIFS DE LA RECHERCHE

Lo Analyse de réseau (au point de départ)

— Théorie des réseaux qui permet de qualifier la
structure d’un réseau, la position d’un individu, de

méme que différentes propriétés des dyades. (friedman et
al., 2007).

* Intention descriptive et approche
pa rtiCipative (Wallerstein et Duran, 2006)

e Pandémie

* Question : Est-ce que les mesures imposées par la
pandémie pourraient jouer sur les conditions d’existence
(interactionnelle et organisationnelle) de la
collaboration?




METHODE
B

La collecte des données (questionnaire en ligne - novembre 2020
a juin 2021)

e deux questions supplémentaires qui ont été soumises aux

participants (3 énoncés, maximum de 250 caractéres chacun).

— Pourriez-vous identifier et décrire les principaux impacts que la crise a pu avoir sur
vOSs contacts avec les intervenants qui travaillent pour le méme organisme ou
institution que vous, mais dans une équipe d’intervenants différente de la votre?

— Pourriez-vous identifier et décrire les principaux impacts que la crise a pu avoir sur
vos contacts avec les intervenants affiliés a d'autres organisations?

Les pa rticipa NTS (81 intervenants travaillant auprés de personnes
judiciarisées — provenant de 43 organismes couvrant 12 secteurs d’intervention)

Montréal (25%) Communautaire (69%)
Québec (27%) Réseau de la santé publique (30%)
Mauricie-et-Centre-du-Québec (44%) Privé (1%)



Dimension
interactionnelle

Dimension
structurelle

RESULTATS

Conséquences
personnelles/adaptation

Opportunité
Aucun changement

Isolement/difficulté a
joindre les partenaires

Problemes de
communication

Perte de contacts
humains

Perte de ressources et
diminution de l'efficacité

Mesures sanitaires

Perte/Démobilisation des
clienteéles

16

13
18
29
29
10

10

17

21
41



RESULTATS

Collaboration intra
organisationnelle

Contact moins humains et chaleureux.
Tout se fait par les médias. Notamment,
les rencontres par zoom ou team sont plus
longues et lourdes. Il manque le coté des
interactions sociales enrichissantes.

(Secteur Dépendance — région Montréal)

Incapacité a rencontrer les jeunes en

présence physique ce qui cause une
carence considérable.

(Secteur Hébergement/itinérance/besoin de
base — région Mauricie-et-Centre-du-Québec)

Collaboration inter
organisationnelle

Nous ressentons des impacts sur le
lien avec ces partenaires, car les
échanges a distance sont plus
impersonnels.

(Secteur Justice/correctionnel — région
Québec)



CONSTATS/PISTES DE REFLEXION

1

* Les énoncés indiquent que la dimension interactionnelle a été
particulierement affectée, sur les deux niveaux de collaboration.

* Les contacts humains constituent apparemment une composante
importante de cette dimension.

* En contexte pandémique seulement ?

« A cet égard, la préoccupation des intervenants ne s’arréte pas aux
contacts qu’ils ont perdu avec leurs collegues et leurs partenaires,
mais aussi avec leurs clienteles.

* Les intervenants se sont éloignés de leur mission premiere et perdu
en partie leur pouvoir d’action, au service duquel se place
habituellement la collaboration pour venir 'amplifier, sans pouvoir
toutefois le remplacer.

* Est-ce que cette dimension pourrait étre considérée comme une
«autre» condition d’existence a la collaboration.




Les recherches de LePain (2020) abordent dans le méme sens disant que
les difficultés émotionnelles peuvent impacter la collaboration et
I’entraide entre collegues. Les résultats démontrent que les difficultés
émotionnelles entrainent une diminution de la collaboration. Les
intervenants sont plus enclins a travailler en silo.

Le Pain, I. (2020). Difficultés émotionnelles et relations professionnelles:
portrait de l'expérience des intervenants en protection de
lI'enfance. 36069.pdf (ulaval.ca)

Le Pain, I., Kirouac, L., Larose-Hébert, K. et Namian, D. (2020). Mieux
comprendre les difficultés émotionnelles chez les intervenants en
protection de I'enfance : un mariage prometteur entre psychologie et
sociologie. Nouvelles pratiques sociales, 31(2), 318-337.

incomplet


https://corpus.ulaval.ca/jspui/bitstream/20.500.11794/40076/1/36069.pdf
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RESULTATS

Collaboration intra
organisationnelle

Délais d'attente rallongés avant la
prise en charge, notamment avec les
services en santé mentale et des CLSC.
Cela favorise le découragement chez
le client a entreprendre un processus
d'aide, surtout lorsque cette clientéle
en veut dans lI'immédiat.

(Secteur Maisons de transition — région
Québec)

Collaboration inter
organisationnelle

Incompréhension et frustration de la
clientéele frequentant ces institutions.

(Secteur Hébergement/itinérance/besoin
de base - région Québec)



RESULTATS

Collaboration intra
organisationnelle

Beaucoup moins de discussions
clinigues en raison du télétravail. Le
travail se fait davantage en silo.

(Secteur Justice réparatrice/alternative —
région Montréal)

Collaboration inter
organisationnelle

Plusieurs de nos partenaires sont en
congés maladie/ maternité ou ont
démissionné, ce qui fait que nous
n'avons plus de contact ressource
pour plusieurs institutions
partenaires.

(Secteur Hébergement/itinérance/besoin
de base — région Montréal)



RESULTATS

Collaboration intra
organisationnelle

Moins d'échanges dans nos
communications. Parfois mauvaises
interprétations parce que nous avons
moins l'occasion de se parler de vive
VOIX.

(Secteur Education — région Québec)

Collaboration inter
organisationnelle

Les rencontres de partenaires sont
parfois annulées, ce qui coupe nos
suivis et le fil de communication entre
partenaires.

(Secteur Hébergement/itinérance/besoin
de base — région Mauricie-et-Centre-du-
Québec)



RESULTATS

Collaboration intra
organisationnelle

La complexité du processus
d'admission des personnes hébergées
ayant des conditions judiciaires -
doivent avoir complété leurs 14 jours
d'isolement en détention - retarde le
processus de cheminement pour leurs
dépendances.

(Secteur Dépendance — région Mauricie-
et-Centre-du-Québec)

Collaboration inter
organisationnelle

Impossibilité de donner une date de
reprise de service donc difficulté pour
les suivi et les délais. Notamment
pour les conditions de probation ou
évaluation pour la cour.

(Secteur Interventions a besoins
spécifiques — région Montréal)



