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I. - COMMUNAUTES DE PRATIQUE:
UN MONDE ENCORE PEU EXPLORE PAR LES CHERCHEURS

Plusieurs auteurs s’entendent pour dire que le savoir est un facteur critique affectant la
capacité d’une organisation a rester compétitive dans le marché actuel (Bollinger et
Smith, 2001). Pour reprendre la classification de la théorie des ressources stratégiques,
le savoir organisationnel posséde les quatre caractéristiques nécessaires a une ressource
pour étre considérée stratégique: valeur, rareté, inimitabilité et non substituabilité
(Bollinger et Smith, 2001; Osterloh et Frey, 2000). Pourtant, les organisations éprou-
vent de la difficulté a accéder aux différentes formes de savoir détenues par leurs sala-
riés, et encore plus a créer ou a partager ce savoir. Le défi est encore plus grand lorsqu’il
s'agit de savoir tacite, par définition inarticulé et confiné a I’'expérience d’un individu.
La gestion du savoir, ou knowledge management, est le domaine de la gestion des res-
sources humaines qui cherche, de fagon systématique, a créer, acquérir, synthétiser, clas-
sifier, partager et utiliser le savoir des employés dans le but d’atteindre les objectifs orga-
nisationnels (Bollinger et Smith, 2001). Les systémes experts, I'intelligence artificielle
ou les communautés de pratique sont autant d’exemples de nouveautés mises en place
au sein d’organisations pour gérer leur savoir.

Les communautés de pratique sont devenues un outil innovateur de gestion du
savoir pour un nombre croissant de corporations multinationales telles que Hewlett
Packard, British Petroleum ou encore Xerox (Ardichvili, Page et Wentling, 2003). Une
entreprise comme Siemens peut avoir jusqu’a trois cent quarante-cing communautés en
son sein (Deloitte Research, 2001). Autrefois considérées comme des entités émergeant
de fagon spontanée et n’ayant aucune existence formelle au sein de I’organisation
(Brown et Duguid, 1991; von Krogh, 2002), les communautés de pratique participent
de plus en plus d’un effort conscient et systématique de gestion du savoir (Lesser et
Everest, 2001). Dans ce contexte, les organisations s'impliquent activement dans le
développement de ces communautés (Swan, Scarbrough et Robertson, 2002) afin de
«structurer la spontanéité» (Brown et Duguid, 2001). Ainsi, les organisations sélec-
tionnent les participants, leur offrent du soutien, comme de la formation, ou encore les
aident a choisir un théme rassembleur et stratégique.

Pourtant, les connaissances quant aux facteurs contribuant au développement des
communautés de pratique demeurent du domaine de I'anecdote, la littérature restant
en grande partie normative et prescriptive. Les communautés demeurent une pratique
innovatrice mais mal connue, notamment car peu de chercheurs ont tenté d’évaluer de
fagon systématique les facteurs de succes de ces communautés. Or, comprendre ces fac-
teurs de succeés contribue a faciliter la mise en place de tels groupes, permettant aux ges-
tionnaires de bénéficier de leur apport dans la gestion des connaissances. Sur le plan
théorique, I'étude des conditions favorisant le développement de ces communautés per-
met de faire le point et de valider ce qui est annoncé dans la littérature normative. Elle
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donne également I'occasion de tester, dans un contexte particulier, le modéle proposé
par Gladstein (1984) quant a I'efficacité des groupes en général.

La recherche dont nous présentons les données initiales dans cet article constitue a
notre connaissance une premiere tentative d’étude systématique des facteurs contri-
buant au développement et au succés de communautés de pratique. Dans un premier
temps, nous définirons les communautés de pratique et identifierons leurs principaux
avantages pour les organisations comme les individus. Nous élaborerons ensuite sur la
notion de succes et de facteurs de succés de telles communautés, empruntant au domai-
ne de la gestion des groupes de travail. En effet, le domaine plus particulier des com-
munautés de pratique reste a I’heure actuel dépourvu d’assises theéoriques propres. Par
la suite, nous expliciterons le contexte de I’étude que nous menons, et en présenterons
des résultats préliminaires. Dans la mesure ou cette étude est encore a I'étape explora-
toire, les résultats présentés ici feront état d’une étude de cas, grace a laquelle nous ten-
terons de jeter les bases d’une compréhension des conditions de succes a explorer dans
le reste de la recherche.

LES COMMUNAUTES DE PRATIQUE COMME OUTILS DE GESTION DES CONNAISSANCES
Des communautés d’intérét autour d’une pratique professionnelle

Le terme «communauté de pratique», originalement employé par Lave et Wenger
(1991), désignait «un ensemble de relations entre des personnes et des activités, a tra-
vers le temps et en relation avec d’autres communautés de pratique qui les chevau-
chent». Depuis, plusieurs noms ont été attribués a ce concept: communautés d’inté-
réts, communautés stratégiques de résolution de problémes, réseaux ou communautés
du savoir, communautés d’apprentissage, communautés en ligne, communautés appre-
nantes, etc. Ils désignent tous, a quelques détails pres, le concept original de Lave et
Wenger (1991), dont les principales caractéristiques sont contenues dans la définition
plus exhaustive de Wenger, McDermott et Snyder (2002) :

Les communautés de pratique sont des groupes de personnes qui se rassemblent afin de
partager et apprendre des uns des autres, face-a-face ou virtuellement. 1ls sont tenus
ensemble par un intérét commun dans un champ de savoir et sont conduits par un désir
et un besoin de partager des problémes, des expériences, des modeles, des outils et les
meilleures pratiques. Les membres de la communauté approfondissent leurs connaissances
en interagissant sur une base continue et a long terme, ils développent un ensemble de
bonnes pratiques (American Productivity and Quality Center, 2001, p. 8).

Ainsi, les communautés de pratique sont constituées par un ensemble de personnes,
désignées comme membres ou participants, dont I'adhésion est généralement volontai-
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re. Leur nombre peut varier mais la majorité des auteurs s’accordent pour dire que les
communautés ont généralement un noyau central constitué d’un relativement petit
nombre de participants dont la passion donne de I’énergie a la communauté (Wenger
et Snyder, 2000). Les nouveaux venus, moins actifs, gravitent a la périphérie de la
communauté et ne font partie du noyau que lorsqu’ils ont suffisamment appris des plus
anciens, en participant de plus en plus a des taches importantes pour la communauté
(Lave et Wenger, 1991).

