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EVALUATION DANS LE DOMAINE DE LA SANTE

Finalités explicites, implicites, officielles, officieuses, consensuelles,
conflictuelles, partagées ou non

Finalités officielles: stratégique, formative, sommative, tfransformatrice,
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EVALUATIONS EXTERNES - INTERNES - HYBRIDES

Evaluation interne ou auto-évaluation:

Evaluation menée par les personnes impliquées dans le projet ou par des membres de la méme
organisation.

Avantages : connaissance approfondie du sujet, connaissance des institutions participant au projet,
souplesse et répartition dans le temps, pas de coUts supplémentaires, pertinence pour la pratique

Désavantages : mangue de distance critique possible, manque de compétences méthodologiques




Caractenstiques de
I"auto-evaluation et de
I'évaluation externe
(vues sous |"angle pro-
gramme /projet)

3. Les lormes d'evaluation

W I'objet evalue se situe dans ma
sphere de compétences

W vue datailiee de l'interieur d'un
programme ou projet

B processus périodique, pouvant
elre répéié a intervalies réguilers
et rapproches

B proximilé des personnes concermees
et du projet

W meilleur marche




ETAPES POUR LES EVALUATIONS

Evaluation interne

Evaluation externe

Conception du projet : élaborer un concept d’évaluation et choisir le
type d’évaluation

Conception du projet : élaborer un concept d’évaluation et choisir le
type d’évaluation

Conception du projet : déterminer les objectifs d’évaluation et les
types de données a recueillir

Conception du projet : déterminer les objectifs d’évaluation et les
types de données a recueillir

Conception du projet : évaluer la charge de travail nécessaire a la
récolte de données

Conception du projet : évaluer les colts d’une évaluation externe

Conception du projet : Appel d’offres aux évaluation sur la base d’un
cahier des charges

Déroulement du projet : Collecte des données

Déroulement du projet : Collecte des données

Déroulement du projet : Evaluation intermédiaire si prévue et
adaptations si nécessaire

Déroulement du projet : Evaluation intermédiaire si demandée

Fin du projet : Fin de la récolte de données et analyse

Fin du projet : Fin de la récolte des données, entretiens,
guestionnaires

Fin du projet : Rédaction du rapport d’analyse

Fin du projet :
du rapport

Remise du rapport d’évaluation externe et discussion

Fin du projet :
externe

Modifications a apporter au rapport d’évaluation

Fin du projet : Rapport d’évaluation interne

Fin du projet : Rapport d’évaluation externe

Fin du projet : Communication

: Communication

Fin du projet




MARKETING SOCIAL

Le marketing social consiste dans le recours aux principes et aux fechniques du
marketfing dans le but d’amener un public cible a accepter, a rejeter, d modifier
ou a deélaisser volontairement un comportement dans son intérét, dans I'intérét
d’'un groupe ou dans l'intérét de I'ensemble de la société

Source: Traduction libre d’une définition de Kottler et coll., 2002

Se concentrer sur les comportements

lanification




3 EXEMPLES DE CAMPAGNES

1) Réminiscence de la campagne sur la BPCO, Etude réalisée auprés de la population valaisanne
(M.L.S Trend), avril 2013

Campagne cardiovasculaire 2013-2016 du CIPRET Valais: Evaluation de la campagne 2013-2014

() | /




CAMPAGNE BPCO

Réminiscence de la campagne sur la BPCO, Etude réalisée aupreés de la
population valaisanne (M.L.S Trend), avril 2013




CAMPAGNE BPCO

Pour la premiere etape, le visuel est un portrait de femme qui
- M respire delafumée.

iR @ Le slogan sur un fond noir dit « Carine / Stéphane souffre de

SR AL BPCO sans le savoir. Et vous 2 »

>

Et vous ?

"n

La deuxieme efape sur un fond completement noir et de la
fumée qui se dégage expose un symptdbme de la maladie
normal. BPCO. Le slogan dit « toux au réveil ¢ Ce n'est pas normal » ou
« essoufflée au moindre effort ¢ Ce n'est pas normal » ¢

Ce n’est pas

BPCO

Toux du fumeur ?
Essoufflements ? Réagissez! w



CAMPAGNE BPCO

OBJECTIFS

Evaluer la notoriété de la BPCO ou « toux du fumeur »

Mesurer la réminiscence de la campagne publicitaire sur la
BPCO en place depuis 3 ans

de consommation en matiere de



CAMPAGNE BPCO

METHODOLOGIE

Adaptation du questionnaire
en francais

Reollso’rlon des interviews
Sléphonigues aupres des
qis et Valais




CAMPAGNE BPCO

ECHANTILLONNAGE

Méthodologie téléphonique CATlI (Computer Assisted Telephonic
Interviews) depuis nos centrales de Lausanne et de Berne.

Impliquant une vingtaine d’enquéteurs spécialement instruits de la nature
des questions, assistes au demarrage de la prise d’information et surveilles
tout au long de celle-ci.

