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Sommaire

Le Programme de recherche et d’'innovation, officialisé en 2019, soutien la santé et la
bien-étre des vétérans grace a la recherche fondée sur des preuves et a la mobilisation
des connaissances. Le programme se compose de cing sous-composantes :

—

Fonds pour le bien-étre des vétérans et de leur famille (FBEVF);

2. Centre d’excellence sur le trouble de stress post-traumatique et les troubles
de santé mentale connexes (aujourd’hui I'Institut Atlas pour les vétérans et
les familles);

3. Centre d’excellence sur la douleur chronique (CEDC);

4. Financement de I'Institut canadien de recherche sur la santé des militaires et
des vétérans (ICRSMV);

5. Programme fédéral conjoint de financement de la recherche (PFCFR).

Ensemble, ces sous-composantes représentaient environ 25,5 millions de dollars de
dépenses annuelles en 2024-2025.

Objectif et contexte de I’évaluation

L’évaluation a été réalisée entre septembre 2024 et septembre 2025 et a évalué la
pertinence, le rendement et I'efficacité du programme pour la période d’avril 2019 a
mars 2025. Elle a permis d’examiner les besoins continus, la conformité aux priorités
fédérales, la réalisation des résultats escomptés et les occasions d’amélioration.
L’évaluation a utilisé de multiples sources de données, notamment 'examen de
documents, des entrevues avec plus de 50 intervenants et 'analyse de données
opérationnelles et financiéres. Le Fonds pour le bien-étre des vétérans et de leur famille
a été exclu de I'évaluation puisqu’il a été évalué séparément en 2023.

Résultats de I’évaluation

L’évaluation confirme une demande soutenue pour la recherche en santé axée sur les
vétérans et leur famille, particulierement dans les domaines de la douleur chronique et
de la santé mentale. Depuis 2019, plus de 100 projets de recherche ont été soutenus
grace au financement des programmes pour tenir compte de la demande croissante
d’analyses fondées sur des données probantes dans le but d’accroitre la sensibilisation
et d’éclairer les pratiques cliniques et les politiques.

Les objectifs du programme demeurent conformes aux priorités du gouvernement du
Canada et au mandat d’Anciens Combattants Canada (ACC). Les objectifs sont établis
a partir des expériences vécues des vétérans pour assurer que les efforts de recherche
soient pertinents et adaptés aux besoins réels. L’'évaluation permet de définir une
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occasion d’examiner et de préciser le réle et le mandat du ministére en matiere de
recherche liée aux premiers intervenants.

Le rendement entre les sous-composants du programme a été principalement mesuré a
I'aide d’indicateurs du Profil d’information sur le rendement établi du programme.
L’évaluation permet de constater que les renseignements sont saisis et rapportés, mais
il existe des incohérences et des occasions d’améliorer les indicateurs de rendement.
Les indicateurs de rendement utilisés par ACC pour évaluer le succes des programmes
mesurent principalement la portée par rapport aux effets du programme. Et, dans le cas
du Programme fédéral conjoint de financement de la recherche, les indicateurs de
rendement n’ont pas encore été élaborés limitant ainsi la capacité d’évaluer ses effets.
Le Centre d’excellence sur la douleur chronique et I'Institut Atlas ont atteint ou dépassé
les objectifs en matiére de partenariats, de produits de connaissance et de sa portée
aupres du public. Les taux de citation pour les études de recherche sont en
augmentation, ce qui indique une forte adoption de leur travail. L’'Institut canadien de
recherche sur la santé des militaires et des vétérans est également en bonne voie pour
satisfaire aux attentes, alors qu’il poursuit le développement des partenariats et
I'élargissement du lectorat pour les revues.

La mobilisation des connaissances s’est révélée étre un théme récurrent tout au long de
I'évaluation. Bien que tous les sous-composants du programme sont axés sur la
diffusion, il n’existe pas de dépdbt centralisé ni de mécanisme formel pour assurer les
flux de recherche vers ACC. Les possibilités que la recherche éclaire 'amélioration des
politiques et du développement des programmes d’ACC sont ainsi réduites.

Du point de vue de l'efficacité, les fonds des programmes sont dépensés a intervalles
rapprochés. Cependant, il existe des risques en matiére de durabilité du fait que les
centres d’excellence dépendent d’ACC comme unique organisme de financement. La
diminution de la valeur des montants annuels a cotisations fixes sur la période de
contribution représente également un risque pour les centres d’excellence et pour
I'Institut canadien de recherche sur la santé des militaires et des vétérans. Ces facteurs
pourraient limiter la capacité des organismes financés a poursuivre I'atteinte de leurs
objectifs et a s’adapter a I'avenir. Dans I'ensemble, les dépenses du programme de
recherche et d’innovation représentent moins d’'un demi-pour cent des dépenses totales
des programmes ministériels.

L’équipe d’évaluation formule les recommandations suivantes en se fondant sur les
constatations de I'évaluation :
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Recommandation n° 1

Le sous-ministre adjoint, Politiques stratégiques, planification et rendement ainsi que le
sous-ministre adjoint, Prestation des services examinent et mettent a jour le profil actuel
d’'information sur le rendement du Programme de recherche et d’'innovation afin :
(a) d’élaborer et de mettre en ceuvre des indicateurs de rendement pour mesurer le
succes du Programme fédéral conjoint de financement de la recherche;
(b) d’améliorer la concision et la cohérence des mesures de rendement et des
méthodologies dans 'ensemble des sous-composantes du programme.

Recommandation n° 2

Le sous-ministre adjoint, Politiques stratégiques, planification et rendement élabore un
plan ministériel de mobilisation des connaissances, notamment la maniére dont la
recherche financée extérieurement est redirigée vers ACC pour soutenir la gestion des
programmes et la mise au point des politiques.
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1.0 Introduction

Le mandat d’Anciens Combattants Canada (ACC) est de veiller au bien-étre des
vétérans et de leur famille ainsi que de promouvoir la reconnaissance et le souvenir des
réalisations et des sacrifices des militaires qui ont servi le Canada en temps de guerre,
de conflit militaire et de paix. Dans le cadre de ce mandat, ACC recoit un financement
pour faire progresser la recherche et I'innovation liées a la santé et aux besoins de
soutien des vétérans.

Le Programme de recherche et d’'innovation, officialisé en 2019, est né d’'un
engagement pris en en 2015 et visant a élargir la base de données sur les besoins de
santé des vétérans. Le programme se compose actuellement de cing sous-
composantes :

1. Fonds pour le bien-étre des vétérans et de leur famille (FBEVF);

2. Centre d’excellence sur le trouble de stress post-traumatique et les troubles de
santé mentale connexes (aujourd’hui I'Institut Atlas pour les vétérans et les
familles);

3. Centre d’excellence sur la douleur chronique (CEDC);

4. Financement de I'Institut canadien de recherche sur la santé des militaires et des
vétérans (ICRSMV);

5. Programme fédéral conjoint de financement de la recherche (PFCFR).

Ensemble, ces sous-composantes représentaient environ 25,5 millions de dollars de
dépenses annuelles en 2024-2025."

Le Programme de recherche et d’'innovation sert de cadre général qui englobe plusieurs
sous-composantes, chacune ayant été lancée a des moments différents et sous des
autorités distinctes. La figure 1 illustre la structure hiérarchique du Programme de
recherche et d’'innovation, notamment ses sous-composantes et les conditions
associées. Notamment, trois des composantes sont regroupées sous le programme de
financement de la recherche aux fins de I'autorisation de financement et de
I'établissement de rapports.

" Inclut des dépenses de 2,1 millions de dollars dans le cadre du Programme fédéral conjoint de financement de la
recherche pour financer les projets des Services de santé des Forces canadiennes (SSFC) et de Recherche et
développement pour la défense Canada (RDDC).
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Figure 1 — Structure des pouvoirs et financement du Programme de recherche et
d’innovation

[ Programme de recherche et d’innovation j

Centre d’excellence sur le trouble de Programme de financement de Fonds pour le bien-étre des
stress post-traumatique et les états de ~larecherche vétérans et de leur famille
santé mentale connexes (Institut Atlas) Modalités et conditions agrégées Modalités et conditions distinctes

Modalités et conditions distinctes Etabli en 2019 Etabli en 2018

Etabli en 2019

\ \

Institut canadien de recherche sur Programme fédéral conjoint de Centre d’excellence sur la douleur
la santé des militaires et des financement de la recherche chronique

vétérans

1.1 Apercu du Fonds pour le bien-étre des vétérans et de leur famille

Le FBEVF a été créé en 2018 pour combler une lacune apparente dans le soutien a
innovation et a la recherche pour la santé et le bien-étre des vétérans. Avant d’établir
le Fonds, ACC recevait régulierement des demandes d’organisations pour soutenir la
recherche ou I'élaboration de programmes et de services pour les vétérans et leur
famille. Le Ministére ne disposait toutefois d’aucun mécanisme officiel pour répondre
financierement a ces demandes.

Le FBEVF vise a apporter un soutien financier aux organisations qui menent des
recherches ou élaborent/mettent en ceuvre des programmes et des services novateurs
destinés a améliorer la santé et le bien-étre des vétérans et de leur famille. Le Fonds
peut soutenir un large éventail de projets, tels que la recherche sur la prévention du
suicide, la recherche sur l'itinérance ou tout projet innovant contribuant au bien-étre des
vétérans et de leur famille.

Le Fonds peut offrir :

« des subventions d’'un maximum de 500 000 $ par exercice financier pour les
projets admissibles;

- des contributions allant jusqu’a 1 million de dollars par exercice financier pour
des initiatives de recherche plus importantes.

Le FBEVF dispose d’un budget annuel de base de 3 millions de dollars et a recu
plusieurs injections de financement temporaire, la plus récente dans le budget de
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20242. Une partie du financement se concentre sur les projets concernant les vétérans
autochtones, les vétéranes et les vétérans 2ELGBTQI+.

1.2 Apercu du Centre d’excellence sur le trouble de stress post-traumatique et les
troubles de santé mentale connexes (aujourd’hui I'Institut Atlas pour les vétérans
et les familles)

La lettre de mandat du premier ministre adressée a ACC en 2015 cernait comme
priorité absolue la création d’'un centre d’excellence spécialisé dans la santé mentale, le
trouble de stress post-traumatique et les questions connexes pour les vétérans et les
premiers intervenants®. L’objectif de la création d’un centre d’excellence était d’accroitre
'expertise canadienne, la création de savoir et le transfert de connaissances sur la
santé mentale, la prévention du suicide et les troubles liés a 'usage de substances. Ce
mandat est arrivé a temps opportun compte tenu de la forte augmentation des
demandes d’invalidité approuvées pour des troubles de santé mentale entre 2020 et
2025 (plus de 350 % d’augmentation)?.

En activité depuis avril 2019, et rebaptisé Institut Atlas pour les vétérans et les familles
(ci-aprés appelé Institut Atlas) en 2022, I'organisation réunit des vétérans, des premiers
intervenants, des familles, des fournisseurs de services et des partenaires de recherche
des Forces armées canadiennes (FAC) et de la Gendarmerie royale du Canada (GRC)
pour créer, recueillir et échanger des connaissances sur la santé mentale des vétérans
et des familles. L’Institut Atlas aide également a intégrer ces informations dans la
pratique afin d’'améliorer le traitement et le soutien.

L’Institut Atlas se situe au méme endroit que le Centre de santé mentale Royal
d'Ottawa et y est affilié®. Le Royal est un hopital d’enseignement et de recherche qui
offre des soins en santé mentale. Ce partenariat offre a I'Institut Atlas I'accés a des
équipements spécialisés pour la recherche (p. ex. la technologie d'imagerie cérébrale)
et un soutien administratif.

ACC fournit actuellement des fonds de 9,2 millions de dollars chaque année a I'Institut
Atlas dans le cadre d’un accord de contribution de 2022-2023 a 2026-2027 (46 millions
de dollars au total).

1.3 Apercu du Centre d’excellence sur la douleur chronique
La lettre de mandat de 2015, qui appelait a la création d’un centre d’excellence sur le

trouble de stress post-traumatique, demandait également au Ministére de créer un
second centre d’excellence selon les priorités ministérielles. ACC s’est penché sur les

2 Ministére des Finances Canada. Le budget de 2024 : Une chance équitable pour chaque génération. Gouvernement
du Canada, 2024, 315. Consulté le 12 aolt 2025. https://www.canada.ca/budget.

3 Premier ministre du Canada. Lettre de mandat du ministre des Anciens Combattants. Gouvernement du Canada,
novembre 2015. Consulté le 12 ao(t 2025. Lettre de mandat de 2015

4 Depuis 2015-2016, le nombre total de demandes de prestations d’invalidité soumises chaque année a augmenté, a
I'exception de 2020-2021, en raison de la pandémie de COVID-19.

5 L'Institut Atlas n’est pas un fournisseur de services.
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résultats de 'Enquéte sur la vie aprés le service militaire (EVASM) d’acc® afin d’obtenir
un apercu des secteurs ou les besoins étaient les plus criants. L’enquéte a déterminé
que les vétérans étaient deux fois plus susceptibles de souffrir de douleurs chroniques
que la population canadienne générale, plus de 40 % des vétérans répondants
déclarant souffrir de douleurs chroniques. Ces données ont été un facteur clé dans la
décision de se concentrer sur la douleur chronique.

En 2020, le CEDC a été créé comme centre de recherche afin d’'améliorer la
compréhension de la douleur chronique propre aux vétérans et de la meilleure fagcon de
la gérer. L’Institut Michael G. DeGroote pour la recherche et les soins de la douleur a
I'Université McMaster a Hamilton, en Ontario, a été chargé de mettre en place le CEDC.

Le CEDC s’associe a un réseau qui comprend des établissements de recherche
universitaire et d’autres organisations partout au pays, axés sur la recherche sur la
douleur chronique et la gestion de la douleur. L’organisation attribue le financement de
la recherche par I'intermédiaire d’'un processus de candidature compétitif, qui comprend
un examen par un conseil scientifique consultatif. En plus du financement des projets,
le CEDC appuie les étudiants diplémés dans le renforcement de leurs capacités par
intermédiaire de ses initiatives de renforcement des capacités, qui visent a favoriser la
recherche dans les domaines liés a la douleur chronique chez les vétérans.

ACC fournit actuellement au CEDC 4 661 679 $ annuellement selon les modalités d’'une
entente de contribution de 2023-2024 a 2027-2028 (23 308 395 $ au total). Le
financement doit étre utilisé pour les dépenses opérationnelles, notamment les salaires,
le loyer, les services publics, les déplacements, les fournitures, etc.”

6 VanTil LD, Sweet J, Poirier A, McKinnon K, Sudom K, Dursun S, Pedlar D. Bien-étre des vétérans de la Force
réguliére : Conclusions de 'EVASM de 2016. Charlottetown (l.-P.-E.) : Rapport technique de la Direction de la
recherche d’Anciens Combattants Canada : 23 juin 2017.