Ces communautés peuvent se former spontanément, sans effort de la part de I'or-
ganisation, mues par un besoin réciproque des membres d’étre avec leurs pairs et d’ap-
prendre entre eux. Au contraire, certaines communautés de pratique, dites intention-
nelles, sont développées a dessein par les organisations dans le but de développer une
compétence nouvelle; par exemple, une meilleure créativité, un meilleur service a la
clientéle ou une nouvelle capacité technologique (Wenger et al., 2002). Contrairement
aux communautés spontanées dont I'objet correspond & un besoin des membres, les
communautés intentionnelles répondent alors & un besoin ou une stratégie de I'organi-
sation dont elles sont issues. Cependant, seuls les objectifs de la communauté, les acti-
vités de lancement et le soutien qui lui est fourni sont planifiés ou contrdlés par I'orga-
nisation qui entend «cultiver» ces groupes. Ainsi, I'organisation peut octroyer des res-
sources ou favoriser un environnement dans lequel les communautés peuvent prospé-
rer (Wenger et al., 2002); le fonctionnement et les échéanciers de la communauté sont
laissés a I'entiére discrétion des membres.

Les communautés de pratique sont plus que de simples équipes de travail dispersées
géographiquement. Elles sont définies par leur domaine d’intervention, en lien avec la
pratique professionnelle de leurs membres, et animées par des valeurs partagées et des
intéréts communs. Les membres d’'une communauté s’identifient donc étroitement a
celle-ci et sont liés par la connaissance qu’ils partagent et développent ensemble. Au
contraire, les équipes sont définies par la tache a accomplir et mues par un livrable dont
les membres se partagent la responsabilité (Wenger et Snyder, 2000). Alors que les com-
munautés ont rarement un plan de travail défini et qu’elles perdurent en créant de la
connaissance et du savoir de facon continue (McDermott, 1999), les équipes de travail
prédéterminent un échéancier et se désintégrent souvent apres avoir atteint leurs objec-
tifs, laissant leur apprentissage s’évaporer.

Un mode de partage et de co-construction des connaissances

Les communautés de pratique, lieux d’échanges entre spécialistes préoccupés par les
mémes intéréts et mus par des valeurs communes, sont baties autour d’une relation de
confiance professionnelle. C’est cette confiance qui permet I'expression et le transfert
des connaissances tacites, c’est-a-dire non répertoriées et intangibles. Les communautés
favorisent ainsi le partage et la co-construction de connaissances (McDermott, 1999;
2001 ; Deloitte Research, 2001) et constituent pour les organisations qui les abritent un
outil puissant de knowledge management. Ainsi, Wenger et Snyder (2000) affirment que
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les communautés de pratique peuvent aider les entreprises a réaliser leur stratégie d’af-
faires, générer de nouvelles lignes d’affaires, résoudre des problémes, augmenter la rapi-
dité de la transmission des meilleures pratiques, développer les habiletés profession-
nelles et recruter et retenir les employés talentueux. De fagon générale, les études indi-
guent que les entreprises ayant mis en place des initiatives en knowledge management
ont une meilleure performance globale que leurs concurrentes, un rythme d’introduc-
tion d’innovations de produits et de procédés plus élevé, une plus grande proportion
du volume d’affaires générée par les nouveaux produits et une plus grande propension
a concevoir des innovations importantes (Kulik, 2000).

Mais les avantages d’une meilleure gestion des connaissances ne sont pas limités a
I'organisation. Les membres d’une communauté de pratique bénéficient du partage des
connaissances et des expertises, trouvent de I'aide pour les défis auxquels ils font face
dans leur pratique et sont davantage capables d’aider a leur tour leur équipe de travail
ou le service dont ils sont issus (Wenger et al., 2002). lls ont acces a un forum pour
développer leurs compétences, a un réseau pour se tenir a jour dans leur domaine, ce
qui favorise leur développement professionnel et leur socialisation dans leur champ
d’expertise.

Pour bénéficier de ces avantages, il est important pour les organisations de favoriser
I’émergence et la vitalité des communautés de pratique en mettant en place les moyens
nécessaires pour les cultiver, notamment par le biais de pratiques de gestion. Or, les
communautés de pratique étant une forme innovatrice de travail en équipe, les ges-
tionnaires sont mal préparés a les développer. L'étude des facteurs clés de succés des
communautés de pratique devient des lors cruciale.

Il. — LE SUCCES DES COMMUNAUTES DE PRATIQUE: UNE QUESTION DE CONTEXTE

Une définition du succés des communautés

Il n'y a pas réellement de consensus autour d’une définition de succes pour les com-
munautés de pratique. Selon plusieurs auteurs, une communauté de pratique a du suc-
cés lorsqu’elle atteint son but, peu importe celui-ci (Cothrel et Williams, 1999). Or,
comme les communautés de pratique servent plusieurs fonctions, que ce soit pour I'or-
ganisation ou pour les membres eux-mémes, le succeés peut prendre de multiples
formes. Par ailleurs, les méthodes traditionnelles de mesure, qui tiennent compte de la
performance globale de la compagnie ou de la valeur des actions, ne sont pas vraiment
utiles pour mesurer I'impact de la gestion du savoir et des communautés de pratique,
puisque le savoir tacite est difficile a mesurer (Deloitte Research, 2001).

Le succes des communautés de pratique peut alors étre évalué sous deux angles dif-
férents: leur efficacité et leur efficience (Wenger et al., 2002 ; American Productivity and
Quality Center, 2001). Lefficacité comporte trois dimensions: 1) I'atteinte des objectifs
visés, peu importe ceux-ci (Cothrel et Williams, 1999) ; 2) la valeur apportée par la
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communauté a l'organisation, comme I'amélioration du service a la clientéle, une
meilleure productivité ou un transfert plus rapide des connaissances (Lesser et Everest,
2001) ; et 3) I'apprentissage des participants aux communautés de pratique puisqu’un
des buts d’une telle communauté est d’augmenter I'intelligence collective (Cothrel et
Williams, 1999; McDermott, 1999;2001 ; Deloitte Research, 2001). L’efficience, quant
a elle, se décompose en deux sous-construits: celui de la vitalité et celui de la satisfac-
tion. La vitalité se référe a I'effervescence des échanges entre les membres d’une com-
munauté. Ainsi, I'activité relative (par exemple l'augmentation du nombre d’interac-
tions) est une mesure utilisée par les entreprises pour mesurer I'efficience de leurs com-
munautés (American Productivity and Quality Center, 2001; Sharp, 1997). Finalement,
la satisfaction se rapporte a I'attitude et I'opinion des participants a I'égard du partage
de leurs connaissances, de leur participation a la communauté et de I'utilisation des
connaissances des autres (Adams et Freeman, 2000).

