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OBJECTIFS

• Reconnaître la diversité d’initiatives nationales, provinciales et
locales d’évaluation des programmes en promotion de saines
habitudes de vie au Québec;habitudes de vie au Québec;

• Comprendre les enjeux que peut susciter le processus
d’évaluation d’impact dans les domaines d’intervention;

• Distinguer différents processus et méthodes d’évaluation
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d’impact lors de la mise en œuvre d’initiatives de promotion de
saines habitudes de vie au Québec

Cette présentation a été effectuée le 25 novembre 2013, au cours de la demi-journée « Évaluer les initiatives 
en promotion de saines habitudes de vie » dans le cadre des 17es Journées annuelles de santé publique  
(JASP 2013). L’ensemble des présentations est disponible sur le site Web des JASP à la section Archives  
au : http//jasp.inspq.qc.ca/.
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PLAN

 Présentation de notre cas: portrait et analyse critique 
d’une partie de l’expérience québécoised’une partie de l’expérience québécoise

 Réflexions-défis /Approches 

De la phase conceptuelle à empirique

 Constats

 Conditions gagnantes pour augmenter la capacité en 
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évaluation au Québec
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PORTRAIT ET ANALYSE CRITIQUE DE 
L’EXPÉRIENCE QUÉBÉCOISE EN 

PRÉVENTION DE L’OBÉSITÉ
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• L’évaluation est un acte permettant de porter une appréciation selon une 
démarche critique fondée sur une collecte systématique de données à propos 
d lti l bj t d l b t d d d dé i ide multiples objets dans le but de prendre des décisions (Ridde & Dagenais, 2012)

Caractéristiques de notre contexte
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RÉFLEXIONS INITIALES
1) Réaliser une recherche et-ou évaluer: types  ? 

2) Se soucier de la rigueur et de la systématisation    

5)  Sélectionner une perspective et un devis 

3) Cibler le phénomène d’intérêt – objet d’évaluation

4) Identifier nos questions: revenir aux finalités, contraintes

6) Embrasser ou appréhender la complexité, la synergie, les 
interactions
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7) Évaluer des effets, des impacts et l’efficience de systèmes 
enchevêtrés sur la réduction de poids

RECHERCHE OU 
ÉVALUATION ?

1) Recherche évaluative 

processus, effets, impact et efficience

2) Critères de rigueur: Qualitatifs - Guba & Lincoln

Systématisation: outils de collecte, dimensions, indicateurs

 SPFDP, 2011- recherche, pratique, expérience

 Prise de décisions informées par les données et les résultats
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 Prise de décisions informées par les données et les résultats 
probants  Gagnon, 2013

 Modèle logique
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PHÉNOMÈNE

3) Notre phénomène d’intérêt

Politiqueq
Intervention

I
P
S
A
P

Interventions
Politiques
Stratégies
Approches
P
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P
É

Programmes
Études

QUESTIONS 
4) 

• Quels sont les IPSAPE ? 

• Quelles sont les caractéristiques et les dynamiques ?Quelles sont les caractéristiques et les dynamiques ?

• Quels sont les IPSAPE qui présentent le plus fort potentiel 
d’efficacité, d’impact, d’efficience? Ou dans une mesure 
d’appréciation de la qualité des pratiques, quels sont ceux qui se 
qualifient comme de pointe, prometteurs ou émergents?  

Q l élé d IPSAPE d l’ é i ébé i ib à
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• Quels éléments des IPSAPE de l’expérience québécoise contribuent à 
une cohérence d’ensemble et à une synergie systémique?
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PERSPECTIVE ET DEVIS
5) « Les évaluateurs se retrouvent pris entre le marteau et l’enclume » 

(Levin-Rosalis cité dans Ridde & Dagenais, 2012)

L’approche réaliste (Pawson & Tilley 2004)L approche réaliste                                          (Pawson & Tilley, 2004) 

Devis mixte concomitant (avec la même instrumentation)
Avantages
1. Valorise les approches qualitatives et quantitatives
2. Permet de centrer les évaluations sur les mécanismes d’action 

(Theory based evaluation)

2 Comparer les régularités dans les interactions CME à la logique
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2. Comparer les régularités dans les interactions CME à la logique 
de l’approche optimale québécoise théorisée (théorie de
l’approche québécoise représentée par le modèle logique)

MODÈLE LOGIQUE
1- Revue internationale ciblée des modèles étiologiques et 

d’évaluation d’impacts

2- Sélection de modèles phares (N=84 cadres-modèles)2- Sélection de modèles phares (N 84 cadres-modèles)
 Kumanyika, S.K., Parker, L., Sim, L.F., (2010)

 Swinburn, B., Gill, T. & Kumanyika, S. (2005) 

 Institute of Medicine of the National Academies (2010), (2012), 2013

 Leeman J. et al. (2012)

 Ministère de la Santé et des Services sociaux du Québec – Travail sur 
l’intersectorialité (MSSS, 2006)
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3- Critères des analyses des forces et des lacunes  (11)
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A QUOI SERVENT LES 
MODÈLES LOGIQUE?