7 Une liste compléte des dépenses admissibles figure dans I'entente de contribution.
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1.4 Apercu de I'Institut canadien de recherche sur la santé des militaires et des
vétérans

Lancé en 2010, 'ICRSMV a pour objectif de mobiliser les ressources existantes en
matiére de recherche universitaire et de favoriser le développement de nouvelles
recherches, la capacité de recherche et I'application efficace des connaissances. Grace
a un réseau de chercheurs universitaires de partout au Canada, I'Institut sert de point
de rassemblement pour 46 universités canadiennes qui ont accepté de collaborer pour
répondre aux besoins en recherche en santé des Forces armées canadiennes, des
vétérans et de leur famille. L’institut sert de lien entre la communauté académique et les
organismes de financement de la recherche (tant publics que privés).

L’institut a été fondé grace a la participation conjointe de I'Université Queen’s, du
College militaire royal du Canada et du bureau du Médecin général. Ses principaux
domaines d’intervention sont notamment la santé mentale, la réadaptation, la transition
apres le service militaire, les familles militaires et la santé opérationnelle.

Les principales activités de 'ICRSMV sont les suivantes :

» un forum annuel qui sert de plateforme aux chercheurs, aux universitaires et aux
parties prenantes de divers secteurs afin d’échanger des idées, de collaborer et
de mettre en valeur les avancées en recherche et en idées pour 'amélioration de
la situation du personnel militaire, des vétérans et de leur famille
(900 participants en 2024);

» la publication du Journal of Military, Veteran and Family Health (JMVFH), une
revue scientifique en ligne, en libre acces et évaluée par des pairs, publiée pour
la premiere fois en 2015 (environ cing numeéros par année);

» I'établissement de partenariats et de réseaux pour favoriser la recherche et la
transmission des connaissances sur la santé des vétérans et des militaires;

» la distribution des demandes de propositions aux chercheurs par l'intermédiaire
du réseau universitaire de 'lCRSMV et la gestion de la tache par le processus
d’évaluation scientifique par les pairs jusqu’a 'achevement du projet;

» ladministration de bourses de deuxiéme cycle visant a renforcer la capacité de
recherche dans le domaine de la santé des vétérans et des militaires.

Les activités de 'ICRSMYV étaient initialement financées par une entente de contribution
avec Santé Canada. Bien qu’ACC soit en partenariat avec 'lCRSMV depuis sa
création, le Ministere a officiellement conclu une entente de financement avec
I'organisation aprés une annonce dans le budget de 20198. ACC a signé une entente
formelle pour soutenir les activités opérationnelles de 'ICRSMV pendant 10 ans (2020-
2021 a 2029-2030) pour des dépenses annuelles de 2,5 millions de dollars (25 millions
de dollars au total).

8 Ministére des Finances du Canada. Budget de 2019 : Investir dans la classe moyenne. Gouvernement du Canada,
2019, 177. Consulté le 12 ao(t 2025. hitps://www.budget.canada.ca/2019/docs/plan/budget-2019-fr.pdf.
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1.5 Apercu du Programme fédéral conjoint de financement de la recherche pour
le personnel militaire et les vétérans

En 2023, ACC a lancé le PFCFR. Le programme vise a améliorer le bien-étre des
membres des FAC, des vétérans et de leur famille en soutenant la recherche
canadienne axée sur l'aide a des populations. Le programme est un partenariat entre
ACC et :

» le Groupe des Services de Santé des Forces Canadiennes (GSSFC);
« RDDC; et
 I'ICRSMV.

Le PFCFR remplace un modéle précédent ou les activités de recherche étaient menées
selon un processus d’autorisation de tache basé sur des contrats.® Dans le cadre de
cette approche, 'ICRSMV a conclu une entente de taches avec Services publics et
Approvisionnement Canada (SPAC) pour soutenir la recherche pour le compte du
ministére de la Défense nationale (MDN) et d’acc.

Les objectifs du PFCFR sont les suivants :

- stimuler les progres pour mieux connaitre et comprendre les militaires, les
vétérans et le bien-étre de leur famille;

- favoriser I'élaboration et la mise en ceuvre de politiques et de stratégies sur des
programmes et avantages qui répondent aux priorités cernées pour les membres
des FAC, les vétérans et le bien-étre de leur famille;

- cerner, évaluer et promouvoir de nouvelles approches, de nouveaux modeéles et
des pratiques exemplaires, visant 'amélioration du bien-étre des militaires, des
vétérans et de leur famille;

- renforcer les capacités au sein du domaine de recherche engagé dans 'étude
des enjeux des vétérans;

- favoriser des partenariats et des réseaux avec des institutions de recherche.

Les organisations admissibles au financement par I'intermédiaire du PFCFR sont
notamment :

» les organismes a but non lucratif, les établissements d’enseignement, les
instituts de recherche, les organismes de santé publique et de services sociaux;

* les gouvernements provinciaux, territoriaux et municipaux;

» les organisations autochtones et internationales sans but lucratif.

Le fonds peut étre utilisé pour des activités de recherche telles que : des analyses
documentaires, des sondages, des études expérimentales et cliniques, des études sur

9 Une autorisation de tache est un outil administratif structuré permettant a Services publics et Approvisionnement
Canada (SPAC) ou aux ministéres fédéraux, ou aux deux, d’autoriser des travaux d’un entrepreneur sur une base
« sur demande », conformément aux conditions du contrat. https://achatscanada.canada.ca/fr/notre-processus-d-
achat/politiques-et-lignes-directrices/quide-des-approvisionnements/chapitre-3-annexes
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le terrain et de I'analyse de données, des statistiques démographiques, des ateliers et
présentations aux intervenants des gouvernements et des systémes de santé, ainsi que
I'élaboration d’outils et de traitements.

Selon les modalités d’'un protocole d’entente de 2023, ACC, le MDN et les FAC sont
des partenaires financiers du programme et doivent chacun fournir un minimum de

500 000 $ par année pour les projets financés. Le MDN et les FAC, par l'intermédiaire
de RDDC et du GSSFC verseront chacun 50 000 $ par année, plus 4,25 % de la valeur
de leurs projets parrainés respectifs, pour qu’ACC administre les concours de
financement et les ententes de financement liés a ces projets’©.

RDDC et le GSSFC transferent tous deux des fonds a ACC par l'intermédiaire de mises
a jour annuelles des niveaux de référence ou du budget supplémentaire, selon le cas.
Les fonds transférés a ACC doivent étre équivalents a la valeur des projets parrainés
par chaque partenaire de financement, plus suffisamment de fonds pour qu’ACC
administre les concours de financement de la recherche et les ententes de financement
de projet résultantes. Les appels de propositions de recherche sont diffusés par le
réseau de partenaires de recherche de 'lCRSMV, et les candidats retenus regoivent du
financement par une subvention ou une contribution (a ce jour, seul le financement par
subvention a été accordé).

10 Au cours de I'évaluation, le taux de contribution initial de 3 % par projet de recherche a été porté a 4,25 % afin de
mieux refléter le colt réel de 'administration du programme par ACC.
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2.0 Portée et méthodologie

2.1 Objectif et portée de I’évaluation

La présente évaluation a été menée conformément au plan d’évaluation

ministériel 2024-2025 a 2028-2029 d’acc, qui a été élaboré conformément a la Politique
sur les résultats de 2016 du Conseil du Trésor du Canada. L’évaluation respecte les
exigences stratégiques et les exigences de la Loi sur la gestion des finances publiques
pour évaluer :

» les programmes d’acc dont les dépenses annuelles moyennes sont supérieures
a 5 millions de dollars par année;

» les dépenses organisationnelles pour les programmes de l'inventaire du
Ministere selon le risque ou le besoin.

La couverture et les criteres d’évaluation prévus par la Politique sur les résultats exigent
que la performance passée et les activités actuelles du Programme de Recherche et
innovation soient examinées afin de déterminer la pertinence, I'efficacité et 'économie
du programme. Les dépenses du programme pour le programme-cadre de recherche et
d’'innovation dépassent 5 millions de dollars par an, bien que les composantes
individuelles seules n’atteignent peut-étre pas ce seuil.

On a examiné le rendement passé du programme ainsi que les activités en cours afin
de déterminer la pertinence, I'efficacité et 'économie du programme. L’analyse menée
lors de la planification de la portée de I'évaluation a dévoilé que la pertinence du
programme dans le mandat d’acc et la mobilisation des connaissances étaient des
thémes sous-jacents a examiner.

L’évaluation a été lancée en septembre 2024 et a été en grande partie achevée en
septembre 2025. Le rapport a été rédigé en octobre 2025 et présenté au Comité de
mesure du rendement et d’évaluation (CMRE) pour recommandation en décembre
2025. L'approbation du rapport final a été recue en janvier 2026. L’évaluation porte sur
la période du 1¢" avril 2019 au 1°" septembre 2025. Lorsqu’elles étaient disponibles et
applicables, des statistiques et informations plus récentes ont été intégrées dans ce
rapport d’évaluation.

Au début du processus de planification de I'évaluation, la composante du Fonds pour le
bien-étre des vétérans et de leur famille (FBEVF) a été définie, puisqu’elle a été
évaluée séparément en 2022-2023. |l peut étre fait référence au FBEVF dans ce
rapport, car les ressources humaines d’acc consacrées a I'administration de ce volet au
sein de la Direction de la recherche d’acc sont également responsables du PFCFR. La
Direction de la recherche d’acc dans son ensemble et son réle dans la conduite de la
recherche primaire et secondaire n’ont pas été évalués, bien gu’il soit mentionné dans
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le rapport pour situer le contexte historique de la recherche sur la santé des vétérans au
Canada. Voici d’autres remarques sur la portée de la conduite de I'’évaluation :

» les subventions initiales d’acc pour établir (c.-a-d. rendre opérationnels) I'Institut
Atlas et le CEDC n’ont pas été examinées;

» les opérations quotidiennes et internes des organisations bénéficiaires du
financement n’ont pas été évaluées, car les bénéficiaires sont des organisations
sans lien de dépendance ou indépendantes; la relation d’acc avec 'ICRSMV
avant 2020 n’était pas prise en compte dans le champ d’application, car elle ne
faisait pas partie du programme de recherche et d'innovation;

» la performance du programme du PFCFR n’a pas été examinée, car une seule
ronde de financement avait été accordée et des recherches limitées avaient été
menées au moment de I'évaluation. L’évaluation s’est concentrée sur la
pertinence et 'économie de cette composante du programme;

* bien qu’ACC collabore avec RDDC et le GSSFC pour administrer le PFCFR,
cette évaluation s’est principalement concentrée sur la mise en ceuvre et I'impact
du programme du point de vue d’acc.

2.2 Questions d’évaluation

Aprés la fin d’'un examen initial (entrevues, examen documentaire et analyse de
données), des questions d’évaluation ont été élaborées sous les themes de la
pertinence, de la performance et de I'efficacité/'’économie afin d’aider a évaluer le
programme de recherche et d’innovation. Les questions d’évaluation mettant en
évidence les principaux axes examinés figurent dans le tableau 1.

Tableau 1 : Questions d’évaluation

Questions d’évaluation

Pertinence

Dans quelle mesure le Programme de recherche et d'innovation répond-il au besoin de
recherche sur la santé des vétérans et de mobilisation des connaissances?

Dans quelle mesure le programme correspond-il aux priorités du gouvernement du
Canada ainsi qu’aux réles et responsabilités du Ministere?

Rendement

Dans quelle mesure la conception du programme facilite-t-elle I'atteinte des objectifs du
Programme de recherche et d’'innovation?

Dans quelle mesure le Programme de recherche et d'innovation atteint-il les résultats
escomptés?

Le Programme de recherche et d’'innovation a-t-il eu des répercussions imprévues
(positives ou négatives)?

Efficacité/économie

Dans quelle mesure le programme est-il exécuté efficacement et avec efficience?
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2.3 Méthodologie d’évaluation

L’évaluation était de nature sommative'' et reposait sur une combinaison de sources de
données qualitatives et quantitatives. La méthodologie intégrait plusieurs sources de
données pour assurer la fiabilité des renseignements recueillis et des résultats
communiqués. Ces renseignements sont décrits plus en détail dans le tableau 2 ci-
dessous.

Tableau 2 — Méthodes et sources d’évaluation

Méthode Source

Examen des documents On a examiné les documents et renseignements ministériels
ministériels et de la recherche | suivants afin de comprendre les objectifs et intentions du
programme, leurs pouvoirs et exigences, leur complexite,
leur contexte et les principaux enjeux : documents de
planification interne, soumissions des agences centrales,
ententes de contribution, mémorandums d’entente, audits
ou évaluations antérieurs, dossiers de décisions, documents
stratégiques, rapports de rendement et documents de
recherche.

On a examiné divers documents non ministériels, tels que
des rapports et des transcriptions parlementaires, des lois,
des discours sur le budget, des recherches sur I'industrie,
des documents médiatiques et des discours du Tréne a des
fins contextuelles. La documentation, les rapports et les
études produits ou parrainés par les centres d’expertise,
'ICRSMV et par l'intermédiaire du PFCFR ont également
été examinés.

Des entrevues ont été menées aupres de plus de 50 experts
en la matiére, dont la haute direction d’acc, d’anciens
gestionnaires de programmes, des gestionnaires de
politiques et du personnel de recherche; le personnel et la
direction de I'Institut Atlas; le personnel et la direction du
CEDC, le personnel et la direction de 'ICRSMV; et les
gestionnaires de programme au MDC et dans les FAC.

secondaire

Examen de documents non
ministériels

Entrevues

Analyse des données Des analyses ont été effectuées sur les données
opérationnelles et financiéres d’acc concernant le
Programme de recherche et d’innovation depuis son
lancement le 1°" avril 2019.

" Les évaluations sommatives évaluent le rendement d’'un programme, y compris la pertinence, I'atteinte des résultats
et I'efficacité globale d’'un programme. Il existe plusieurs types d’évaluation sommative, notamment I'évaluation
d’'impact, qui est plus large et tente d’évaluer les effets globaux ou nets, intentionnels ou non, d’'un programme.
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2.4 Considérations et limites
L’évaluation a permis de cerner les considérations et les limites suivantes :

» L’équipe d’évaluation a consulté le personnel d’acc et le personnel des
différentes composantes et organisations du programme afin d’acquérir une
compréhension approfondie des flux de travail, des activités et des opérations,
dans le but de déterminer ce qui fonctionne bien et ou il pourrait y avoir des
points d’amélioration relativement au Programme de recherche et d’innovation.
Pendant la phase de planification, I'équipe d’évaluation a également effectué des
visites de sites dans des organisations ayant des accords de financement avec
ACC par I'intermédiaire du Programme de recherche et d’innovation (I'Institut
Atlas, le CEDC et 'ICRSMV). Il n’a pas été possible de mener des entrevues en
personne avec tous les individus en raison de la disponibilité des ressources et
de la localisation géographique. Des consultations virtuelles ont été menées
dans certaines situations.