Notons que cette définition du succeés s’apparente a celle utilisée dans la littérature
sur les groupes de travail en général. Ainsi, Hoegl et Gemuenden (2001), dans une
étude sur la qualité du travail d’équipe et le succés des projets innovateurs, ont le suc-
cés des équipes de travail selon quatre angles différents: I'efficacité, I'efficience, satis-
faction des membres et apprentissages (savoir et compétences). ls regroupent les deux
premiers critéres sous celui de la performance des équipes et les deux derniers sous celui
du succes personnel des membres. Dans le cas des communautés de pratique, la satis-
faction est partie intégrante de I'efficience puisqu’elle se définit comme étant la «santé»
de la communauté (des membres satisfaits seront plus énergiques et auront plus
d’échanges). Le critere de I'apprentissage, de son coté, est une partie intégrante de I'ef-
ficacité, puisque celui-ci est un objectif des communautés de pratique.

Afin de mesurer I'efficacité des communautés de pratique, donc leur valeur pour les
organisations, les auteurs proposent différentes méthodes. Plusieurs s’entendent pour
dire que la collecte systématique d’anecdotes est une stratégie de mesure intéressante
puisqu’elle permet d’établir la relation entre les activités, les connaissances et la perfor-
mance des communautés (Wenger et Snyder, 2000). La quéte d’histoires qui décrivent
le probléme initial et le moyen pris pour le résoudre, ainsi que ce qui serait arrivé sans
I'intervention de la communauté, est donc une méthode proposée par Wenger et al.
(2002). Ces anecdotes doivent étre recueillies aupres des organisateurs, des membres
ainsi que des leaders de la communauté. Le calcul de I'indice de retour sur investisse-
ment est une autre tactique que les organisations peuvent utiliser pour mesurer I'im-
pact des communautés sur leur organisation (American Productivity & Quality Center,
2001). Dans ce cas, il s'agit de repérer les différents résultats de la communauté et
d’identifier les colts qui y sont reliés ainsi que les bénéfices qui en découlent. La vita-
lité des communautés de pratique, quant a elle, peut se mesurer de différentes fagons.
Des sondages qui cherchent a connaitre I'attitude des participants, par exemple vis-a-
vis du partage de leurs connaissances et de I'utilisation de celles des autres, sont ce que
proposent Adams et Freeman (2000). La satisfaction des participants est une autre
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mesure que les sondages permettent de recueillir et qui indique comment se porte la
communauté. La croissance de la communauté, le nombre de nouveaux membres qui
s'ajoutent volontairement et de ceux qui partent, le nombre de membres assistant aux
réunions (dans le cas ou elles existent) ou participant aux forums de discussion, et le
nombre de problémes résolus sont d’autres indicateurs de la vitalité des communautés
(Sharp, 1997 ; American Productivity & Quality Center, 2001).

Les facteurs de succés des communautés

Les écrits normatifs traitant du succes des communautés de pratique offrent peu d’as-
sises théoriques pour identifier les conditions de ce succeés. Cependant, la littérature sur
les groupes en général suggére différentes conditions menant au succeés. Ainsi, le modé-
le développé et testé par Gladstein (1984) indique que la composition du groupe, les
ressources qui lui sont offertes, la structure de I'organisation dans laquelle le groupe
évolue, ainsi que, dans une moindre mesure, la structure du groupe lui-méme, influen-
cent les variables de processus et d’efficacité. Notons que dans le cas du modele de
Gladstein, le processus est un antécédent a I'efficacité du groupe. En ce qui concerne
les communautés de pratique en revanche, le processus et I'efficacité sont tous deux des
composantes du succes, I'un et I'autre étant intimement liés.

Figure 1
MODELE D’EFFICACITE D'UN GROUPE, INSPIRE DE GLADSTEIN (1984)
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La littérature normative sur les communautés de pratique semble en accord avec le
modele théorique développé par Gladstein (1984) au sujet de I'efficacité des groupes.
En effet, quel que soit I'angle de mesure étudié, le contexte dans lequel la communau-
té s’épanouit semble un critére essentiel de succes. Ainsi, plusieurs auteurs s’entendent
pour affirmer que la composition de la communauté, et notamment la confiance entre
ses membres, est un facteur important de succes (Sharp, 1997; McDermott, 2001 ;
Deloitte Research, 2001). McDermott (1999) propose d'ailleurs de batir les commu-
nautés de pratique a partir de réseaux de personnes qui partagent déja des connais-
sances, ce qui augmente les chances que les participants aient confiance les uns envers
les autres. La passion de chacun des participants vis-a-vis de la communauté dont ils
font partie ainsi qu’envers les sujets couverts, la motivation de chacun des participants
ainsi que le défi des membres d’étre ouverts aux idées des autres et de maintenir une
soif continue de développer la pratique de leur groupe (McDermott, 2001) sont aussi
des éléments critiques du succes des communautés de pratique (American Productivity
& Quality Center, 2001 ; Deloitte Research, 2001; Soliman et Spooner, 2000). Il s’agit
d’autant d’éléments qui relevent de la composition du groupe.

Par ailleurs, plusieurs éléments de contexte identifiés par les tenants des commu-
nautés de pratique se rapportent a la variable «structure du groupe» telle que définie
par Gladstein (1984). Ainsi, selon Benoit (2001), «une communauté de pratique en
réseau a plus de chance d’éclore et de se développer si elle se construit autour des orien-
tations stratégiques caractérisant le mandat et la mission d’une organisation» (p. 12). Il
est donc primordial pour la communauté de pratique de s’inscrire dans la continuité
des activités ou les objectifs stratégiques de I'organisation qui I'accueille: les sujets cou-
verts par la communauté de pratique doivent étre importants pour I'organisation et en
cohérence avec ses objectifs, mais également en cohérence étroite avec les objectifs des
individus dans le cadre de leur pratique professionnelle (McDermott, 2001). Ceci cor-
respond a la « clarté du role et de I'objectif» de Gladstein. En outre, I'énergie et le lea-
dership de I'ensemble de la communauté, notamment de son animateur, sont autant de
facteurs de réussite, puisque le succés de la communauté dépend de I'énergie qu’'elle
génere elle-méme (Wenger et al., 2002). Or, le leadership formel est un élément iden-
tifié par Gladstein comme facteur de succes relatif a la structure du groupe.