Valaisans (729 Valaisans francophones et 268
ifs du territoire, dgés de 14 a 74 ans,
les personnes



@m Notoriété spontanée
3 Notoriété aprés descriptio
@® Ne connait pas du tout

Hommes
Femmes

14 - 24 ans
25-34 ans
35-44 ans
45 - 59 ans
60 - 74 ans

Francophones
Germanophones

Fumeurs

Ex-fumeurs
Non-fumeurs

Avec enfant
Sans enfant




CAMPAGNE BPCO

CONCLUSION BCPO

L'information a besoin d'étre complétée par des actions

N\

2s pour obtenir un impact comportemental

de depistage dans des



CAMPAGNE CARDIOVASCULAIRE

Campagne cardiovasculaire 2013-2016 du
PRET Valais




Objectifs

1. Sensibiliser la population aux conséquences du
généraux:tabagisme sur le risque de MCV

2. Encourager les personnes «a risquen (fumeur +40 ans) a agir pour
réduire leur risque

mer = risque d’'hypertension arrét du tabac
ion artérielle (pharmacie, médecin)




CAMPAGNE CARDIOVASCULAIRE

8

® A NOTRE CHERE MAMAN




CAMPAGNE CARDIOVASCULAIRE

qualitatif aux données quantitatives
Je tension artérielle

Important note!
you suffered a heart attac t £ ¢ suffer from angina (angina pectoris), you already have a high

a heart @
PROCAM Quick Check PROCAM Health Check

Risk Factors MI Risk

Age (20-75 years):
Gend

Known diabetes mellitus or fasting blood
glucose levels >=120 mg/d:

Current nicotine consumption:

Positive family anamnesi

Systolic blood pressure (100-225 mmH;
Weight (40-120 kg):
Body height (140-210 em):

Antihypertensive therapy:



http://www.chd-taskforce.de/procam_interactive.html

CAMPAGNE CARDIOVASCULAIRE

RECOMMANDATIONS

Garder une ligne graphigue similaire entre les difféerentes
campagnes du CIPRET

iter de fransmettre tfrop de messages simultanément

> Mmaladies cardio-vasculaires
| 2

>




CAMPAGNE CARDIOVASCULAIRE

L‘arrét du tabac réduit de
\/ FARRETE DE FUMER moitié le risque de maladies

cardio-vasculaires




CAMPAGNE J'ARRETE DE FUMER VIA FACEBOOK

Recrutement
Programme de sevrage

Préparation



UN PROGRAMME SUR 3 PILIE/
/
/7

Consells quotidiens  Force du groype Occuper 3 a 5 minutes




CAMPAGNE J'ARRETE DE FUMER VIA FACEBOOK

Evaluation de I'impact

e Tentative d'arrét avec le programme

* Arrét du tabac pendant 6 mois




CAMPAGNE J'ARRETE DE FUMER VIA FACEBOOK

Questionnaires
1'270 inscrits
Echantillon représentatif des participants

Trois temps de mesure durant le programme

Une mesure post-intervention




CAMPAGNE J'ARRETE DE FUMER VIA FACEBOOK

Laboratoire d’'innovation et d’expérience

Adaptation au parcours des candidats
- Opération rattrapage:

» Groupe 1: J'arréte de fumer le 29 aolt (Nouvel arrét: 470 membre
» Groupe 2: J'arréte de fumer, I'année prochaine (Groupe diminution, 168 membres)

- Ligne alimentation:
» 9 sessions de questions-réponses avec une diététicienne



Implication difficile des grandes organisations

Communication institutio! ‘ '

il J'arréte de fumer Neuchétel

BPCO - Dépistage gratuit

Bonjour & tous,

La Ligue pulmonaire Neuchételoise vous invite a tester, gratuitement, votre
fonction pulmonaire.

Vendredi 18 novembre a Neuchatel (aprés-midi)
Samedi 19 novembre & la Chaux-de-Fonds (matin)

Au programme:

- tests gratuits de la fonction puimonaire

- tests de monoxyde de carbone

- tests de dépendance a la fumée du tabac
- jeux de souffle pour les enfant

nomad VV’V ﬁiﬂ;gf\étel S 11

sans fumer

WWILPNE CH

JARRETE DE FUMER \/



Tentatives d’arrét Abstinence

M )'ai renoncé a arréter et je
M Oui, j'ai tenté d'arréter fume plus gu’avant
de fumer avec le
programme "J'arréte de Yo M J'ai renoncé a arréter et
fumer" Facebook. j'ai repris ma
consommation d’avant

L .
B Non, je n'ai pas tente M )'ai renoncé a arréter,

d'arréter de fumer. yi mais je consomme moins
de tabac qu'avant

M )'essaie toujours d'arréter
complétement, maisil y a
M Oui, mais j'avais arrété encore des moments ol je
de fumer avant le début B fume

du programme W Non, je tiens

Cf. Folly L., Riedo G., Felder M., Falomir-Pichastor J-M, & Desrichard O. Rapport de I'évaluation externe du programme
« J'arréte de fumer » sur Facebook, Novembre 2016.



LE PROGRAMME FONCTIONNE POUR TOUTES LES FRANGES DE LA
POPULATION

* PAS D'IMPACT DES FACTEURS SOCIO-DEMOGRAPHIQUES
* PAS D'IMPACT DU TYPE DE MOTIVATION AARRETER DE FUMER
* PAS D'IMPACT DE L'UTILISATION DE SUBSTITUTS

— LE PROGRAMME PEUT ETRE ADRESSE A UN PUBLIC LARGE ET
HETEROGENE



ENJEUX LIES A L'EVALUATION EXTERNE

Choix des évaluateurs
Clarification du mandat

Connaissances du sujet étudié

hoix des termes de références clairs et selon négociation




ENJEUX LIES A L'EVALUATION EXTERNE

Complémentarités évaluation externe et évaluation inferne

orides (approches et résultats complets)




ENJEUX LIES A L'EVALUATION EXTERNE

Rapport d’'évaluation: type, utilite, qualité.....

Impacts de I'évaluation externe pour la suite du projet




Merci de voire attention

Contacts

Q Promotion santé Valais



http://www.cipretvalais.ch/