» Certaines composantes du programme existent depuis plus longtemps que
d’autres. La quantité de données opérationnelles et de données de mesure de
rendement disponibles variait selon les composantes.

» Les résultats de recherche prennent du temps a obtenir et ne contribuent peut-
étre pas encore au résultat intermédiaire ou final du programme. Lorsque les
résultats finaux n’ont pas encore été obtenus, I'évaluation se concentre sur
I'existence de mesures de succes en place pour déterminer ou guider le succes
futur des programmes. L’'équipe d’évaluation a examiné les données
quantitatives disponibles ainsi que les rétroactions qualitatives recueillies par les
organisations aupres des parties prenantes et des participants.

» L’Institut Atlas, 'ICRSMV et le CEDC sont des organisations indépendantes qui,
dans le cadre de leur entente de financement, doivent se soumettre a une
évaluation externe par un tiers. Une révision tierce des opérations de 'IlCRSMV a
eu lieu au printemps 2025. L’équipe d’évaluation a pris en compte les
conclusions du rapport d’examen lors de 'examen des documents.

« La Direction interne de la recherche du Ministére et ses activités n’ont pas été
prises en compte dans le cadre de I'évaluation puisqu’elles ne font pas partie du
Programme de recherche et d’'innovation.

Les renseignements susmentionnés doivent étre pris en considération lors de la lecture
de ce rapport d’évaluation. D’autres limitations peuvent étre indiquées tout au long du
rapport, le cas échéant.
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3.0 Pertinence

ACC a le mandat d’assurer le bien-étre des vétérans et de leur famille. On a élaboré les
composantes du Programme de recherche et d'innovation pour soutenir ce mandat en
facilitant des partenariats, des activités de recherche et de mobilisation des
connaissances qui contribuent a des stratégies de santé fondées sur des données
probantes et, ultimement, a de meilleurs résultats pour les vétérans.

3.1 Nécessité du Programme de recherche et d’innovation

Il subsiste un besoin démontré et une demande soutenue de recherche, de
collaboration et de diffusion des connaissances liées a la santé et au bien-étre des
militaires, des vétérans et de leur famille.

La recherche sur la santé des vétérans est essentielle pour comprendre et examiner les
défis physiques, psychologiques et sociaux uniques qui découlent du service militaire.
Les vétérans ont souvent des affections qui difféerent par nature, fréquence ou gravité
de celles de la population générale, telles que les blessures liées au stress
opérationnel, la douleur chronique et les handicaps liés au service. Ces problémes de
santé peuvent apparaitre des années apreés le service, évoluer au fil du temps et
toucher non seulement les vétérans, mais aussi leur famille. La recherche fondée sur
des preuves fournit une base pour des politiques, des programmes et des traitements
efficaces, et permet de s’assurer que les systemes de soutien répondent aux besoins
évolutifs. Sans recherches ciblées ni permanentes, les lacunes dans les soins
pourraient ne pas étre cernées ni comblées, ce qui entrainerait de moins bons résultats
pour les vétérans.

Evolution de la recherche en santé auprés des vétérans

Historiguement, ACC menait des recherches internes approfondies grace a son réseau
hospitalier, employant plus de 100 membres du personnel de recherche dans les
années 1950 et rapportant 90 études actives en 1962. Cette capacité a diminué dans
les années 1970 et 1980, alors que le gouvernement fédéral commencait a transférer
les établissements de santé fédéraux au contréle provincial.

A mesure que les besoins en santé des vétérans ont évolué, notamment face aux défis
émergents chez les jeunes vétérans des FAC, ACC a établi la nécessité d’améliorer la
capacité nationale de recherche. Bien que la Direction de |a recherche du Ministére
contribue a la production et a I'analyse de données probantes, elle dispose de
ressources limitées pour couvrir toute la gamme de recherches nécessaires afin de
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soutenir le bien-étre des vétérans et de favoriser des partenariats nationaux et
internationaux.

Pour accroitre la capacité de recherche en santé des vétérans, ACC investit dans des
organisations externes qui complétent son travail interne :

+ L'ICRSMV sert de centre de recherche sur la santé des militaires et des
vétérans, reliant ACC a une vaste base de données probantes et a des
établissements universitaires partout au Canada;

* Le CEDC et I'lnstitut Atlas se concentrent tous deux sur des domaines
spécifiques de besoin (douleur chronique et santé mentale) tout en fonctionnant
a distance pour maintenir leur indépendance et rester alignés sur les priorités
d’acc;

 Le PFCFR et le FBEVF permettent a ACC de soutenir des projets ciblés et
d’axer les priorités de recherche sur les enjeux émergents.

Ces investissements permettent a ACC d’accéder a un corpus diversifié de recherches
pour éclairer les politiques, améliorer les programmes et soutenir les résultats pour les
vétérans et leur famille. Cette approche reflete une transition d’une recherche qui était
uniquement effectuée a l'interne a la mise a profit de la capacité nationale de
recherche.

3.1.1 Justification initiale des composantes du programme

L’équipe d’évaluation a examiné la raison d’étre des différentes sous-composantes du
Programme de recherche et d'innovation afin de déterminer si elles couvrent les
besoins au sein de la population des vétérans et si elles comblaient les lacunes de
capacité au sein du Ministére (voir Tableau 3).

Tableau 3 — Justification des composantes du Programme de recherche et
d’innovation

Composante Justification Preuves supplémentaires a

(sujet/domaine d’intérét) I'appui

Institut Atlas Lettre de mandat de 2015 qui  |De 2020-2021 a 2024-2025,
ordonnait a ACC de créer environ 30 % des premiéres

(santé mentale) deux nouveaux centres demandes de prestations
d’excellence en soins aux d’invalidité approuvées par

vétérans, dont un spécialisé en |JACC comportaient au moins
santé mentale, trouble de stressjune affection médicale liée a
post-traumatique et questions [la santé mentale et plus de
connexes pour les vétérans et 50 000 vétérans (50 %)

les premiers intervenants. recoivent des prestations
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d’invalidité pour des troubles
de santé mentale'?.

CEDC

(douleur chronique)

Pour améliorer les résultats de
bien-étre des militaires, des
vétérans et de leur famille, une
recherche ciblée est nécessaire
pour mieux comprendre le réle
du service militaire dans la
douleur chronique et cerner les
meilleures solutions de
rechange de traitement fondées
sur des preuves pour cette
population.

La lettre de mandat de 2015
ordonnait a ACC de créer un
second centre d’excellence et la
lettre de mandat de 2017
expliquait en détail qu’il devait
étre situé ou les besoins sont
les plus importants.

A noter que 41 % des
vétérans souffrent de
douleurs chroniques, soit
plus du double de
I'incidence dans la
population canadienne. La
recherche démontre que la
douleur chronique est
fréquente chez les
personnes atteintes de
troubles
musculosquelettiques. Les
données ministérielles de
mars 2025 montrent que
64 371 clients vétérans
(63 %) recevaient des
prestations d’invalidité pour
des troubles
musculosquelettiques.

ICRSMV

(affiliations universitaires
et de recherche mondiale)

En finangant les opérations de
I'ICRSMV, un lien entre ACC et
les chercheurs de premier plan
a travers le Canada sera créé
afin de soutenir la collaboration
sur des projets de recherche
liés a la santé et au bien-étre
des militaires, des vétérans et
des familles. De plus, des liens
avec la communauté
universitaire et des chercheurs
de différents pays soutiendront
ACC dans sa collaboration sur
des projets internationaux et
multidisciplinaires.

Avant le financement d’acc
en 2020, 'ICRSMV avait
développé un réseau de
45 universités canadiennes,
12 affiliations mondiales et
plus de 1 700 chercheurs,
qui ont accepté de
collaborer pour répondre
aux besoins en recherche
en santé des militaires, des
vétérans et de leur famille.

PFCFR

(recherche
interdépartementale)

Protocole d’entente qui décrit
les dispositions en vertu
desquelles les participants
financent collectivement la
recherche liée aux militaires,

Lacune de capacité de
recherche au GSSFC et a
RDDC résultant du contrat
de fin d’autorisation de
tache. ACC avait le pouvoir

12 Plus de 66 000 clients d’ACC, notamment la GRC, regoivent des prestations d'invalidité pour un trouble de santé

mentale.
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aux vetérans et a leur famille  [d’administrer un programme

par l'intermédiaire du de subventions et de
programme de financement de (contributions pour répondre
la recherche d’acc. aux besoins de recherche

en attente. ACC a proposé
un fonds de recherche
conjoint comme solution
réactive pour collaborer et
répondre aux besoins de
recherche des

trois organisations.

Le besoin a la fois de centres d’excellence et de 'ICRSMV est appuyé par des lettres
de mandat, des soumissions du Conseil du Trésor et des données démontrant la
prévalence de la douleur chronique et des troubles de santé mentale chez les vétérans.

3.1.2 Besoin persistant et continu

Les données opérationnelles du Ministére indiquent une augmentation constante du
nombre de clients recevant des prestations d’invalidité pour des troubles de santé
mentale depuis 2010, appuyant la logique d’un centre d’excellence sur le trouble de
stress post-traumatique et d’autres troubles de santé mentale. Depuis 2020, le
Ministére a approuvé annuellement en moyenne 7 033 premieres demandes de
prestations d’invalidité portant sur au moins une affection liée a la santé mentale. De
méme, le nombre moyen de premiéres demandes approuvées pour un trouble
musculosquelettique dans la méme période était juste en dessous de 7 000.

Il existe une forte corrélation entre les troubles de santé mentale et la douleur
chronique, soulignant la pertinence des efforts de recherche intégrés couvrant ces
deux domaines. Les troubles musculosquelettiques et de santé mentale figurent parmi
les dix principales conditions médicales pour lesquelles des prestations d’invalidité sont
accordées.

L’équipe d’évaluation n’a pas pu établir une mesure de référence de I'activité de
recherche existant avant le financement par contribution par I'intermédiaire du
Programme de recherche et d’'innovation. Ainsi, I'équipe d’évaluation ne peut quantifier
précisément le changement attribuable au financement du programme. Cependant,
entre 2019 et septembre 2025, I'équipe d’évaluation a cerné plus de 100 projets de
recherche soutenus par I'Institut Atlas, le CEDC et 'ICRSMV. Des exemples de projets
pour chaque organisation sont fournis dans les annexes A a C.

Le nombre croissant de projets menés a terme et la forte participation aux séances de
formation, webinaires et conférences/sommets organisés par les centres d’excellence
et 'ICRSMV indiquent un besoin d’informations de recherche ainsi que de ressources et
formations de soutien (voir la section 4.1 pour obtenir de plus amples renseignements
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sur les publics touchés). Comme le montrent les annexes A a C, il existe une demande
généralisée de financement pour la recherche a travers le pays, comme en témoigne la
variété d’établissements qui menent maintenant des recherches sur les vétérans.

Le CEDC s’attaque a l'incidence disproportionnellement élevée de la douleur chronique,
I'Institut Atlas se concentre sur la santé mentale et le trouble de stress post-
traumatique, et LICRSMV facilite la collaboration en recherche universitaire a I'échelle
nationale et internationale. Enfin, le PFCFR refléte une approche stratégique visant a
améliorer le bien-étre des vétérans par des investissements ciblés dans la recherche
militaire et la santé des vétérans, bien que I'utilisation du programme par ACC ait été
minimale a ce jour (discutée plus en détail dans la section 4.1.4).

L’équipe d’évaluation n’a pas parlé directement avec des groupes d’intervenants, tels
que les vétérans, leur famille ou les cliniciens. Cependant, des entrevues avec le
personnel d’acc, de I'Institut Atlas, du CEDC et de 'ICRSMV ont offert des perspectives
indirectes, suggérant que les vétérans et leur famille cernent un besoin continu de
recherche liée a la santé, notamment en intégrant une perspective sur I'expérience
vécue. Plusieurs comités permanents, dont le Comité permanent des anciens
combattants de la Chambre des communes (ACVA), se sont également concentrés sur
la recherche en santé des militaires et des vétérans. Par exemple, ’ACVA a publié un
rapport en 2024 recommandant qu’ACC finance et mene des recherches a long terme
sur les femmes militaires et les vétéranes.

Bien que les lettres de mandat aient été la principale motivation pour la création des
Centres d’excellence, I'évaluation confirme, par 'examen de documents, I'analyse des
données et des entrevues, que les sous-composantes du Programme de recherche et
d’'innovation correspondent aux besoins de recherche cernés dans des domaines clés
touchant les militaires, les vétérans et leur famille.

3.1.3 Définition des priorités

Le CEDC et I'Institut Atlas ont des priorités qui correspondent aux objectifs du
Programme de recherche et d’'innovation. Ces priorités sont fagconnées par la
rétroaction des vétérans et de leurs familles.

Pour examiner plus en détail si I'orientation des Centres d’excellence correspond a
l'intention du programme, I'équipe d’évaluation a examiné comment les Centres
choisissent la recherche a entreprendre et si elle correspond aux priorités globales
d’acc et du Programme de recherche et d'innovation.

Etablissement des priorités au Centre d’excellence sur la douleur chronigue
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Le CEDC a été créé et financé a titre d’organisation indépendante qui bénéficie d’'une
pleine autonomie a I'endroit d’acc en ce qui concerne les travaux de recherche qu’il
soutient. Les personnes interrogées indiquent que cette approche visait a prévenir toute
perception de parti pris et a atténuer le scepticisme quant a l'influence d’acc sur les
opérations et les travaux de recherche du Centre. Les entrevues avec le personnel
d’acc soulignent qu’il n’a jamais été prévu que le Centre effectue des travaux au nom
d’ACC, ni que I'accord de contribution n’indique que les travaux de recherche seraient
priorisés pour répondre aux besoins d’acc. Comme indiqué a l'article 5.5 du premier
accord de financement avec I'Université McMaster pour la création du CEDC :

[traduction] Les parties reconnaissent que le réle du Canada en ce qui a
trait au Projet se limite a verser une subvention financiére au bénéficiaire
pour le Projet et que le Canada ne participera d’aucune fagon a la mise en
ceuvre ou au fonctionnement du Projet. Le Canada n’est ni décideur ni
administrateur du Projet.™3

Des formulations semblables figuraient dans les accords de contribution ultérieurs.

En ce qui concerne la gouvernance, les priorités annuelles de recherche du CEDC sont
établies par un Conseil consultatif des vétérans composé de 15 membres. En 2023, le
Centre a lancé une forme du processus d’établissement des priorités fondé sur des
données probantes de I'Alliance James Lind'#, qui réunit les vétérans avec le Conseil
consultatif des vétérans et les chercheurs afin d’élaborer des priorités de recherche,
renforgant ainsi la robustesse de leur processus de planification. Voir la figure 2 pour un
apercu du processus d’établissement des priorités.