Finalement, plusieurs écrits abordent la question des ressources disponibles et du
soutien organisationnel offert aux communautés de pratique. Les auteurs s’entendent
sur I'importance gue ces communautés soient parrainées, entretenues et légitimées par
les organisations au sein desquelles elles évoluent (Deloitte Research, 2001; Lesser et
Everest, 2001; McDermott, 1999; 2001). Ce soutien peut prendre la forme de support
informatique et technologique incluant la formation adéquate, comme le suggére la
variable «ressources disponibles» de Gladstein. Mais il peut également s’agir de recon-
naissance et d’encouragements afin d’inciter les participants & s'impliquer dans une
communauté, ou encore de sensibilisation au partage des savoirs, qui sont autant de
formes de la «structure organisationnelle» selon Gladstein. En effet, une culture orga-
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nisationnelle valorisant le partage des savoirs est une prémisse au succés d’une commu-
nauté de pratique selon plusieurs (Martensson, 2000; McDermott, 2001).

Ainsi, la littérature sur les groupes de travail de méme que les écrits plus anecdo-
tiques sur les communautés suggerent qu’une communauté de pratique a plus de
chances d’atteindre son objectif, d’encourager I'apprentissage et de favoriser la partici-
pation et la satisfaction de ses membres, si elle est construite autour des objectifs stra-
tégiques de l'organisation dans laquelle elle évolue, si elle regroupe des participants
motivés et doués d’une confiance mutuelle, et si elle bénéficie d’un soutien organisa-
tionnel a ses activités. Malheureusement, ces affirmations n’ont jusqu’a présent pas été
testées empiriquement. Le cas présenté ici participe d’une étude plus vaste ayant préci-
sément pour objectif d’évaluer les facteurs de succés dans le développement des com-
munautés de pratique.

111. — BILAN D’UNE EXPERIENCE CANADIENNE DE COMMUNAUTE DE PRATIQUE

Le projet de recherche « Nouveaux modes de travail
et de collaboration a I'ére d’Internet »

Initiative du Centre francophone d’informatisation des organisations (CEFRIO),
centre de recherche inter-universitaire spécialisé dans I'étude de I'apport des technolo-
gies de l'information a la productivité des organisations, le projet de recherche
«Nouveaux modes de travail et de collaboration a I'ére d’Internet» vise a comprendre
I’organisation du travail en équipes virtuelles en identifiant les conditions de dévelop-
pement de telles équipes, ainsi que leurs avantages et leur dynamique, afin de permettre
leur appropriation et leur essaimage. Ce projet, d’'une durée de deux ans, regroupe une
quinzaine de partenaires des secteurs privé, public et parapublic, et est construit autour
de deux volets: le volet action et le volet recherche appliquée.

Le premier aspect, pratique, est celui de la mise sur pied, du déploiement et de I'ac-
compagnement d'un total de dix-sept communautés virtuelles de pratique dans les
organisations partenaires. Chacune des organisations partenaires a identifié le théme de
la communauté ou des communautés, de méme que les participants et les animateurs.
Les progres de chacune de ces communautés sont étroitement suivis par une équipe de
coachs relevant du CEFRIO.

Le deuxiéme volet de ce projet, sous la responsabilité d’une équipe multidiscipli-
naire de recherche provenant de quatre universités, consiste en I'observation, I'analyse
et la compréhension de I'expérience de ces différentes communautés. Afin de collecter
les données nécessaires a cette dimension du projet, les participants de chacune des
communautés de pratique étudiées doivent répondre & un total de huit questionnaires,
a deux temps de mesure différents séparés d’au moins six mois. Ces questionnaires,
rédigés en format web et garantissant I'anonymat des répondants, traitent 1) des per-
ceptions des participants quant a leur expérience de la communauté virtuelle de pra-
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tique et du soutien offert par leur organisation; 2) des orientations poursuivies par
chaque organisation partenaire lors de la mise en place de la communauté ainsi que du
contexte organisationnel et de I'atteinte des objectifs visés; 3) des différentes technolo-
gies de travail utilisées dans la communauté de méme que de la culture technologique
des participants et de I'organisation; et 4) de I'analyse de la co-élaboration de connais-
sances et du co-apprentissage.

Dans la mesure du possible, les questions ont été rédigées sous forme d’énoncés avec
lesquels le participant doit exprimer son accord sur une échelle de Likert. Par exemple,
la qualité de chaque formation regue est mesurée par quatre questions: «Cette forma-
tion était nécessaire», «Cette formation était compléte», «Cette formation était suffi-
sante», «Cette formation était adaptée a mes besoins» (1 = tout a fait en désaccord; 7
= tout a fait en accord). Autre exemple, la satisfaction est mesurée par une série de ques-
tions telles que «J'ai trouvé ma participation a la communauté de pratique trés enri-
chissante sur le plan professionnel», «Je suis trés satisfait de ma participation a la com-
munauté de pratique» (1 = tout a fait en désaccord; 7 = tout a fait en accord). La lon-
gueur des questionnaires varie entre 160 et 50 questions. La procédure d’administra-
tion des questionnaires est la suivante. Les quatre premiers questionnaires sont passés
au cours des trois premiers mois de la vie de la communauté. Régulierement, I'anima-
teur de la communauté regoit donc de la part des chercheurs un message lui deman-
dant d’inviter ses membres a répondre a un questionnaire web, en précisant la date
limite de réponse. Tous les membres d’'une communauté sont invités a répondre, mais
participation est volontaire bien qu’une relance soit effectuée au besoin. Il faut noter
que tous les participants aux diverses communautés étaient informés dés le début du
projet que leur implication dans la communauté comprenait une collecte de données
relativement intensive, de sorte que les taux de réponse observés apres la premiére vague
de questionnaires sont bons. A la fin du projet de recherche, ou a la fin de la commu-
nauté, quatre nouveaux questionnaires d’évaluation sont rendus disponibles simultané
ment et les membres des communautés sont a nouveau sollicités pour y répondre.

