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L'initiative MOvIT-VISION vise le développement d'une plateforme numérique de suivi post-attribution d'aides visuelles
{Illustration}
Illustration d'une personne assise à un bureau, utilisant un ordinateur. Elle porte des écouteurs et des lunettes foncées. L'écran affiche une icône d'ampoule, représentant une idée ou une ressource numérique.
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Problématique: Abandon des aides visuelles
(Wittich et al., 2021)
Importance de la formation et du suivi face au taux élevé d'abandon
(Lorenzini et al., 2021; Aminparvin et al., 2025; Corn et al., 2010)
Objectif de l'étude:
Identifier les facteurs clés à considérer pour le développement de ressources éducatives numériques pour les personnes aînées utilisant des aides visuelles
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Devis participatif de co-construction mobilisant des experts en basse vision
Sept cliniciens (cinq SRDV, deux optométristes) provenant de quatre régions du Québec
{Illustration}
Quatre régions du Québec:
Québec
Estrie
Laurentides
Montréal
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14 Lanaudière
15 Laurentides
16 Montérégie
17 Centre-du-Québec
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Application d'une méthode de consensus (TRIAGE modifiée)
(Auger et al., 2022)
Révision Individuelle
Compilation
Deux séances virtuelles de consensus
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Évaluation la qualité des ressources éducatives (PEMAT) (AHRQ, PEMAT, 2013)
· Facilité de compréhension
· Incitation à l'action
Description des points forts et faibles
PEMAT: Patient Education Material Assessment Tool
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24 PDFs + 5 vidéos & 1 PDF créés par le projet = 30 ressources analysées
Décision: prioriser les ressources liées à la lecture (n=11: 5 vidéos, 6 documents PDF)
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LE CISSS DES LAURENTIDES complice de votre santé
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LE CISSS DES LAURENTIDES complice de votre santé
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{Illustration: Utiliser votre loupe à foyer fixe}
{Illustration: Utiliser sa loupe à main (version courte)}
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MÉTHODOLOGIE – Processus de priorisation
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1) Révision Individuelle
Créer
Conserver
Cesser
Changer
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3) Séances de consensus
8 à Changer
11 à Créer
0 à Conserver
3 à Cesser
{/Illustration}
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9 Facteurs clés à considérer pour le développement des ressources éducatives
Identification de besoins pour 11 nouvelles ressources
Bonification de 8 ressources existantes 	
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Plus d'un millier d'articles recensés dans PubMed utilisent le PEMAT (Recherche PubMed, 2026)
Le PEMAT a permis d'évaluer 75 ressources en réadaptation visuelle et de suggérer des améliorations utiles pour la clientèle (Wang et al., 2022)
Comme Wang (2022) nous recommandons de compléter le PEMAT par le raisonnement clinique pour approfondir l'analyse des adaptations requises en déficience visuelle
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