13 Entente de subvention du Programme de financement de la recherche pour le projet 2019-2020 du Centre
d’excellence sur la douleur chronique chez les vétérans, numéro d’entente : GA 01-2019 COECP. Page 4

14 e systéme du Partenariat d’établissement des priorités de la James Lind Alliance (JLA) réunit patients, aidants et
cliniciens pour identifier et prioriser les principales incertitudes ou questions sans réponse en recherche en santé. Ce
processus collaboratif garantit que les recherches futures se concentrent sur les enjeux qui comptent le plus pour les
personnes directement touchées.
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Figure 2 — Etapes de I’établissement des priorités du Centre d’excellence sur la
douleur chronique

Etape 1 : Recenser Iés enjeux pertinents

Auprés des Vétérans, de leur famille, des cliniciens et des
chercheurs

Etape 2 : Vérification des éléments probants

Pour éclairer les incertitudes

Etape 3 : Réunion de définition des priorités

Le CCV priorise les incertitudes.

étape 4 : Elaboration et publication de la demande de
propositions

Selon sur les priorités déterminées

Source : Rapport d’établissement des priorités 2023 du CEDC

ACC ne contréle pas I'exercice conceptuel d’établissement des priorités du CEDC,
conformément aux termes de I'accord de contribution. Le Centre tient toutefois le
Ministere informé des sujets gqu’il étudie et les données suggerent que les priorités
s’harmonisent souvent (par exemple, I'accent récent mis sur les femmes vétéranes). Le
CEDC prend en compte les themes identifiés par ACC et une communication
bidirectionnelle ouverte existe.

Etablissement des priorités a I'Institut Atlas

L’Institut Atlas a élaboré plusieurs documents de planification, dont un plan stratégique
qui met en lumiére des objectifs harmonisés avec ceux identifiés dans I'accord de
contribution. Ces objectifs peuvent étre classés comme suit :

1) Prévention et préparation;

2) Soins et soutien améliorés;

3) Mobilisation et information;

4) Accroissement des connaissances.

A linstar du CEDC, les priorités et I'orientation stratégique de I'Institut Atlas sont
guidées par les expériences vécues par les vétérans et leur famille. L’Institut recueille
les commentaires de divers groupes, y compris un groupe de référence stratégique
constitué de bénévoles vétérans et de leur famille, de fournisseurs de services et de
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chercheurs. L’Institut Atlas collabore également avec des chefs de file mondiaux pour
éclairer les priorités de recherche, les pratiques exemplaires et répondre aux enjeux
émergents (par exemple, la collaboration en recherche et innovation en matiere de
santé mentale). Les entrevues avec le personnel d’acc et de I'Institut Atlas révelent une
bonne relation au niveau opérationnel qui permet la communication entre les
organisations, y compris la possibilité de partager les priorités organisationnelles du
Ministere.

L’évaluation révele que le CEDC et I'Institut Atlas ont des priorités harmonisées avec
les objectifs du Programme de recherche et d’'innovation. Leur attention portée a la
santé et au bien-étre des vétérans et de leur famille se refléte dans les documents des
organismes centraux et leurs accords de contribution. Ces priorités sont faconnées par
un processus qui tient compte de I'expérience vécue par les vétérans.

Etablissement des priorités du PFCFR

Le PFCFR continue d’évoluer. Par exemple, les réles, responsabilités et autres
documents de procédure étaient rédigés lors de la conduite de I'évaluation. Dans le
cadre du PE, les trois partenaires ministériels se réunissent régulierement pour discuter
des besoins de recherche et envisager une collaboration lorsque cela est possible. En
ce qui concerne la planification des priorités a ACC, les commentaires d’entrevue
indiquent que les priorités de recherche du PFCFR sont principalement alignées sur les
engagements du Ministére. Un processus officiel d’établissement des priorités n’était
pas en place au moment de I'’évaluation et les besoins de recherche ont été déterminés
de maniére ponctuelle.

3.1.4 Analyse comparative entre les sexes Plus

L’analyse comparative entre les sexes plus (ACS+) est une approche analytique qui
sert a évaluer comment des groupes diversifiés de femmes, d’hommes et de personnes
de diverses identités de genre interagissent avec les politiques, les programmes et les
services. Elle tient compte de plusieurs facteurs identitaires, tels que la race, I'origine
ethnique, la religion, 'age et les handicaps de nature physique ou mentale. L'ACS+ est
intégrée a I'élaboration de tous les programmes et avantages d’acc.

L’équipe d’évaluation a examiné les sous-éléments constitutifs du Programme de
recherche et d’innovation afin de déterminer comment ils intégrent les principes de
'ACS+ dans leurs activités et la recherche qu’ils soutiennent. L’évaluation a révélé que
chaque sous-élément constitutif intégre des considérations liées a 'ACS+. Les
organisations bénéficiaires accordent une priorité active a I'inclusion de populations
diverses lors de la conception et de la réalisation de projets de recherche. Par exemple,
chaque sous-élément constitutif a soutenu des recherches axées sur les femmes,
contribuant a 'avancement des recommandations formulées dans le rapport de 2024 de
'ACVA Plus jamais invisible. Les expériences des vétéranes canadiennes.

Evaluation du programme de recherche et d’innovation Décembre 2025
19



D’autres exemples de prise en compte de facteurs de 'ACS+ se trouvent a 'annexe D,
Exemples d’activités de I'analyse comparative entre les sexes plus (ACS+).

3.2 Harmonisation avec les priorités du gouvernement du Canada et les réles et
responsabilités du gouvernement fédéral

L’intention du Programme de recherche et d’'innovation correspond aux priorités du
gouvernement du Canada ainsi qu’aux roles et responsabilités du gouvernement
fédéral/Ministere.

3.2.1 Harmonisation avec les priorités du gouvernement du Canada

La Loi sur le ministere des Anciens Combattants confére au ministre des Anciens
Combattants le pouvoir d’appliquer les lois du Parlement et les décrets qui ne sont pas
attribués par la loi a un autre ministére fédéral ou a un ministre. Il peut s’agir des soins,
du traitement et de la réinsertion dans la vie civile des vétérans, des soins des
personnes a leur charge et de leurs survivants, ainsi que de tout autre dossier que le
gouverneur en conseil peut lui confier. Deux décrets (2017 et 2019) donnent a ACC
l'autorité de fournir un financement par l'intermédiaire du Programme de recherche et
d’'innovation.

L’harmonisation avec les priorités du gouvernement du Canada ainsi que les réles et
responsabilités des ministeres est évidente a travers deux lettres de mandat précises
du premier ministre au ministre des Anciens Combattants :

1. Une lettre de mandat de 2015 mettait de I'avant la création de deux nouveaux
centres d’excellence en soins aux vétérans comme une priorité absolue. On a
désigné un centre pour qu’il se spécialise en santé mentale, trouble de stress
post-traumatique et enjeux connexes, tant pour les vétérans que pour les
premiers intervenants;

2. Une lettre de mandat de 2017 a également expliqué plus en détail la priorité
d’établir deux centres d’excellence en déclarant la priorité absolue de «[c]réer un
centre d’excellence en santé mentale pour améliorer les recherches et les
pratiques exemplaires et établir un deuxiéme centre d’excellence la ou le besoin
est le plus criant. »

Dans les budgets fédéraux de 2017 et 2019, on a propose la création des centres
d’excellence, en engageant le démarrage initial et le financement continu des
deux centres. De plus, le langage utilisé dans plusieurs budgets fédéraux appuie
l'intention du Programme de recherche et d’innovation :

* Le budget de 2019 mentionne « C’est notre responsabilité de veiller a ce que
tous les vétérans et leur famille regoivent le soutien et les services dont ils ont
besoin, lorsqu’ils en ont besoin. »;
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» Bien que ce ne soit pas exclusif aux vétérans ou aux programmes évalués, le
budget de 2022 a inclus un accent sur la santé mentale, en définissant les
priorités gouvernementales et en déclarant que «[...] e gouvernement investira
pour dégager et élargir des interventions efficaces en santé mentale [...] »;

» Bien qu'’il soit lié au Fonds pour le bien-étre des vétérans et de leur famille, le
budget de 2024 a priorisé le soutien du bien-étre des vétérans et a déterminé
que les organisations des vétérans sont souvent les mieux placées pour
comprendre leurs besoins.

De plus, comme souligné dans le Cadre fédéral relatif au trouble de stress post-
traumatique (TSPT) de 2020, le gouvernement du Canada a le réle principal de fournir
de l'information, de favoriser le partenariat, de soutenir la recherche et I'innovation, ainsi
que d’entreprendre des activités pour promouvoir et protéger la santé physique et
mentale des Canadiens.

3.2.2 Harmonisation avec les réles et responsabilités ministériels

Le Programme de recherche et d’'innovation soutient les responsabilités ministérielles.
Bien que le Programme de recherche et d'innovation ne soit pas précisément nommé,
la nécessité d’investir dans la recherche et/ou d’accroitre la compréhension du bien-étre
physique et mental des vétérans est continuellement mise de 'avant dans les plans
ministériels d’acc de 2021-2022 a 2025-2026. Par exemple, sous la premiere
responsabilité principale (prestations, services et soutiens), le plan de 2025-2026
stipule « Soutenir les soins et le bien-étre des vétérans et de leurs personnes a charge
ou survivants par une gamme de prestations, services, recherches, partenariats et
défense des intéréts ».

L’évaluation conclut que I'intention du Programme de recherche et d’innovation est de
faire avancer le mandat du ministre et les priorités ministérielles, et qu’elle est
harmonisée avec les rbles et responsabilités du Ministére. Toutefois, selon I'évaluation,
le mandat établi pour le Centre d’excellence pour le trouble de stress post-traumatique
et les troubles de santé mentale connexes inclut les premiers intervenants dans le
public cible, ce qui pourrait ne pas correspondre au mandat d’Anciens Combattants. Il
existe une possibilité de clarifier le role et les responsabilités du Ministere lors de
'examen et de la mise a jour des ententes de contribution.

3.2.3 Possibilité de dédoublement ou de chevauchement avec d’autres
programmes du gouvernement du Canada

A 'échelle du gouvernement fédéral, la recherche en santé est principalement centrée
dans le portefeuille fédéral de la santé, qui comprend Santé Canada, 'Agence de la
santé publique du Canada et les Instituts de recherche en santé du Canada (IRSC).
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Instituts de recherche en santé du Canada (IRSC)

Les IRSC sont un organisme indépendant qui rend compte au Parlement par
'entremise du ministre de la Santé. lls ont été créés en 2000 et se composent de

treize instituts virtuels, qui se concentrent sur des themes précis. Les IRSC n’ont pas un
institut dédié aux vétérans, cependant, il existe des similitudes potentielles entre
I'Institut Atlas et les instituts du CEDC et les IRSC, tels que I'Institut des neurosciences,
I'Institut de la santé mentale et des toxicomanies, ou I'Institut de I'appareil locomoteur et
de I'arthrite. A noter que, bien que les IRSC se concentrent principalement sur des
thémes et sujets de santé globaux des Canadiens, il existe un Institut de la santé des
Autochtones.

Un examen de la documentation disponible indique que, bien que certaines recherches
liées au personnel militaire et aux vétérans soient financées par les IRSC, elles ne
représentent qu’une petite fraction du total des projets financés. Une recherche dans la
base de données des IRSC a permis de relever 17 projets pertinents entre 2020

et 2024, sur plus de 18 500 projets de recherche pendant cette période’®. Bien qu'il
existe un certain potentiel de chevauchement ou de dédoublement, la portée limitée de
la couverture, notamment en ce qui concerne la santé mentale des vétérans et la
douleur chronique, suggére que le risque est faible. Ainsi, I'évaluation n’identifie aucune
préoccupation immédiate.

Des entrevues avec le personnel d’acc ont indiqué que des consultations ont eu lieu
avec d’autres juridictions/organisations ayant créé des centres d’excellence semblables.
Les lecons retenues ont été partagées par ces organisations qui ont conduit le Ministére
vers le modéle actuel de financement par subventions et contributions. Le modéle met
I'accent sur le fait d’offrir aux centres d’excellence plus d’autonomie et une capacité
accrue d’étre flexibles et réactifs aux évolutions de la recherche. L’accent est également
mis sur la croissance des réseaux de recherche.

Institut canadien de recherche et de traitement en sécurité publique (ICRTSP)

L’'ICRTSP a été lancé en 2018 dans le cadre du Plan d’action national de sur les
blessures de stress post-traumatigue de Sécurité publique Canada, par le ministre de la
Sécurité publique et de la Protection civile, en partenariat avec le ministre de la Santé.

L’ICRTSP a un mandat semblable a celui de I'Institut Atlas, axé sur I'établissement et le
maintien d’un réseau de chercheurs, de chercheurs postdoctoraux et d’étudiants
travaillant dans le domaine de la recherche en santé mentale liée au personnel de

"5 1l est important de noter qu’en raison de contraintes de ressources et de décisions de priorisation, I'équipe
d’évaluation n’a pas mené d’examen détaillé des projets de recherche individuels ni d’évaluation compléte du
portefeuille des IRSC.
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sécurité publique. En partenariat avec les IRSC, 'lCRTSP a mis sur pied un groupe
pour financer et mobiliser la recherche. Depuis sa création, I'organisation a également
élargi son champ d’action pour se concentrer sur la GRC. Un examen des sites Web de
I'Institut Atlas et de 'ICRTSP identifie des déclarations et des exemples de
collaboration/partenariats (par exemple, la convocation d’'une Collaboration nationale
sur le TSPT et les troubles de santé mentale connexes). L'équipe d’évaluation n’a pas
examiné en profondeur la structure et les produits de recherche de I'lCRTSP. Bien que
des collaborations soient évidentes, le degré de similitude des mandats entre 'ICRTSP
et I'Institut Atlas, notamment concernant la GRC, est un domaine qu’ACC devrait
prendre en compte lors de 'examen de I'accord de contribution avec I'Institut Atlas.

Cadre fédéral sur le trouble de stress post-traumatique (TSPT)

Le Cadre fédéral sur le TSPT, établi en vertu de la Loi de 2018 et dirigé par 'Agence de
la santé publiqgue du Canada, offre une approche nationale pour traiter le TSPT chez les
groupes professionnels a haut risque. Son objectif est de renforcer la création,
'échange et la collaboration des connaissances entre les ministéres fédéraux et les
intervenants afin d’éclairer les actions fondées sur des données probantes, de réduire
la stigmatisation et d’'améliorer la reconnaissance des symptémes et impacts du TSPT.
Le cadre identifie également les initiatives en cours et les partenaires clés, y compris
les militaires et les vétérans, les premiers intervenants, 'ICRSMV, l'Institut Atlas, les
IRSC et 'ICRTSP.