Outre ces questionnaires remplis par les participants et les animateurs, un relevé des
incidents critiques de chaque communauté est effectué par les animateurs et les coachs,
et retranscrit sous forme de journal de bord, afin de procéder a la collecte systématique
d’anecdotes visant a mesurer I'efficacité de la communauté. Des groupes de discussion
ont également été organisés entre animateurs et entre participants, pour recueillir plus
librement les commentaires de chacun. Finalement, tous les échanges entre les
membres des communautés, enregistrés sur des forums de discussion électroniques,
sont accessibles a I'équipe de recherche et constituent des enregistrements de la nature
et de I'intensité de la participation des membres a la vie de leur communauté. Cet
ensemble d’outils de collecte de données résulte en un portrait tres complet tant du
résultat que du déroulement de chaque communauté, ce qui correspond en tous points
aux recommandations des experts quant a I’évaluation du succés des communautés de
pratique.
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Parmi les communautés de pratique étudiées dans le cadre de ce projet, une seule
jusqu’a présent a achevé la collecte de données. Elle nous offre donc des données prélimi-
naires sur I'expérience d’'une communauté en particulier. Regroupant des infirmieres spé-
cialisées en maladies cardiaques, cette communauté constitue une expérience intéressante,
d’une part parce gu'il s'agit de la premiére communauté de pratique infirmiére au Canada,
d’autre part car elle n'a pas été fondée au sein d'une seule et unigue entreprise, contraire-
ment au cas de figure dépeint le plus fréquemment dans la littérature. Elle représente donc
un défi important dans la mesure ou il n'y a ni unité de contexte, ni unité de soutien orga-
nisationnel, deux éléments clés du succes de telles communautés.

La communauté des infirmieres en santé du coeur

La communauté des infirmiéres en santé du cceur a vu le jour en mars 2002 dans le
cadre du projet du CEFRIO. Elle est issue de la volonté exprimée par I'Ordre des infir-
miéres et des infirmiers du Québec de permettre a ses membres d’échanger, de partager
et de négocier des points de vue, des idées et des connaissances tacites et explicites dans
le but de résoudre, collectivement, des difficultés communes reliées a I'amélioration de
leur pratique. Pour des raisons liées au financement de la communauté, il était conve-
nu dés le début du projet que ses activités cesseraient en décembre 2002, mais que
I'Ordre pourrait, dans un deuxiéme temps et au vu des résultats de cette premiére expé-
rience, s’engager dans une nouvelle recherche de financement pour parrainer d’autres
communautés.

De fagon plus spécifique, la communauté des infirmiéres en santé du cceur s'était
fixé deux objectifs principaux: d’une part, le partage de connaissances pratiques dans
leur domaine de spécialisation, que ce soit en ce qui concerne la prévention, le dia-
gnostic et le traitement des maladies cardiaques, ou leur réle dans leur intervention pra-
tique aupreés des patients; et d’autre part, la construction d’'un référentiel de connaissances
intégré au site web de I'Ordre et présentant, sous forme interactive, des fiches d’informa-
tion pouvant étre utilisées par des patients. Regroupant 33 infirmiéres cliniciennes spécia-
lisées en maladies cardiaques, réparties dans trois provinces canadiennes et provenant de 30
institutions spécialisées en soins de santé, cette communauté de pratique était animée par
une infirmiére embauchée exclusivement pour cette tache, et donc libérée a plein temps de
toute autre fonction. Les autres participantes, qui S'étaient portées volontaires a la suite de
la présentation du projet chez leurs employeurs respectifs, ont poursuivi leur travail régu-
lier pendant toute la durée de vie de la communauté.

Nous I'avons vu plus tét, le succes d’'une communauté peut sévaluer en termes d’effi-
cacité (atteinte des objectifs fixés, apprentissage réalisé) et de vitalité (participation et satis-
faction des membres). Par ailleurs, le contexte organisationnel, et notamment le lien entre
la communauté et la stratégie de I'organisation qui la parraine, la composition du groupe
et le soutien dont elle bénéficie sont autant de facteurs explicatifs du succes d’une com-
munauté. Voyons si I'expérience vécue par les infirmiéres spécialisées en maladies car-
diaques correspond a ce modéle.
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Quelques constats

Le premier constat d’importance concerne I'atteinte des objectifs fixés au jour du lan-
cement de la communauté: Les 21 infirmiéres ayant répondu aux questionnaires de
mesure des résultats (soit un taux de réponse de 70 %) jugent a I'unanimité que I'ob-
jectif de construction d’un référentiel de connaissances sous forme de fiches d’infor-
mation a été entiérement atteint. Le site web de I'infirmiére virtuelle, qui accueille ces
fiches d’information, en est la meilleure illustration (http://www.infirmiere.net). Mais
au-dela de la production du livrable attendu, les infirmieres constatent que la commu-
nauté a favorisé I'apprentissage, I’échange et le partage d’information, a permis d’expé-
rimenter une nouvelle approche de résolution de problémes, a stimulé la créativité et
I'innovation, a amélioré I'utilisation de ressources délocalisées et a valorisé I'excellence,
atteignant ainsi son objectif global de partage et de co-construction des connaissances.

Tableau 1
NIVEAU D’ATTEINTE D'OBJECTIFS STRATEGIQUES OU OPERATIONNELS

@)

Moyenne Ecart-type
Valoriser I'innovation (ex : partage de connaissances en vue de générer de nouvelles 4,14 0,31
idées pour I'amélioration des produits, des services, des pratiques, des procédés)
Améliorer la relation-client (ex : réduire les temps de réponse) 3,64 0,20
Améliorer la qualité (ex : fiabilité de nos services) 3,78 0,19
Valoriser I'excellence (ex : construire un réservoir de meilleures pratiques) 4,19 0,32
Rationaliser (réduire les colits) 3,33 0,44
Valoriser les compétences (ex : préparation de la reléve) 3,75 0,51
Efficience (ex : faire plus avec les mémes ressources) 3,80 0,60
Faciliter I'échange et le partage de I'information et des savoirs 4,48 0,15
Expérimenter une nouvelle approche de résolution de problémes 4,24 0,32
Mieux utiliser les ressources délocalisées (ex : autre lieu dans une méme ville ou dans 4,15 0,58
une autre région)
Réduire les effectifs 2,83 0,67
Maximiser le temps de travail (ex : accroitre la productivité, diminuer les pertes de 3,19 0,36
temps)
Diminuer la duplication (ex : éviter de toujours réinventer la roue, enlever des taches 3,94 0,57
effectuées en double)
Stimuler la créativité 4,20 0,59
Favoriser I'apprentissage 4,33 0,33

(1) Question: Indiquez jusqu’a quel point, a votre avis, ces objectifs ont été atteints dans le cadre de votre
communauté virtuelle de pratique. Scores de 1 a 5 ou 5 indique un objectif parfaitement atteint.