Circonscrire
Apprécier la plausibilité 
Expliciter les liens de causalité 
C i ffi t l l i d l’ é i ébé i

(CCNPPS, 2013, 
Leeman, 2012, 
Weiss, 1998) 

Communiquer efficacement la logique de..  l’expérience québécoise
Favoriser la collaboration

 Guider la collecte de données et le choix d’indicateurs 
 Soutenir la réflexion sur l’efficacité 
 Expliciter les mécanismes d’action, les synergies et les

interactions
 Représenter les effets espérés sur la base d’hypothèses

www.ulaval.ca 13

 Représenter les effets espérés sur la base d’hypothèses
logiques

 Informer le plan d’évaluation

MODELE LOGIQUE
d’ÉVALUATION DES IPSAPES 

EN PRÉVENTION DE L’OBÉSITÉ
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 Contexte
 Effets non prévus favorables ou non
 Sensibilisation à l’équité

Contexte
Effets non prévus favorables ou non
Sensibilisation-perception liée à l’équité
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PHASES ÉTAPES FIN

Phase empirique Entrevues 22 novembre

Nombre d’entrevues 44

Nombre d’acteurs rencontrés 59

N b d’ t di ifié 29 i tiNombre d’acteurs diversifiés 29 organisations

Nombre d’organismes
Nombre de TIRS

15
14/ 16

Nombre d’absences de 
réponses -refus considérés au 

12 novembre

2 -attente, 1 refus 
(organismes)  
1 -attente, 1 refus ( TIR)12 novembre 1 attente, 1 refus ( TIR)

Besoins + défis exprimés en lien 
avec l’évaluation

Demandes formelles

29

5

Sondage bref en ligne – Sport    
Québec, CRÉ, Ordres professionnels

Défis

Les effets, les impacts et l’efficience de 
l’expérience québécoise

• La question des effets-efficacité impose un devis autre; notre analyse 
s'intéresse à poser d’abord un regard critique sur les mécanismes 
d’actions et sur les retombées fondés sur des hypothèses logiques etd’actions et sur les retombées fondés sur des hypothèses logiques et 
empiriques:  

paradigme d’évaluation et non de causalité

• Les impacts de l’expérience exigent une analyse échelonnée dans le 
temps avec des mesures populationnelles spécifiques; des indicateurs 
mesurés dans le temps (T0, T1, T2, );
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• L’efficience ou l’analyse économique coût efficacité, est une expertise 
déléguée aux experts d’administration publique à l’ENAP;
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CONSTATS 

Création et utilisation d’un modèle logique en évaluation: approche novatrice
Tremblay, M-C., Brousselle, S., Richard, L., & Beaudet, N., 2013

L’analyse logique en évaluation: un type de theory driven evaluation favorisée  par 
l’évaluation  réaliste  Brousselle, A., & Champagne, F., 2011   / Pawson & Tilley, 2008

Le modèle logique ML: un cadre intégrateur qui permet l’identification des 
“caractéristiques cruciales et des conditions contextuelles critiques” Rey et al., 2012

Approche qui favorise l’intégration de la rigueur de la recherche et des priorités politiques

ML permet de prévoir les dimensions et les domaines qui ont le plus d’influence sur les effets 
dans la complexité et qui permettent une structure d’analyse    Glasgow et al., 2006  /  Weiss, 1997
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Permet la prise de décision politiques  fondées sur les données probantes        Prosser et al, 2013
ou plutôt informées par les données et les résultats probants

CONDITIONS GAGNANTES 
EN ÉVALUATION

1. Développer une pratique réflexive continue et avec les parties 
prenantes

2. Développer des outils adéquats et adaptables aux milieux et2. Développer des outils adéquats et adaptables aux milieux et 
contextes et contribuer à investiguer/distinguer CME (contexte-
mécanisme-effet)

3. Soutenir le développement de contextes favorables – voir Ridde et 
Dagenais, p. 27

4. Bâtir les capacités (Rogers & Gervais, 2012, Baizerman 2004) et les renforcer 

Soutenir les compétences en fonction des normes
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Soutenir les compétences en fonction des normes
Offrir des moyens accessibles 

www.evaluation.francophonie.org www.evaluationcanada.ca
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CONCLUSION

Approche intersectorielle adopté au Québec depuis article 54 (2002), PAG 
Whole of governement- HiAp OMS 2010   

Approche OMS, Santé 2020 McQueen, Wismar, Lin, Jones & Davies (2012) 

Approche encore plus pansociale et surtout à tous les paliers
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 Une stratégie d’investissement politique et financier LT en promotion 
 Soutien aux objectifs de développement global

 Équité : une action plus systématique sur les déterminants sociaux
 La valorisation des compétences et des mesures structurantes dans 

les milieux, favorables à l’évaluation

La prévention, la prévention de l’obésité et la promotion des SHV 
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