Le principe directeur principal était que le cadre compléte les initiatives actuelles et tire
parti des partenariats. Bien qu’aucune action précise n’ait été identifiée pour ACC,
I'équipe d’évaluation note que I'Institut Atlas est identifié comme ayant un réle de chef
de file dans le cadre en matiére de recherche, d’échange de connaissances et de
formation. Les priorités du cadre comprennent

Des données améliorées sur le TSPT;

La promotion de l'orientation clinique et des pratiques exemplaires;
La création et la distribution de matériel pédagogique;

La collaboration renforcée.

ral e

Les quatre domaines prioritaires du cadre correspondent aux objectifs de I'Institut Atlas
et du CIMVHR ainsi que sur les buts et priorités d’ACC en matiére d’excellence des
services et d’'intégrité des données.

L’évaluation n’a pas cerné de dédoublement ou de chevauchement précis avec d’autres
organisations ou initiatives fédérales. Cependant, a mesure que le paysage de la
recherche continue d’évoluer, il est important de rester proactif. La prise en compte
future de toute initiative ministérielle ou des priorités et/ou initiatives d’organisations
financées devrait tenir compte des initiatives fédérales existantes afin d’éviter les
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redondances et de renforcer 'harmonisation. Cela permettra de maximiser les
occasions de collaboration, de tirer parti de 'expertise existante et de s’assurer que les
investissements ministériels complétent les efforts plus larges du gouvernement du
Canada plutét que de les dédoubler.
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4.0 Rendement

Le Programme de recherche et d’'innovation a été congu dans le but d’élargir le
domaine de la recherche sur les vétérans en soutien aux vétérans, aux membres des
FAC et a leur famille. L’évaluation a examiné dans quelle mesure chaque sous-élément
constitutif avait des indicateurs de rendement établis pour soutenir une mesure efficace
des extrants et des résultats escomptés, et dans quelle mesure I'information recueillie
indique des progres ou ou il pourrait y avoir des possibilités d’amélioration.

4.1 Efficacité du Programme de recherche et d’innovation

Mesurer l'incidence de la recherche est un défi; capturer les résultats des études et des
produits de connaissances est simple, mais il est plus difficile de faire le bond pour
mesurer I'incidence sur les politiques et/ou les traitements a court terme. L’analyse
bibliométrique (y compris les citations) est une mesure courante de la portée et de
I'utilisation de la recherche'®. Les méthodes courantes pour mesurer l'incidence de la
recherche sont notamment des entrevues/sondages avec les intervenants et les
décideurs, les études de cas, le rendement du capital investi, les modéles
logiques/théories du changement et d’autres paramétres de mesure'”. En fin de
compte, l'incidence peut étre mesurée par un changement dans les résultats de santé
ou dans les processus/pratiques du systeme de santé.

Il est possible d’améliorer la structure de mesure du rendement du Programme
de recherche et d’innovation afin de fournir des mesures plus concises et
cohérentes entre les sous-éléments constitutifs du programme.

Structure de rendement du programme de soutien

L’Institut Atlas, le Programme de financement de la recherche'® et le FBEVF sont inclus
dans le profil d’information sur le rendement (PIR) du Programme de recherche et
d’innovation. Chacun possede un modeéle logique'® correspondant ainsi que des
résultats et des indicateurs de rendement. Conformément a la portée de I'évaluation,

6 Une analyse bibliométrique est une fagon d’étudier des publications scientifiques en utilisant des données et des
statistiques pour trouver des motifs, des tendances et I'influence de la recherche dans un domaine précis.

17 Les autres paramétres de mesure sont des mesures de rechange de I'incidence de la recherche qui suivent
I'attention et la mobilisation en ligne, comme les mentions sur les réseaux sociaux, la couverture dans les nouvelles et
les blogues, les références dans les documents de politique et I'utilisation sur les plateformes en ligne

18 Le PIR du Programme de financement de la recherche comprend des indicateurs de rendement pour le CEDC et
'ICRSMV.

19 Les modeles logiques pour I'Institut Atlas et le Programme de financement de la recherche se trouvent a I'annexe G.
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'équipe d’évaluation a examiné les modeles PIR et logiques pour l'Institut Atlas et le
Programme de financement de la recherche.

Il'y a un certain degré d’incohérence dans les déclarations de résultats et le niveau
d’'information recueillie et rapportée pour les composantes du programme. Par exemple,
des résultats intermédiaires différents et le PFCFR relévent du Programme de
financement de la recherche, mais ne sont pas identifiés dans le PIR. Voir la

section 4.1.4 pour de plus amples renseignements sur la mesure du rendement du
PFCFR.

Il'y a aussi des incohérences dans les méthodologies. Par exemple, « le nombre de
publics touchés » est défini et suivi différemment entre les sous-éléments constitutifs
(parfois le nombre d’événements est suivi, parfois c’est la participation individuelle).
Examiner et ajuster les méthodologies ainsi que les indicateurs/cibles de rendement
pour améliorer la cohérence permettrait un rapport plus approfondi et une analyse
comparative potentielle.

A mesure que les sous-éléments constitutifs du programme ont mdri, certains
indicateurs initiaux pour mesurer le succes des programmes doivent étre révisés. Par
exemple, I'Institut Atlas, le CEDC et 'ICRSMV ont tous pour résultat immédiat la
création d’'un réseau de partenariats. Au 31 mars 2025, chaque organisation comptait
plus de 40 partenariats, ce qui indique que les réseaux ont été établis et que les
résultats immédiats ont donc été obtenus.

4.1.1 Rendement du Centre d’excellence sur la douleur chronique

Le but et les objectifs du CEDC ont été légerement modifiés depuis la fondation du
Centre. Selon les termes de I'accord de contribution de 2020-2023, le but et les
objectifs originaux du Centre étaient :

1. de faire progresser les nouvelles connaissances et la compréhension du bien-
étre des militaires, des vétérans et de leur famille;

2. de favoriser I'élaboration et la mise en ceuvre de politiques et de stratégies sur
les programmes et avantages qui répondent aux priorités identifiées en matiere
de bien-étre des militaires, des vétérans et de leur famille;

3. de cerner, d’évaluer et de promouvoir de nouvelles approches, de nouveaux
modeles et de pratiques exemplaires, menant a un meilleur bien-étre des
militaires, des vétérans et de leur famille;

4. de renforcer les capacités au sein du domaine de recherche engagé dans I'étude
des enjeux des vétérans;

5. de favoriser des partenariats et des réseaux avec des institutions de recherche.
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Les objectifs de I'accord de contribution de 2023-2028 ont été modifiés pour éliminer
'accent mis sur le développement et la mise en ceuvre de politiques et de stratégies de
programmes et d’avantages, dans le but :

1. d’élaborer une stratégie pour suivre le nombre de vétérans recevant chaque
année des soins interdisciplinaires et de recueillir des données sur les résultats
des soins interdisciplinaires de la douleur chronique afin d’identifier et de
partager les pratiques exemplaires.

2. d’analyser l'efficacité des programmes et services qui affectent le bien-étre des
vétérans souffrant de douleurs chroniques et de leur famille.

ACC a développé des indicateurs de rendement propres au CEDC afin d’aider a
évaluer le succés du Programme de recherche et d’'innovation.

Indicateurs de rendement

Les indicateurs de rendement pour la recherche peuvent étre généralisés comme des
mesures de portée ou d’incidence. Les mesures de portée tentent de saisir qui ou
combien examinent l'information sur les résultats de la recherche. Cela peut étre
mesuré par divers moyens, notamment les vues de pages Web, les impressions sur les
réseaux sociaux, le téléchargement de documents, les auditeurs de balados et le
nombre d’auditoires lors des présentations. Les indicateurs de portée sont utiles pour
documenter et montrer des progres réalisés dans la diffusion des connaissances en
recherche (mobilisation des connaissances). Les mesures de rendement, cependant,
tentent de répondre a la question de savoir si la recherche est utilisée ou quel effet elle
a eu sur les résultats.

Comme le montrent les tableaux 4 et 5, les indicateurs de rendement pour les résultats
immédiats et intermédiaires du CEDC concernent principalement la portée plutét que
l'incidence. Notez que de nouveaux objectifs ont été établis a la conclusion du premier
accord de contribution en mars 2023.

Tableau 4 — Résultat immédiat : un réseau de partenariats diversifiés est établi

Résultat Etat Cible Progrés Etat
pour 2023- jusqu’en

2028 mars 2025
Partenariats du CEDC ) Dépasse les
établis exigences
Source : analyse de l'information du DEA sur le Systeme de résultats et d’indicateurs de rendement (SRIR) d’acc.
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Tableau 5 — Résultat intermédiaire : les connaissances sont diffusées

Cible Progres

pour 2023- jusqu’en

2028 mars 2025
1. Produits de connaissance du CEDC distribués 125 137 Respecté
2. Les publics rejoints par le CEDC au moyen de )
forums, d’ateliers, etc. 5000 188172 Respecte
3. Etudes de recherche du CEDC citées dans la ]

Dépasse les

documentation paralléle ou autre pour aider a la 10 % 63 %

prise de décision®®
Source : analyse de l'information du DEA sur le Systeme de résultats et d’indicateurs de rendement (SRIR) d’acc.

exigences

Le CEDC rend compte trimestriellement au Ministére au sujet de ses indicateurs de
rendement et les résultats sont regroupés annuellement. Le centre est en bonne voie
pour atteindre ou dépasser son objectif de partenariat d’ici 2028 et a déja pleinement
atteint son objectif de 2028 en matiere de distribution de produits de connaissance.
Cela montre que le Centre crée des relations et produit et partage efficacement de
linformation. Toutefois, les indicateurs ne concernent pas les types ou la qualité des
partenariats formés.

La mesure des « publics joints par des événements, tels que des forums, des ateliers,
etc. » indique 188 172 membres du public, comparativement a un objectif de 5 000.
Bien que cela suggére une large sensibilisation, I'indicateur doit étre affiné, car la
définition de « public » n’est pas entierement définie, ce qui rend difficile de déterminer
si les chiffres refletent une mobilisation significative ou une exposition générale.

[l'y a aussi une occasion pour ACC d’améliorer le PIR afin de refléter des indicateurs de
rendement supplémentaires autour de la portée, offrant ainsi une image plus compléte
du rendement du CEDC. Par exemple :

» Projets de recherche financés (76 projets financés dans huit provinces
canadiennes et en Australie a I'exercice financier 2024—-2025);

» Projets de recherche achevés (45 projets réalisés en date de 2024-2025);

» Articles publiés évalués par des pairs (28 publications évaluées par des pairs);

« Types de partenariats (partenariats établis avec 30 universités et institutions).

Le troisieme indicateur intermédiaire suit la fréquence a laquelle les études de
recherche du CEDC sont citées dans la documentation paralléle ou dans d’autres

20 | a documentation paralléle fait référence a la recherche et a d’autres informations qui ne sont pas officiellement
publiées par des canaux de publication traditionnels comme les revues universitaires ou les livres. Les types courants
de documentation paralléle incluent les rapports (annuels, de recherche, techniques, de projet, etc.), les documents de
travail, les documents gouvernementaux, les livres blancs et les évaluations. La documentation paralléle est souvent
produite par des ministéres et agences gouvernementales, des organisations non gouvernementales, des centres et
départements académiques, ainsi que par des entreprises privées et des experts-conseils.
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sources pour appuyer la prise de décision. Elle montre un taux de citation de 63 %
comparativement a un objectif de 10 %, ce qui est bien au-dessus du niveau attendu et
suggere que la recherche du CEDC est largement référencée. Cependant, utiliser
uniquement les citations comme mesure indirecte de I'incidence a ses limites. Bien que
les citations indiquent une visibilité, elles ne montrent pas si la recherche a influencé les
décisions ou mené a des changements de pratique, de politique ou de résultats.

En 2024-2025, le CEDC a mis en place I'utilisation du logiciel de Researchfish pour
soutenir la collecte de données liées aux incidences de la recherche financée.?! Dans le
cadre de ce changement, de nouvelles exigences de déclaration ont été introduites
pour les bénéficiaires de financement. On demande maintenant aux chercheurs de
soumettre des rapports d’avancement par Researchfish, et de fournir des informations
sur les extrants et les résultats de la recherche, ce qui comprend des détails sur les
publications (paralléles et évaluées par des pairs), les collaborations, les activités de
mobilisation, telles que les présentations et conférences, la participation des patients et
du public, ainsi que toute influence que la recherche a pu avoir sur les politiques, la
pratique ou d’autres domaines, y compris les incidences a long terme.

Cette approche devrait améliorer la disponibilité et la qualité des données liées a
l'incidence de la recherche, ce qui soutiendra les évaluations futures. Alors que le
CEDC continue de développer sa capacité a recueillir 'information liée a I'incidence, il
pourrait y avoir une occasion pour ACC de réviser l'indicateur de résultats
intermédiaires n° 3 afin de mieux refléter la capacité évolutive du Centre a mesurer
linfluence de la recherche. A mesure que le CEDC continue de m(irir, 'harmonisation
de la mesure du rendement avec ses activités et résultats en évolution favorisera la
production de rapports plus précis et significatifs sur la portée et I'incidence.

Renforcement des capacités

Dans le cadre de son initiative de renforcement des capacités, le CEDC a soutenu

50 étudiants a la maitrise et au doctorat. Cette initiative vise a renforcer la capacité de
recherche dans le domaine de la gestion de la douleur en soutenant la formation et le
développement de niveau supérieur.

Chaque année, le programme Initiative de renforcement des capacités peut accorder un
financement a un maximum de deux étudiants a la maitrise, chacun admissible a

27 000 $ chaque année pour deux ans, et deux doctorants, chacun admissible a

40 000 $ chaque année pour trois ans. Une troisiéme initiative de renforcement des
capacités a été créée en I’honneur d’'un membre fondateur du Conseil consultatif de
CEDC pour les vétérans. Elle offre un montant annuel supplémentaire de 27 000 $ a un
étudiant francophone a la maitrise.

21 Researchfish est un systéme Web qui permet aux bailleurs de fonds, universités et organismes de recherche de
recueillir et de surveiller des données sur les extrants, les résultats et les incidences de la recherche, dans le but de
démontrer la valeur de la recherche financée pour orienter les décisions de financement futures.
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4.1.2 Rendement de I'Institut Atlas

Les activités de I'Institut Atlas sont harmonisées avec les objectifs globaux du
programme, mais il existe des occasions d’améliorer et d’affiner les résultats de
rendement ainsi que les indicateurs, mesures et méthodologies associés.

L’Institut Atlas a été créé a 'origine pour renforcer la capacité des individus, des
organisations et de la communauté de la santé a comprendre et prévenir les incidences
sur la santé mentale du traumatisme et du TSPT chez les vétérans et leur famille, et
pour améliorer le rétablissement.