Ainsi, dans leur immense majorité (90,5 %), les répondantes affirment que la commu-
nauté de pratique en santé du cceur a été un succes, jugeant notamment la commu-
nauté particulierement utile pour leur ordre professionnel bien que moins utile pour
leurs employeurs respectifs. Ce dernier résultat s’explique par le fait que les partici-
pantes étaient dispersées chez plusieurs employeurs et que ceux-ci n'ont pas été réelle-
ment impliqués dans le processus de développement de la communauté. Par ailleurs,
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87 % des répondantes évaluent leur communauté de pratiqgue comme étant trés effica-
ce ou tout a fait efficace, mais elles se déclarent moins satisfaites de leur efficacité per-
sonnelle au sein de la communauté. En effet, prés de la moitié des répondantes (46 %)
se considerent comme étant moyennement efficaces au sein de leur communauté et
plus du quart (27 %) comme étant peu efficaces. En outre, 93 % des répondantes affir-
ment avoir fait des progrés et des apprentissages dont elles sont trés ou moyennement
satisfaites et 80 % d’entre elles considérent avoir atteint un niveau adéquat de compé-
tence dans la communauté. Par ailleurs, prés des trois quarts des répondantes ont I'im-
pression de bien maitriser les exigences relationnelles liées au fonctionnement efficace
d’'une communauté ainsi que celles liées au forum de discussion dans un environne-
ment virtuel.

Somme toute, le succés de la communauté de pratique des infirmiéres en santé du
coeur, mesuré par la dimension de la valeur, ou de I'efficacité, est incontestable: les
objectifs ont été atteints et les apprentissages attendus ont été réalisés. Cependant, le
succes d’une communauté s’apprécie également selon des critéres de processus. Or, sur
cette dimension également, les résultats sont extrémement positifs.

Sur le plan de la satisfaction générale tout d’abord, les infirmieres font une excel-
lente évaluation de leur communauté de pratique. Des 21 infirmiéres qui ont répondu,
vingt indiquent que leur évaluation globale est positive ou trés positive, et plus des
deux-tiers se disent intéressées a recommencer I’expérience au sein d’une nouvelle com-
munauté. De fagon plus précise, les principales sources de satisfaction sont liées au
groupe et a I'apprentissage (travail de groupe, esprit d’équipe, acquisition de nouvelles
connaissances, capacité a faire consensus, qualité des échanges) bien que certains
aspects du travail en équipe, notamment la collaboration, obtiennent un score relative-
ment faible. Les sources d’insatisfaction sont peu nombreuses et touchent la reconnais-
sance de la participation a la communauté de pratique et le temps consacré aux activi-
tés de la communauté. 1l faut noter que toutes les infirmieres ont participé a la com-
munauté en dehors de leurs heures de travail, 62 % y consacrant leurs soirées et 33 %
s'y adonnant durant les week-ends; Presque toutes (dix-neuf sur vingt) le faisaient a
partir de chez elles.

Mais le seul niveau de satisfaction ne suffit pas a évaluer la vitalité d’'une commu-
nauté de pratique, puisque celle-ci dépend également de la participation des membres
aux échanges et de la nature de la collaboration. Interrogées sur I'intensité de leur par-
ticipation, les répondantes sont relativement modestes, pres de la moitié (46 %) se
disant avoir été assez capables de contribuer significativement au succés de leur com-
munauté tandis que le quart s’évaluant peu capables d'y contribuer. Pourtant, I'analyse
des 545 messages et autant d’annotations contenus dans les forums de discussion
indique que les infirmiéres se sont effectivement engagées dans un effort intentionnel
de collaboration, établissant des liens entre leurs idées respectives et donnant un sens a
leurs différentes expériences grace a un travail conscient d’exploration de modéles et de
méthodes susceptibles de leur procurer des solutions aux situations problématiques dis-
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cutées. Cette vitalité de la communauté de pratique des infirmiéres est a comparer au
taux habituel de participation dans de tels groupes de travail, qui, selon Wenger et al.
(2002), se situe autour de 15 % pour les participants plus actifs, 15 % pour les moyen-
nement actifs et 70 % pour les participants en périphérie. Dans la communauté qui
nous intéresse, ces taux se situent respectivement a 33 %, 39 % et 27 %, ce qui en
montre le succes.

L'analyse de I'évolution du niveau de présence de chaque infirmiére dans les forums
de discussion éclaire ces données: alors que toutes participaient aux forums au début
de la communauté, le niveau de présence a diminué par la suite, tandis que paralléle-
ment progressaient la perception du niveau de collaboration et de consensus dans les
forums, et diminuait la perception du niveau de débat. Les questions relatives a la dyna-
mique de groupe semblent confirmer ces observations. En effet, 85,7 % des répon-
dantes estiment que le partage d’information s’est accru au fil des mois, tandis que
77,4 % partagent cet avis au sujet de la connivence entre les membres et 81 % au sujet
de la cohésion du groupe.

Tableau 2
EVOLUTION DE LA RELATION ENTRE LES INDIVIDUS

(6]

Moyenne™  Ecart-type
Le partage d’information s’est accru au fil des mois 5,81 0,80
La connivence entre les individus s’est accrue au fil des mois 5,47 0,51
La cohésion du groupe s'est accrue au fil des mois 5,79 0,53
Les rivalités se sont accrues au fil des mois 2,06 0,57
La tension s’est accrue au fil des mois 2,11 0,56

(1) Question: Quelle est votre évaluation globale de votre participation a la communauté virtuelle de pra-
tique? Scores de 1 a 7 ou 7 indique que le répondant est tout a fait d’accord avec I’énoncé.