L’entente de financement formelle entre ACC et I'Institut Atlas définit trois objectifs clés
axés sur I'amélioration des résultats en santé mentale pour les vétérans et leur famille :

1. Renforcer I'expertise et partager les connaissances a travers 'ensemble du
continuum de soins;

2. Construire de nouveaux réseaux de connaissances pour relier la recherche, les
données probantes, les politiques et la pratique;

3. Sensibiliser le public aux enjeux de santé mentale affectant les vétérans et leur
famille.

Indicateurs de rendement

L’Institut Atlas posséde sa propre section au sein du PIR du Programme de recherche
et d’innovation. ACC suit un total de 13 indicateurs de rendement. Les tableaux 6 et 7
offrent un apergu des résultats immédiats et intermédiaires du programme, y compris :
les indicateurs de rendement connexes, les mesures de référence disponibles, les
cibles et les résultats au 31 mars 2025.

Tableau 6 — Résultat immédiat : un réseau de partenariats diversifiés est établi

Cible  Résultat Etat Cible Progrés
pour 2022- jusqu’en
2027 mars 2025

Nombre de
partenariats
diversifiés, de 15 (5 par Dépasse les .
collaborations et année) 25 exigences 15 15 Respecte
d’initiatives conjointes
établis

Source : analyse de I'information du DEA sur le Systéme de résultats et d’indicateurs de rendement (SRIR) d’acc.
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Comme on peut le voir dans le tableau 6, I'Institut Atlas a dépassé son objectif
précédent de partenariats, et trois ans aprés le début de son accord de contribution
quinquennal, il a déja atteint I'objectif établi pour cette période. Cela suggere qu’il
devrait y avoir un ensemble d’objectifs de rendement plus élevés.

En plus de mesurer le nombre de partenariats, il existe un indicateur de satisfaction — le
pourcentage de partenaires qui déclarent étre satisfaits de la qualité de leur partenariat
avec le CE au sujet du TSPT. Cet indicateur a été créé en 2022 et I'objectif est de

75 %. Les résultats de 2022-2023 a 2024-2025 ont largement dépassé I'objectif : plus
de 93 % des partenaires sondés se sont déclarés satisfaits.

ACC a créé plusieurs résultats intermédiaires et indicateurs connexes pour aider a
surveiller et évaluer le rendement de I'Institut Atlas (voir Tableau 7).

Tableau 7 : mesure de rendement des résultats intermédiaires de I'Institut Atlas

Indicateur de Référence Cible 2020-2021 2021- 2022-2023 2023- 2024-

rendement (exercice (exercice 2022 2024 2025
financier) financier)

Résultats intermédiaires : lance des études de recherche appliquée a grande
échelle

Nombre d’études | 0 (2022) | 3 (2027) - - 3 3 4
de recherche
appliquée a
grande échelle
lancées?

Résultats intermédiaires : les résultats de recherche sont utilisés

Pourcentage 75 % 75 % -- -- 42 % 59 % 86 %
d’études de (2022) (2027)

recherche citées

dans la

documentation
parallele ou autre
pour aider a la
prise de décision

22 | a recherche appliquée fait référence a la recherche sur les traitements cliniques visant a déterminer lesquels sont
les plus efficaces pour le traitement des conditions de santé mentale chez les vétérans. La recherche est considérée
comme lancée une fois que les documents de planification de I'étude ont été élaborés et approuvés par un comité
d’éthique universitaire, et que le recrutement des participants a commencé.
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Indicateur de Référence Cible 2020-2021  2021- 2022-2023 2023- 2024-
rendement (exercice (exercice 2022 2024 2025

financier) financier)

Résultats intermédiaires : les vétérans, leur famille et les fournisseurs de
services de santé mentale ont acces a des informations et des outils fondés sur
des données probantes

Pourcentage de 75 % 75 % -- -- 95 %2 | -- 90 %
satisfaction quant | (2022) (2027)
a la qualité des
informations et
des outils fondés
sur des données

probantes?
Pourcentage 80 % 80 % -- -- 100 % 100 % | 100 %
d’utilisation de (2027)

produits et d’outils
d’information
fondés sur des
données
probantes

Résultats intermédiaires : les prestataires de services de santé mentale
autorisés par ACC appliquent les résultats des recherches

Pourcentage de 75 % 75 % -- -- 89 %> | -- 75 %
prestataires de (2022) (2027)
services de santé
mentale agréés
par ACC, formés
par le CE, qui
déclarent avoir
appliqué les
résultats des
recherches du CE

Source : analyse de l'information du DEA sur le Systeme de résultats et d'indicateurs de rendement (SRIR) d’acc. Septembre 2025.

Remarque : Plusieurs nouveaux indicateurs et résultats de rendement ont été établis avec I'accord de
contribution subséquent et certaines mesures constituent un comptage cumulatif sur la période de
contribution (c’est-a-dire le nombre de partenariats établis durant la période de I'accord de contribution).

23 |es utilisateurs sont définis comme des cliniciens et/ou des vétérans et les membres de leur famille qui utilisent
I'information et les outils disponibles.

24 Sondage de satisfaction mené tous les deux ans.

25 Sondage mené tous les deux ans auprés des fournisseurs de soins de santé mentale autorisés par ACC.
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Les résultats établis s’enchainent et sont liés a l'intention et aux objectifs précédents
définis dans les documents de planification ministériels et 'accord de financement avec
I'Institut Atlas mentionné ci-dessus.

En plus des indicateurs présentés dans le tableau 7 — Mesures de rendement des
résultats intermédiaires, plusieurs autres indicateurs sont capturés. Des
renseignements supplémentaires sur le rendement sont présentés au tableau 8.
L’équipe d’évaluation note que certaines ou I'ensemble de ces mesures pourraient étre
désignées dans le PIR comme des indicateurs de rendement a I'appui des résultats
intermédiaires ci-dessus, qui seraient plus conformes au CEDC.

Tableau 8 — Résultats et indicateurs de rendement pour I'Institut Atlas

Indicateur de rendement Cible 2020- 2021- 2022- 2023- 2024-
(exercice 2021 2022 2023 2024 2025

financier)

Extrant : les connaissances sont diffusées

Nombre de produits de 125 (2027) | -- -- 27 29 25
. . . 7 26
connaissance distribués [25/an]

Nombre de membres du 750/an -- -- 1670 3 849 2932
public ayant participé a
des forums, des ateliers,
etc.

Extrant : études de recherche

Nombre d’études de S. O. 6 5 7 4 4
recherche achevées

Extrant : activités de formation, outils, produits

Nombre d’activités de S. O. -- -- 52 103 59
formation
organisees/outils/produits
pédagogiques diffusés

Source : analyse de l'information du DEA sur le Systeme de résultats et d'indicateurs de rendement (SRIR) d’acc. Septembre 2025.

Selon 'examen des documents, I'’équipe d’évaluation a identifié une occasion
d’améliorer les résultats du programme. Plus précisément, la combinaison des énoncés
intermédiaires en un seul résultat axé a la fois sur la conduite et la diffusion de la

26 | es produits de connaissance comprennent des infographies, des fiches d’information, des boites d’outils, des
lignes directrices, des pages uniques, des résumés en langage clair et des outils multimédias éducatifs.
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recherche, tout en conservant plusieurs indicateurs, pourrait améliorer la clarté et
I’harmonisation avec les objectifs du programme. Ce changement serait lié a toute la
recherche initiée, tout en rendant le PIR plus concis.

De nombreux nouveaux indicateurs de rendement ont été ajoutés depuis la création du
Centre, visant a améliorer les mesures fondamentales de rendement (comme le
montrent les tableaux 7 et 8, plusieurs mesures ont été introduites en 2022-2023).

En 2024, I'Institut Atlas a produit son propre cadre de mesure du rendement avec des
indicateurs mis a jour et suggérés, ainsi que des mesures, définitions et cibles
connexes. Ce n’était pas une pratique ou un document demandé par ACC, mais plutét
une activité interne visant a mesurer l'incidence organisationnelle. Plus de

50 indicateurs sont liés a plusieurs domaines (mission, intervenants, finances et
rendement interne). Bien qu’il y ait un certain chevauchement avec les indicateurs d’acc
(par exemple, publications, partenariats, audiences atteintes/fréquentation), le cadre de
I'Institut Atlas est plus précis et comprend certaines mesures de rendement
opérationnel/organisationnel (par exemple, mobilisation organisationnelle et capacité,
gouvernance et leadership, et appartenance). L'évaluation note qu'il existe une
occasion d’élargir le PIR d’acc en utilisant les informations sur le rendement déja
recueillies par 'Institut Atlas. Par exemple :

» Des études de recherche lancées et actives (pas seulement de la recherche
appliquée a grande échelle);

» Diversité des études de recherche lancées ou complétées (sujets/thémes
d’étude et population d’étude);

» Facteur d’impact moyen des revues publiées (une autre métrique bibliographique
courante qui va au-dela de la simple mesure des citations);

» Application de formations sur les fournisseurs de services (sondage auprés des
fournisseurs de services qui appliquait la formation ou I'apprentissage en
pratique);

» Répondre aux besoins des vétérans par des occasions d’engagement (nombre
de participants et d’intervenants qui se sentent représentés dans le travail de
I'Institut Atlas).

L’information liée au rendement et la mesure des résultats sont recueillies a I'aide de
divers outils, notamment des sondages de satisfaction en partenariat et Google Scholar
(pour suivre 'impact de la recherche). Les preuves examinées par I'équipe d’évaluation
démontrent des pratiques de signalement complétes, et les entrevues indiquent un
engagement fort a améliorer et a affiner la mesure du rendement.

Mesurer I'impact de la recherche est un défi; capturer les résultats des études et des
produits de connaissances est simple, mais il est plus difficile de faire le saut pour
mesurer I'impact sur les politiques ou les traitements a court terme. Il est possible de
recueillir et de rapporter 'impact qualitatif obtenu par des partenariats ou des projets de
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recherche, par exemple I'évaluation a vu des preuves qualitatives de I'impact par des
témoignages présentés devant un comité permanent de 'ACVA.

Bien qu'il en soit encore aux premiers stades de croissance, I'Institut Atlas a contribué a
la base de données probantes sur la recherche en santé mentale concernant les
vétérans et leur famille grace a la réalisation constante d’études de recherche

(Tableau 8) qui ont observé une croissance constante de la fréquence des citations
(Tableau 7). Entre 2022-2023 et 2024-2025, 27 études ont été réalisées. L’analyse
bibliométrique menée par I'Institut Atlas montre que 86 % des études étaient citées en
date du 31 mars 2025. Pour compléter davantage cette recherche, les informations
communiquées par I'Institut indiquent une distribution constante des produits de
connaissances qui dépasse leur cible de publics cibles.

L’analyse bibliométrique (notamment les citations) est une mesure courante de I'impact
de la recherche utilisée par d’autres ministeres fédéraux qui financent la recherche.
D’autres méthodes courantes pour mesurer 'impact de la recherche financée incluent
les suivantes :

» des entrevues ou des sondages avec les intervenants et les décideurs;

» des données altimétriques (p. ex. médias sociaux et engagement public);
* un retour sur investissement ou économies de colts;

» des modeles logiques ou des théories du changement.

En fin de compte, I'impact serait mesuré par un changement dans les résultats de santé
ou les processus et pratiques du systéeme de santé.

Renforcement des capacités

Le renforcement des capacités peut étre abordé sous plusieurs angles : les
professionnels de la santé, les vétérans et leur famille, ainsi que la communauté de
recherche. L’Institut Atlas se concentre stratégiquement sur 'amélioration des soins et
du soutien, en mettant I'accent sur 'augmentation des capacités a I'échelle du Canada
pour des soins et un soutien accessibles, culturellement compétents et informés sur le
traumatisme. A cet égard, la cible principale est constituée des fournisseurs de
services, des vétérans et de leur famille. L’organisation mesure actuellement les publics
touchés, les activités organisées/outils créés ainsi que les renseignements téléchargés
sur leur site Web.

Alors que I'Institut Atlas fait progresser sa capacité de recherche au Canada, il y a une
occasion de surveiller son impact sur la communauté scientifique. Par exemple, la
proportion de projets incluant des chercheurs en début de carriere ou étudiants pourrait
étre suivie. Un tel indicateur de performance serait cohérent avec le mandat et les
activités clés de I'Institut, qui incluent le positionnement du Centre d’excellence comme
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un leader national et international en recherche sur le trouble de stress post-
traumatique, créant des occasions de soutenir la prochaine génération de chercheurs
issus d’horizons diversifiés.

Dans I'ensemble, il existe une quantité importante d’informations liées au rendement
disponibles pour ACC. Bien qu’une grande partie soit axée sur la production et la
portée, il existe des occasions d’envisager d’intégrer davantage d’indicateurs de
performance dans le PIR actuel afin d’offrir une image plus compléte des résultats.

4.1.3 Performance de 'ICRSMV

L’ICRSMV a établi un solide réseau d’établissements de recherche universitaires,
dont la portée repose sur sa revue et son forum annuel. Il existe des occasions
d’améliorer les indicateurs de performance connexes pour refléter I'utilisation de
la recherche et de revoir les méthodologies concernant la portée.

L’ICRSMV reléve de la section du programme de financement de la recherche du PIR.
Le tableau 9 présente un apercu des indicateurs de performance connexes, notamment
les cibles et les résultats au 31 mars 2025.

Tableau 9 : Indicateurs de rendement de 'ICRSMV

Indicateur de Référence Cible 2020- 2021- 2022- 2023-

rendement (exercice (exercice 202127 2022 2023 2024
financier) financier)

Résultat actuel : mise en place d’un réseau de partenariats diversifiés

Nombre de 60 87 62 69 70 74 78

artenariats établis X
gar 'ICRSMV (2020) | (2026%)

Résultat intermédiaire : les connaissances sont diffusées

Nombre de produits 40 21 40 90 21 25 65
de connaissance de (2021) (annuell
'ICRSMV distribués ement)
Nombre de publics 9 10 9 14 5 11 20

touchés par

'ICRSMV au moyen (2021)

27 Notez que ces chiffres sont basés sur I'année civile (du 1°" janvier au 31 décembre) par rapport a I'exercice financier
(du 1 avril au 31 mars), car c’est ainsi que 'lCRSMV a produit ses rapports jusqu’en 2024. Il est a noter que
I'ICRSMYV est en train de changer sa période de production de rapport pour celle correspondant a I'exercice financier.
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Indicateur de Référence Cible 2020- 2021- 2022- 2023- 2024-

rendement (exercice (exercice 202127 2022 2023 2024 2025
financier) financier)

de forums, (annuell

d’ateliers, etc. ement)

Résultats intermédiaires : les résultats de recherche sont utilisés

Nombre d’articles 148 133 165 000 | 78 381 103969 | 148 133 | 157 101 | 182 098
téléchargeables du (2022) (2026)
JMVFH par année

Source : SRIR, résultats du Programme de recherche et d’'innovation du PIP. En date de juillet 2025.
* La date cible avait été initialement fixée au 31 mars 2024, mais a été reportée au 31 mars 2026.