IV. — UN SUCCES MALGRE DES CONDITIONS DEFAVORABLES

Nous pouvons déduire, a la lumiére des résultats sur le plan de I'efficacité et de la vita-
lité tant percues qu’observées, que I'expérience de la communauteé virtuelle de pratique
en santé du cceur est un succes. Pourtant, I'absence de plusieurs éléments contextuels
généralement associés a la réussite de tels groupes de travail, notamment le manque de
soutien organisationnel ou de ressources, constituait un défi de taille pour les défen-
seurs de cette communauté. Force est de constater qu’en dépit des obstacles, les infir-
miéres se sont réellement approprié cette forme de collaboration et I'ont utilisée pour
nourrir leur besoin de partage de leur pratique professionnelle. La compréhension de
cette dynamique est indispensable dans une optique d’identification des conditions de
développement, d’appropriation et d’essaimage des communautés de pratique, et fait
I'objet de la derniére partie de cette communication.
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Le succés de la communauté virtuelle de pratique en santé du coeur est probablement
attribuable en grande partie au travail de I'animatrice, dont les participantes s'estiment trés
satisfaites (90 % des répondantes) ou satisfaites (10 %). Pour comprendre en quoi I'ani-
mation a été un succes, il importe de détailler les réles exercés par I'animatrice. Une majo-
rité de participantes a percu I'animatrice comme étant plutdt présente, perception sétant
accrue avec le temps et qui correspondait aux désirs des infirmiéres qui souhaitaient une
intervention trés active voire, a la fin du processus, une réponse a chaque message trans-
mis. Les répondantes nous ont appris que I'animatrice faisait beaucoup d'efforts pour
dynamiser la communauté de pratique, indiquant a I'unanimité que son action facilitait
beaucoup la co-construction des idées et des connaissances. Une évaluation similaire a été
faite a I'égard de la capacité de I'animatrice a amener les participantes a résoudre des pro-
blemes. De facon générale, I'animatrice a exercé son rble a la perfection, motivant les
membres de la communauté de pratique a établir les liens entre eux, favorisant les
échanges, apportant son soutien aux membres et s'assurant que la communauté évoluait
dans la bonne direction (McDermott, 1999; 2001). Le choix d’embaucher une animatri-
ce exercant ces fonctions a temps plein est sans nul doute une décision organisationnelle
judicieuse de la part de I'Ordre des infirmiéres et des infirmiers du Québec, décision qui
a favorisé le succés de la communauté.

Tableau 3
ROLES EXERCES PAR L'ANIMATRICE

(€]

Moyenne®  Ecart-type
Lancer et animer les discussions sur le réseau virtuel 6,50 0,58
Susciter I’intérét des membres pour la tache a réaliser (ex : relance de débats, rappel 6,40 0,35
de consensus de groupe)
Etre dynamique en vue de susciter la participation des membres (ex : contact 6,74 0,18
individualisé, travail de coulisses)
Aider individuellement les membres du groupe lorsqu’ils rencontraient des 6,61 0,17
problemes
Fournir de I’expertise concernant les outils de collaboration 6,35 0,34
Mesurer le progreés de la tiche et en informer les membres 6,75 0,18
Dynamiser en continu la communauté virtuelle de pratique (ex : proposer de 6,70 0,42
nouvelles idées de fonctionnement, de nouveaux outils)

(1) Question: Pour que votre communauté virtuelle de pratique atteigne ses objectifs, votre animateur a
dd... Scores de 1 a 7 ou 7 indique que le répondant est tout a fait d’accord avec I’énoncé.

La participation des infirmieres a la communauté est d’autant plus remarquable gu’elles
ont recu trés peu de soutien de la part de leur employeur. En fait, seules trois personnes
ont obtenu des ressources supplémentaires pour leur participation: dans deux cas, il
s'agissait de ressources financiéres et dans I'autre, de ressources matérielles. Autre signe
d’un manque de soutien, voire d’intérét des employeurs, les infirmieres indiquent que
leur participation a été peu reconnue dans leurs institutions respectives, que ce soit dans
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leur évaluation de performance, dans leur cheminement de carriére ou dans leur éva-
luation de compétences, comme en atteste le tableau 4.

Tableau 4
SOUTIEN ET RECONNAISSANCE DE LA PARTICIPATION A LA COMMUNAUTE DE PRATIQUE

(Y]

Moyenne Ecart-type
Le soutien organisationnel que vous avez recu a été suffisant 5,07 0,85
Le soutien organisationnel que vous avez recu a fait défaut 3,00 0,85
Le soutien que vous avez recu était trop ponctuel 3,00 1,12
L’intérét de I’organisation semble avoir diminué au fil du temps 2,58 0,64
L’intérét de I’organisation semble avoir augmenté au fil du temps 4,36 1,25
Moyenne® | Ecart-type
Ma participation a la communauté virtuelle de pratique a été reconnue dans mon 3,00 1,18
évaluation du rendement
Ma participation a la communauté virtuelle de pratique a été reconnue dans ma 3,00 1,18
progression de carriére (par exemple, promotions)
Ma participation a la communauté virtuelle de pratique a été reconnue dans mon 3,14 1,14
évaluation de compétences
Le transfert de mes apprentissages au sein de la communauté virtuelle de pratique a 4,92 1,45
été reconnu par des collégues exercant le méme métier gue moi

(1) Question: Pour que votre communauté virtuelle de pratique atteigne ses objectifs, vous considérez
que... Scores de 1 a 7 ou 7 indique que le répondant est tout a fait d’accord avec I’énoncé.

(2) Question: Comment votre participation a la communauté virtuelle de pratique a-t-elle été ou sera-t-
elle reconnue par votre employeur? Scores de 1 a 7 ou 7 indique que le répondant est tout a fait d’accord
avec I'énoncé.

Ce résultat s’explique en partie par le fait que la communauté était instiguée par I'Ordre
des infirmieres et des infirmiers du Québec, et non par les employeurs des partici-
pantes. Cette implication de I'ordre professionnel n’est par ailleurs pas étrangére au fait
que I'intérét de I'Ordre pour la communauté de pratique a sesmblé s’accroitre au fil du
temps, tandis que les employeurs des participantes y accordaient peu d’attention. Il
n'en demeure pas moins remarquable que ces personnes, par ailleurs surchargées de tra-
vail surtout durant la période estivale ou les vacances des unes résultent en un surcroft
d’activités pour les autres, aient trouveé le temps et I’énergie de participer a ce processus
de partage et de co-construction des connaissances.

La maitrise des technologies de I'information constituait également une difficulté au
travail en communauté virtuelle de pratique, puisque les infirmiéres proviennent de
milieux ou I'utilisation des technologies de I'information est relativement peu répan-
due. Ainsi, seules 12 % des infirmiéres indiquent que les technologies de I'information
sont utilisées de fagcon intensive dans leur secteur d’activité. Pour ce qui est plus spéci-
fiquement de leur employeur, 35 % le caractérisent comme «dans le milieu du pelo-
ton» en matiére d’utilisation de ces technologies, et 35 % le décrivent comme «trainant
quelque peu la patte». A cette évaluation, s'ajoute le fait que 82 % des répondantes
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affirment n’avoir recu de leur employeur aucune formation en matiere de technologies
de I'information, bien que 60 % d’entres elles affirment utiliser un micro-ordinateur
dans le cadre de leur travail, cette utilisation dépassant une heure par jour pour 80 %
d’entre elles. Compte-tenu du peu de formation et d’incitation a l'utilisation de cette
technologie, il est remarquable de constater que les infirmiéres ont largement utilisé le
logiciel qui leur était proposé, Knowledge Forum, pour interagir dans le cadre de leur
communauté. Les trois-quarts des répondantes ont utilisé ce logiciel au moins une fois
par semaine, et la méme proportion se considére maintenant comme des utilisatrices
du logiciel possédant au minimum des connaissances de base. Il faut mentionner que
90 % utilisent régulierement un micro-ordinateur a la maison, ce qui a pu contribuer
a diminuer les réticences face a I'utilisation de la technologie.

Ainsi, dans un contexte difficile, caractérisé par une charge de travail importante et
un relatif désintérét de leurs employeurs, la communauté de pratique des infirmiéres en
cardiologie a connu un succes notable. Force est de constater que les participantes se
sont mobilisées et se sont approprié cette expérience. Deux facteurs, inter-reliés, contri-
buent a expliquer ce phénomene. D’une part, les infirmiéres se disent trés impliquées
dans leur travail, comme en fait foi le tableau suivant. La pratique professionnelle occu-
pe une place déterminante dans la vie des répondantes et est une source d’identifica-
tion majeure. D’autre part, les objectifs de la communauté étaient trés centrés sur cette
pratique professionnelle, puisqu’il s’agissait de partager une expertise pratique dans le
domaine de la cardiologie, et de co-construire un référentiel de connaissances. Ce cen-
trage trés étroit a agi a deux niveaux, mettant en valeur la pertinence des travaux de la
communauté pour la pratique professionnelle de ses membres, et développant un
niveau de confiance basé sur un partage de valeurs.

Tableau 5
IMPLICATION DANS LE TRAVAIL
Moyenne®  Ecart-type

La plupart de mes intéréts sont centrés sur mon travail 4,54 1,04
Je suis personnellement trés impliqué dans mon travail 5,93 0,62
J'ai un attachement trés profond a I'égard de mon travail et il serait difficile de briser 4,00 1,00
ce lien

Je considére mon travail comme trés central (ou déterminant) dans mon existence 3,93 0,83
Comment, globalement, évaluez-vous votre degré d'engagement dans votre travail 6,07 0,27
actuel?

(1) Question: De fagon générale indiquez votre degré de désaccord ou d’accord avec les énoncés suivants. ..
Scores de 1 a 7 ou 7 indique que le répondant est tout a fait d’accord avec I'’énoncé.
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V. — LES LECONS A TIRER DE L'EXPERIENCE

La mise en ceuvre d’un changement n’est pas indépendante du contexte dans lequel il
se déroule et certaines conditions s’avérent déterminantes du succes éventuel de celui-
ci. Parmi celles-ci, les conditions relevant de I'utilité du changement et du soutien des
groupes intéressés agissent comme des forces propulsives importantes. Dans le cas de la
communauté virtuelle de pratique en santé du cceur, I'utilité pour la pratique profes-
sionnelle des participantes comme pour I'atteinte des objectifs stratégiques de I'Ordre
des infirmiéres et des infirmiers du Québec, aux prises avec des problématiques d’éloi-
gnement géographique et de rareté de la main-d’ceuvre, a été essentielle. Cette consta-
tation suscite plusieurs réflexions. Tout d’abord, elle confirme les résultats des études
menées par Ardichvili, Page et Wentling, (2003) et par Wasko et Faraj (2000) qui
concluent que I'intérét et la motivation jouaient un réle crucial dans la participation
des membres d’une communauté de pratique. Ceci confirme également les dires d’une
littérature plus normative qui souligne que la passion des participants envers la com-
munauté et les sujets qu’elle traite sont des éléments critiques du succés des commu-
nautés de pratique (American Productivity & Quality Center, 2001; McDermott, 2001).

Outre I'importance de la motivation des membres, la littérature souligne le besoin
pour les organisations de soutenir les communautés en mettant des ressources a leur
disposition (Deloitte Research, 2001; Lesser et Everest, 2001; Martensson, 2000;
McDermott, 2001; Soliman et Spooner, 2000; Wenger et collab., 2002; Wenger et
Snyder, 2000). La formation ou la reconnaissance du travail de groupe sont des
exemples de ressources figurant dans la littérature sur la gestion des groupes en général
(Gladstein, 1984). Le cas de la communauté de pratique en santé du cceur semble tou-
tefois contredire ces affirmations. En effet, cette communauté a été fructueuse en dépit
d’'un manque de ressources. Le soutien de I'Ordre, qui a embauché a plein temps une
animatrice compétente et dévouée, a compensé un mangque d’intérét des employeurs et
est sans nul doute un incontournable a la réussite de la mise en ceuvre de cette com-
munauté. Le role exercé par I'animateur correspond en tout point a ce qui est constaté
dans la littérature sur les groupes de travail.

Bien entendu, cette étude n’est pas exempte de limites. En particulier, il s'agit d’'un
cas unique d’une communauté qui a connu un certain succes; il n’est donc pas surpre-
nant de constater que ses membres en sont satisfaits et nous ne pouvons a ce stade de
la recherche que nous faire I’écho de ce que les participants identifient comme facteurs
de succés. La comparaison avec les seize autres communautés permettra de jeter un
éclairage différent sur la dynamique de ces communautés, notamment en portant un
regard critique sur certains obstacles a leur développement. 1l n’en demeure pas moins
que ce cas nous permet de nuancer certaines affirmations concernant le réle des res-
sources organisationnelles dans le succes de tels groupes de travail.

La transformation profonde des concepts de temps, d’espace et de relations, sous
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I'impulsion des technologies de I'information et des communications, nous oblige a
explorer des nouvelles facons de collaborer, d’apprendre, de communiquer et de tra-
vailler. Les communautés virtuelles de pratique sont une de ces fagons. L’expérience de
la communauté virtuelle de pratique en santé du cceur nous invite a explorer ce nou-
veau mode de collaboration sans sous-estimer I'importance de bien en définir les objets.
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