Pour stimuler la recherche et I'application des connaissances, 'ICRSMV a élargi ses
partenariats et ses réseaux. Au début de I'entente de financement en 2020,
I'organisation comptait 60 partenariats dans le but de porter cette base a 87 d’ici 2024.
En 2023-2024, en raison de considérations de personnel et d’'une réorientation des
priorités stratégiques, 'ICRSMV a commencé a se concentrer sur 'amélioration de la
qualité des relations existantes plutoét que sur I'établissement de nouvelles relations.
L’organisation prévoit de continuer a développer sa base de partenaires dans les
années a venir.

En plus d’élargir ses partenariats, 'ICRSMV contribue au Programme de recherche et
d’'innovation en développant une gamme de produits de connaissances. Comme le
montre le tableau 9, le nombre de produits a été nettement plus élevé en 2021-2022
(90), en partie grace a un forum virtuel qui présentait un grand nombre de présentations
vidéo en continu.

L’événement phare de 'lCRSMV, le Forum annuel, attire des centaines de participants
du monde entier, notamment des chercheurs et des intervenants des communautés
militaires et vétérans. Cependant, les indicateurs de rendement actuels dans le PIR de
'ICRSMV ne refletent pas le nombre de personnes atteintes par cet événement.
Jusqu’a présent, les rapports se sont concentrés sur le nombre d’événements de
recherche plutét que sur le nombre de membres individuels du public rejoints, ce qui est
incohérent avec la maniére dont d’autres sous-composantes du Programme de
recherche et d’innovation rapportent leur portée. Il y a une occasion pour que le PIR soit
modifié afin de mesurer a la fois le nombre d’événements et le nombre de personnes
atteintes afin de mieux refléter son impact.

Le JMVFH continue de voir une croissance des téléchargements d’année en année.
Cette croissance s’explique en partie par une augmentation du nombre de numéros de
revues (de trois a cinq par année) et par I'expansion de la présence marketing et des
plateformes sociales.
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Au départ, un indicateur a été établi pour évaluer comment I'information de recherche
était utilisée par les chercheurs et pour orienter la prise de décision. En revenant sur la
méthodologie, il a été déterminé que cet indicateur serait difficile a mesurer. En
conséquence, un indicateur alternatif du nombre de téléchargements annuels d’articles
de la revue de 'lCRSMV a été adopté.

Mesurer « I'utilisation » peut étre une mesure subjective dans ce cas. Si un article est
téléchargé, on peut supposer gu’il a été lu et donc un indicateur de considération pour
l'utilisation, mais pas une mesure directe de la recherche utilisée. L'évaluation révele
que l'information actuelle suivie ne mesure pas avec précision la maniére dont
l'information de recherche est utilisée. Des détails supplémentaires sur les publics
atteints et les informations distribuées pourraient apporter plus de clarté quant a
I'étendue de la portée et a I'impact potentiel. LICRSMV assure également le suivi des
citations tirées d’articles publiés dans sa revue évaluée par des pairs et étudie
Iutilisation d’un logiciel pour améliorer la saisie des données. Etant donné le rdle de la
revue comme source clé de recherche en santé des militaires et des vétérans évaluée
par des pairs, et du fait que d’autres composantes du Programme de recherche et
d’'innovation suivent également les citations, I'intégration des données de citations dans
le PIR renforcerait la mesure globale de rendement du programme. Les citations offrent
une mesure plus robuste et objective de l'utilisation de la recherche que les
téléchargements et contribueraient a la cohérence entre les indicateurs de rendement
du programme.

A I'hiver 2025, 'ICRSMV a mandaté un tiers pour qu'il effectue un examen de
'organisation. L’examen comprenait une évaluation par rapport aux objectifs
stratégiques et fournissait quelques recommandations pour permettre davantage la
réalisation de ces objectifs. Un domaine clé cerné était la poursuite de 'amélioration de
la mesure de l'impact des activités de 'ICRSMV, notamment I'application des
connaissances.

Renforcement des capacités

En plus de développer les partenariats organisationnels et institutionnels, 'ICRSMV
contribue a accroitre la capacité de recherche pour la santé et le bien-étre des
militaires, des vétérans et des familles grace a I'administration de bourses étudiantes et
d'une communauté de pratique étudiante. L'ICRSMV organise chaque année plusieurs
événements (formations et occasions de réseautage) visant a autonomiser la prochaine
génération de chercheurs. Il y a une occasion d’envisager d’intégrer un indicateur de
rendement en renforcement des capacités, comme cela a été discuté de maniere
similaire pour I'Institut Atlas.

Par exemple, entre 2014 et 2023, 'ICRSMV, en partenariat avec la Légion royale
canadienne, a attribué dix bourses évaluées a plus de 300 000 $. L'ICRSMV mentionne
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que parmi les personnes qui ont terminé leurs projets de recherche, toutes ont poursuivi
des recherches universitaires liées aux militaires, aux vétérans et a leur famille au cours
de leur carriere. Comme il a été signalé dans le JMVFH en 2024, ces investissements
en capacité ont mené a 36 études évaluées par des pairs supplémentaires citées dans
170 articles?®.

4.1.4 Rendement du PFCFR

Aucun indicateur de rendement n’est en place pour mesurer le succes du PFCFR
et les mesures de rendement connexes ne sont pas actuellement prises en
compte dans le systéeme de production de rapports du Ministére.

Mesurer le rendement du PFCFR est difficile étant donné que le programme en est au
début de son cycle de vie. Comme mentionné précédemment, aucun profil d’information
de rendement n’a été élaboré pour le programme et aucun objectif de rendement n’a
été établi. Seuls deux cycles de financement ont été accordés (un en 2023-2024 et un
autre en 2024—-2025) soutenant un total de 27 projets de recherche. Comme le montre
le tableau 10, la majorité des projets financés étaient soutenus par les SSFC ou RDDC.

Tableau 10 — Projets financés par le PFCFR

Nombre de projets Nombre de projets achevés
SSFC 8 0
RDDC 12 2
ACC 7 1

Source : Site Web d’Anciens Combattants Canada consulté le 7 novembre 2025.

Parmi les trois projets de recherche menés a bien, un seul a été financé par ACC. Les
entrevues indiquent toutefois que le projet achevé a été bénéfique pour le Ministére et a
éteé utilisé pour éclairer les travaux politiques en cours.

ACC travaille en consultation avec les départements partenaires pour planifier et
développer des occasions de financement. A ce jour, ce processus n’a pas été guidé
par un processus formel comme les autres composantes du Programme de recherche
et d’innovation. L’élaboration des documents d’orientation est discutée plus en détail a
la section 4.4.4.

En termes de portée, les occasions de financement sont affichées sur le site Web d’acc
et promues par I'intermédiaire du réseau académique de 'lICRSMV. Le Ministére ne

28 Stéphanie A.H. Bélanger, David Pedlar, Susan Docherty-Skippen Journal of Military, Veteran and Family Health
Vol. 10, n° 4-AN, p. 1-3
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rapporte actuellement pas de données liées a la portée. Cependant, il est possible de
suivre I'adoption grace a des mesures telles que les vues Web, la portée des listes de
diffusion de 'ICRSMV, les réponses aux occasions de financement, etc.

4.1.5 Résultats finaux

Nous n’avons aucun mécanisme en place pour mesurer les contributions que les
composantes du Programme de recherche et d’innovation pourraient avoir dans
I'obtention du résultat final.

Les résultats pour les résultats finaux sont rapportés au niveau ministériel par
I'intermédiaire du Cadre ministériel des résultats®®. Bien qu’ACC ait plusieurs résultats
finaux, les composantes du Programme de recherche et d’innovation sont liées a un
seul résultat ministériel ultime : veiller a ce que les vétérans soient en bonne santé
physique et mentale. En 2022, ce résultat est mesuré au moyen du Sondage sur la
santé des vétérans canadiens, qui recueille des informations sur 'ensemble de la
population des vétérans, clients ou non. Ce sondage est réalisé tous les deux ans.
Avant cette enquéte, le Ministére réalisait 'Enquéte sur la vie apres le service militaire
(réalisée pour la derniere fois en 2019) pour mesurer le résultat final. Le tableau 11 met
en lumiére les résultats recueillis en septembre 2025.

Tableau 11 — Résultat final du Programme de recherche et d’innovation : les
vétérans sont en bonne santé physique et mentale

Indicateur de  Cible = 2019-2020 2020-2021 2021- 2022-2023 2023-2024

rendement 2022

Pourcentage de
vétérans qui
déclarent que
leur santé est
trés bonne ou
excellente
Pourcentage de
vétérans qui
déclarent que
leur santé 60 % |- -- -- 49 % -- 49 %
mentale est trés
bonne ou
excellente
Source : Enquéte sur la santé des anciens combattants

50 % |- - - 40 % -- 41 %

29 La Politique sur les résultats du Conseil du Trésor exige que chaque ministére fédéral dispose d’'un cadre de
résultats ministériels, qui est la structure par laquelle les informations sur le rendement financier et non financier sont
fournies pour les estimations principales et les rapports parlementaires. Rapports sur les résultats ministériels -
Canada.ca
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[l N’existe aucun mécanisme en place pour mesurer les contributions que les
composantes du Programme de recherche et d’'innovation pourraient dans 'obtention
du résultat final. De plus, les publics ciblés des programmes ou services financés ne
sont pas nécessairement des vétérans (p. ex. les membres de la famille, les
prestataires de services, les cliniciens et les chercheurs). |l est difficile d’attribuer
l'impact du Programme de recherche et d’innovation au résultat final.

4.2 Mobilisation des connaissances

Chaque sous-composante du Programme de recherche et d’innovation évaluée
met I'accent sur la mobilisation des connaissances aupres de publics variés.
Nous ne disposons pas de mécanisme formel pour nous assurer que la
recherche est envoyée a ACC.

La mobilisation des connaissances est devenue un theme central tout au long de
I'évaluation. Bien que les définitions varient, elle est généralement comprise comme
étant le processus de mise en ceuvre des résultats de recherche pour générer un
impact concret. Des termes connexes, tels que 'application des connaissances, le
transfert des connaissances et I'échange de connaissances sont parfois utilisés de
maniére interchangeable®.

[l'y a eu une augmentation de I'attention et de la prise de conscience par rapport au fait
que la recherche peut étre menée et publiée pour les universitaires, mais qu'il est
nécessaire de communiquer I'information sous divers formats a plusieurs publics. Des
entrevues avec des chercheurs et le personnel d’acc indiquent que, bien que chaque
sous-composante du Programme de recherche et d’'innovation entreprenne une forme
de mobilisation des connaissances, il ne semble pas y avoir de source centrale pour la
recherche canadienne sur la santé des vétérans.

4.2.1 Mobilisation des connaissances du CEDC

Le CEDC reconnait la mobilisation des connaissances comme une priorité
organisationnelle et la soutient avec du personnel et des ressources dédiés. Comme
indiqué précédemment dans les tableaux 4 et 5, le CEDC suit ses efforts et en rend
compte chaque année pour communiquer les résultats de la recherche et évaluer leur
impact. Au cours des trois derniéres années, les résultats indiquent que I'approche du
Centre en matiere de mobilisation des connaissances a évolué a mesure qu'il s’établit
au sein de la communauté de recherche des vétérans. L’annexe E — Mobilisation des

30 | "application des connaissances est le processus par lequel des faits ou des compétences sont transférés d'un
groupe a un autre, tandis que le transfert et 'échange des connaissances concernent généralement I'échange
d’'informations entre chercheurs et utilisateurs. Dans les deux cas, I'objectif est de rendre I'information pertinente
accessible aux personnes qui en ont besoin.
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connaissances du CEDC met en lumiére les efforts en cours et en évolution pour
s’assurer que la recherche touche les personnes qui peuvent en bénéficier.

A ACGC, il est trop tot pour faire rapport sur des changements majeurs de politique ou de
législation résultant du travail du CEDC. Les entrevues indiquent toutefois que des
efforts sont déployés pour exposer le personnel d’acc a la recherche du CEDC. Par
exemple, le personnel d’acc a participé a des événements et sommets dirigés par le
CEDC. De plus, des réunions trimestrielles ont lieu entre ACC et le CEDC ou les
résultats de la recherche sont abordés, puis signalés au Ministére. Le personnel d’acc
assiste également a la formation virtuelle et aux événements en ligne du CEDC.

Le soutien du CEDC au mécanisme de soutien aux preuves du Forum sur la

santé McMaste a contribué a la mobilisation des connaissances au sein d’acc. Cette
initiative, lancée en 2022, est un effort collaboratif impliquant le CEDC, ACC, I'Institut
Atlas, le GSSFC et le Directeur Général - Recherche et Analyse (Personnel Militaire)3'.

Organisé par I'Université McMaster, le Forum sur la santé McMaste vise a synthétiser
et mobiliser des preuves pour éclairer les politiques de santé et sociales. Il réunit des
chercheurs, des décideurs politiques et des personnes ayant une expérience vécue afin
de relever des défis complexes grace a une prise de décision fondée sur des preuves.
Grace au financement du CEDC, ACC a eu accés au programme de synthése rapide
des preuves du Forum, qui examine les recherches canadiennes et internationales. Les
syntheses produites par le Forum ont soutenu ACC dans la résolution des questions de
santé liées a ce qui suit :

» Approches de traitement pour les troubles liés a 'usage de substances;
» Utilisation du cannabis a des fins médicales;

» Problemes de santé touchant les vétéranes;

» Lien entre la perte auditive et la démence; et

» Relation entre le stress professionnel et les maladies cardiaques.

Des entrevues avec le personnel d’acc suggérent que ces communications courtes sur
les données probantes ont été particulierement utiles pour alimenter les mises a jour du
tableau des handicaps d’acc, et qu’elles ont contribué a faire en sorte que les
évaluations de l'invalidité refletent les derniéres recherches et les meilleures
pratiques®2.

31 Le Directeur général - Recherche et Analyse (Personnel militaire) reléve du Chef d’état-major de la défense,
Commandement du personnel militaire. Structure du MDN et des FAC - Canada.ca

%2 | a Table des invalidités est un outil d’évaluation utilisé par ACC pour évaluer I'étendue de I'incapacité médicale
résultant de conditions liées au service. Elle joue un réle central dans la détermination de I'admissibilité aux
prestations d’invalidité, notamment la compensation financiere, les soins de santé et les services de réadaptation.

Evaluation du programme de recherche et d’innovation Décembre 2025
42



4.2.2 Mobilisation des connaissances de I'Institut Atlas

L’approche de I'Institut Atlas repose sur deux principes : 'engagement et la cocréation,
et ce, dans le but de fournir des renseignements pertinents aux personnes qui en ont
besoin. Comme mentionné plus tét, I'un des objectifs de I'Institut Atlas est d’accroitre la
sensibilisation et la compréhension, en veillant a ce que l'information parvienne aux
personnes qui en ont besoin dans un format facile a utiliser et compréhensible.

L’organisation dispose d’'une équipe dédiée a la mobilisation des connaissances et la
mobilisation des connaissances est une composante intégrée de toute recherche. Les
produits de connaissance vont des ressources et outils spécifiques a un sujet ou a une
population, a des résultats de recherche publiés en langage clair. Le modele de
cocréation de I'Institut Atlas implique les vétérans et leur famille dans tous les aspects
du projet, de la conception a I'exécution et au lancement public. Les mesures de
rendement actuelles recueillies par ACC portent sur la mobilisation des connaissances
(adoption de produits et outils d'information fondés sur des données probantes, nombre
de produits de connaissances diffusés, nombre de publics atteints et satisfaction quant
a la qualité de I'information et des outils fondés sur des données probantes). Dans
chaque cas, 'Institut Atlas a atteint ou dépassé son objectif annuel ou prévoit atteindre
cet objectif d’ici la date établie. Il pourrait y avoir des occasions d’améliorer la mesure
qualitative a I'avenir (p. ex. la satisfaction des intervenants, I'amélioration des processus
et des produits de recherche, etc.).

Les employés d’acc ont recu des rétroactions mitigées sur la diffusion des produits de
recherche de I'Institut Atlas et la sensibilisation a ces produits. Bien que la mobilisation
des connaissances a ACC ne soit pas leur role principal, il existe une occasion
d’accroitre la sensibilisation et la mobilisation des connaissances au sein du Ministére
afin de soutenir potentiellement la gestion, la mise en ceuvre des programmes et
I'élaboration des politigues. Comme mentionné, I'Institut Atlas est également un
partenaire collaboratif dans le mécanisme de soutien des données probantes du Forum
sur la santé McMaster.

4.2.3 Mobilisation des connaissances de 'ICRSMV

Deux des principaux résultats de 'lCRSMV, leur revue et le Forum annuel, servent de
mécanismes clés pour mobiliser les connaissances en recherche. La revue est en libre
acces, permettant un acces illimité et sans frais aux articles. Le Forum réunit
chercheurs et intervenants, notamment des militaires et des vétérans, offrant ainsi une
occasion pour divers mécanismes d’échange de connaissances (p. ex. présentations,
affiches et réseautage). La revue et le Forum sont tous deux bien établis et profitent
d’'une présence internationale de grande portée.
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En tant qu’organisation axée sur la recherche académique publiée, 'ICRSMV a cerné
un effort visant a améliorer I'application des connaissances. Cette derniere et I'échange
de connaissances sont désignés comme des activités commerciales clés pour accroitre
la portée et I'impact de la recherche. Les objectifs stratégiques présentés chaque
année, ainsi que des entrevues avec le personnel de 'lCRSMV, démontrent que
I'Institut tente de combler le fossé entre la recherche académique publiée et
I'application pratique auprés des intervenants et des publics extérieurs au milieu
universitaire. L'ICRSMV explore des moyens de mesurer I'impact de tous ses efforts,
notamment I'utilisation des données existantes.

4.2.4 Mobilisation des connaissances du PFCFR

A ce jour, un seul projet de recherche a été réalisé pour ACC dans le cadre du PFCFR.
Bien que le rapport soit disponible en ligne sur le site Web de la Communauté de soins
de Perley Health, il n’y a pas de lien vers la recherche sur le site d’acc (ACC fournit un
bref résumé en ligne) ni sur tout autre site du gouvernement du Canada33. Le rapport a
contribué aux travaux politiques en cours a ACC, mais il n’a pas été largement diffusé a
I'échelle du Ministere (bien que la recherche ait été présentée par le projet mené au
groupe de travail sur la collaboration en recherche d’acc et du MDN. Inversement, la
recherche réalisée par le PFCFR parrainé par RDDC est publiée sur le site Web de
RDDC dans une base de données consultable. La base de données contient plus de
soixante ans de recherches scientifiques et techniques produites par ou pour RDDC.

4.2.5 Mobilisation des connaissances au sein d’acc

La Direction de la recherche d’acc a mené une évaluation du transfert de
connaissances et élaboré un plan en 2019 pour améliorer la diffusion de ses propres
recherches internes. Ce plan a été mis a jour en 2022—2023 pour se concentrer sur des
stratégies assurant que la recherche générée par ACC soit efficacement échangée,
comprise et appliquée a travers le Ministere. Cependant, la portée de ce plan se limite a
la recherche interne et n’inclut pas les mécanismes d’intégration des résultats de
recherche externes dans la prise de décision ou les opérations départementales.

Actuellement, ACC n’a pas de structure formelle ni de responsabilité désignée pour
mobiliser la recherche conduite par des partenaires externes, tels que I'Institut Atlas, le
CEDC ou 'lCRSMV. Bien que les entrevues suggérent que les connaissances sont
communiquées de facon informelle, I'absence d’un plan formel de mobilisation des
connaissances limite la cohérence et la clarté quant au moment et a la maniere dont la
recherche doit orienter les décisions politiques et les programmes. De plus, il n’existe
aucun dép6t central consultable connu pour la recherche canadienne sur la santé des
vétérans, similaire a la base de données de recherche militaire maintenue par les bases

33 |e site Web d’ACC comporte une page présentant des articles de recherche réalisés au sein du Ministére par la
Direction de la recherche d’ACC.

Evaluation du programme de recherche et d’innovation Décembre 2025
44



de données financées par le RDDC ou les IRSC. Bien que le Journal de 'ICRSMV
serve de source clé de recherche en santé des militaires et des vétérans évaluée par
des pairs, I'acces a d’autres recherches demeure fragmenté.

Les développements récents soulignent également I'importance de combler les lacunes
dans la mobilisation des connaissances. Un rapport parlementaire de 2025 sur le Cadre
fédéral relatif au trouble stress post-traumatique a cerné la création d’'un dépot
canadien unique d’informations sur les orientations pour les fournisseurs de soins de
santé comme étant une priorité. Une revue de soutien menée par le laboratoire de
traumatologie et de rétablissement de I'Université McMaster comprenait une analyse
des preuves disponibles et des lignes directrices sur les interventions en santé mentale.
McMaster s’est engagée a mettre en ceuvre un plan de mobilisation des connaissances
pour rendre cette information accessible a la population canadienne, notamment les
militaires, les vétérans et les fournisseurs de services. L’évaluation note qu’ACC
pourrait avoir des occasions d’apprendre et de tirer parti de cette approche pour
renforcer ses propres efforts de mobilisation des connaissances.
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4.3 Expérience vécue

Les vétérans indiquent que la mise en commun de leur expérience vécue pour
I'élaboration et a la réalisation d’études de recherche a de maniere inattendue
bénéficié a leur santé et a leur bien-étre personnels.

Expérience vécue

L’expérience vécue fait référence aux connaissances et a la perspective que I'on
acquiert en rencontrant et en composant personnellement avec une situation ou un
évenement spécifique ou en les vivant. Elle met 'accent sur I'implication directe et la
participation personnelle, la distinguant de I'information issue de la recherche, de la
théorie ou de récits indirects.

Intégrer 'expérience vécue dans les projets de recherche demande du temps et des
efforts. Les commentaires du CEDC et de I'Institut Atlas indiquent que, bien que les
projets prennent plus de temps, la qualité de la recherche est améliorée. Et, bien qu'il
soit trop t6t pour procéder a une évaluation, il pourrait y avoir un impact positif non
intentionnel a inclure directement des individus ayant une expérience vécue dans la
planification et la conduite de la recherche, principalement I'occasion de se résigner non
seulement comme une bonne pratique en recherche, mais aussi de donner aux
individus une voix et un sentiment de communauté ou de but qu'ils n’auraient peut-étre
pas eus autrement.

La volonté de la communauté des vétérans d’offrir leur expérience vécue s’est
manifestée lors d’'un récent appel aux membres de familles de vétérans pour participer
a une étude de I'Institut Atlas. Plus de 200 candidatures ont été regues en deux a

trois jours pour une étude qui ne nécessitait que 30 participants.

Le cadre conceptuel de I'Institut Atlas a été créé pour fournir la vision clé d’un systéme
de services et de soutiens reflétant ce que les vétérans et leur famille entendaient.
Comme fondation de 'engagement, I'Institut Atlas a cherché a codévelopper un cadre
d’engagement des vétérans et des familles. Il dispose d’'un comité consultatif des
vétérans, d’une équipe de vétérans ayant une expérience vécue et d’'un groupe de
vétérans et de leur famille qui apportent divers degrés d’avis et de participation. Depuis
sa création en 2022, le groupe offert des conseils sur 65 projets.

« J'ai réalisé qu’il y avait quelque chose dans tout ¢a qui était utile pour les autres, pas
seulement pour moi... Je peux faire des allers-retours et voir comment cela s’intégre
dans le tableau d’ensemble. »

- Participant vétéran a un atelier de narration numérique
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Comme ['Institut Atlas, le CEDC a également adopté I'expérience vécue des vétérans
comme un élément important dans la définition des priorités, la planification de la
recherche et les projets de recherche.

4.4 Economie et efficacité

Les fonds alloués au programme de Recherche et innovation sont dépensés
avec un délai minimal. L’évaluation n’a pas permis d’évaluer individuellement les
colts administratifs d’acc pour toutes les composantes du programme.

Comme mentionné tout au long du rapport, les composantes du programme ont été
lancées a différentes périodes entre 2019 et 2022. Le tableau 12 met en évidence les
dépenses annuelles des programmes pour chacune des sous-composantes du
Programme de recherche et d’innovation évaluées®.

Tableau 12 — Dépenses de programme de 2019-2020 a 2024-2025 par sous-
composante

PFCFR®

Atlas (Centre  Centre ICRSMV TOTAL
d’excellence surd’excellence

le trouble de sur la douleur

stress post- chronique

traumatique)
2019-2020 1290647 $ 500 000 $ 0 0 1790 647 $
2020-2021 626528595 41483868 19577139 0 12 371 384 $‘
2021-2022 8918164 § 4306984 % 25000009 0 15725 148 $‘
2022-2023 9008161 % 4528497 % 2500000 $ 200 000 $ 16 236 658 $‘
2023-2024 91919418 464135598 2500000 §$ 2150 000 $ 18 483 296 $‘
2024-2025 9134525% 4641355% 25000009 4290714 $ 20 566 594 $‘
Sous-total 43 808 723 $| 22766 577 § 11957 713 $ 6 640 714 85173727 §

Source : Direction générale des finances d’acc

Un total de 85 millions de dollars a été dépensé en dépenses de programmes liés a la
recherche entre le 2019-2020 et le 2024-2025. Un examen des données
opérationnelles montre que les fonds alloués étaient épuisés d’année en année, a
I'exception de I'exercice financier 2021-2022, ou 10 % du financement a expiré.

34 Notez que le FBEVF ainsi qu’un financement unique pour soutenir les organisations e vétérans a la suite de la
COVID-19 2020-2021 sont inclus dans le programme de Recherche et innovation, mais ne sont pas reflétés dans les
dépenses de ce tableau puisqu’elles ne relévent pas du cadre de 'évaluation.

35 Comprend des fonds transférés a ACC par les organisations partenaires Recherche et Développement pour la
défense Canada et le Groupe des Services de santé des Forces Canadiennes.
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Les dépenses pour 'ensemble des composantes du programme représentent moins
d’'un demi pour-cent des dépenses totales du programme d’acc.

Couts administratifs

Le Ministere a alloué entre cinq et sept employés équivalents a temps plein au
Programme de recherche et d’'innovation entre 2020-2021 et 2024-2025. Les colts
administratifs des sous-programmes ne sont pas actuellement suivis par le Ministere
comme des dépenses distinctes. En raison de cette approche de calcul des colts,
I'équipe d’évaluation a rencontré des limites pour évaluer les colts administratifs
spécifiques associés a la livraison des composantes individuelles du programme.

Comme chaque sous-composante fonctionne sous son propre accord de contribution
ou protocole d’entente, I'équipe d’évaluation a pu accéder aux données des budgets et
des dépenses. Cependant, I'évaluation n’a pas examiné spécifiquement les colts
opérationnels et administratifs des organisations indépendantes. Les détails sur les
dépenses de programme et 'ampleur des opérations de chaque organisation dans la
mise en ceuvre des composantes du programme sont fournis dans les sous-sections
suivantes du rapport.

4.4.1 Efficacité et économie du Centre d’excellence sur la douleur chronique

ACC est la seule source de financement pour le CEDC, ce qui présente des
risques et des limites pour I'organisation. Les frais administratifs du CEDC ont été
constants et sont conformes a ceux d’institutions de recherche similaires.

Selon les termes de I'accord de contribution de 2023-2028 entre ACC et le CEDC, ACC
contribuera jusqu’a 23 308 395 $ au CEDC sur cing ans avec une allocation annuelle
de 4 661 679 $. Le financement vise a couvrir jusqu’a 100 % des dépenses admissibles
de l'organisation, notamment les salaires, les voyages, les matériaux, les audits, les
communications, le loyer, les dépenses en capital, etc.

Financement du CEDC provenant d’autres sources

Selon I'accord de financement actuel, tout fonds recueilli auprés de sources externes
par le CEDC pour la recherche sur la douleur chronique chez les vétérans entraine une
réduction de la contribution d’acc. Bien que le CEDC détienne le statut d’'organisme de
bienfaisance, cet arrangement élimine effectivement tout avantage financier a
poursuivre des efforts supplémentaires de collecte de fonds, puisque les contributions
externes n‘augmentent pas le financement global disponible pour la recherche. Par
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conséquent, le CEDC demeure entierement dépendant d’acc comme seule source de
financement pour les opérations et la recherche.

Cette dépendance crée plusieurs implications ou risques pour le CEDC :

« limite la flexibilité financiere. Le CEDC ne peut pas tirer parti des contributions
philanthropiques ou du secteur privé pour élargir la capacité de recherche ou
investir dans des projets innovants au-dela de la portée actuelle du CEDC;

» réduit l'incitation aux partenariats. Les collaborations potentielles avec 'industrie,
les fondations ou les donateurs peuvent étre découragées, car leurs
contributions ne méneraient pas a de nouvelles ressources nettes pour
I'organisation.

e crée un risque stratégique. La dépendance totale a une seule source de
financement expose le CEDC a une vulnérabilité financiére si les priorités
budgétaires d’acc changent ou si les niveaux de financement diminuent a
'avenir.

Du point de vue d’ACC, toutefois, limiter les possibilités de financement réduit le risque
que le travail dépasse la portée du Ministére, de son mandat et de la directive définie
dans la lettre de mandat originale au Ministre. Si ou quand des modifications a I'entente
de contribution sont en cours d’examen, ces points doivent étre pris en considération.

Exigences en matiére d’établissement de rapports

L’entente de contribution définit également les exigences de rapport du CEDC, qui
incluent les suivantes :

» rapports d’étape trimestriel;

» états financiers annuels;

* rapports sur les résultats annuels et ACS Plus;
* inventaires des actifs;

* rapports d’audit;

» réconciliation finale et réclamations.

Les entrevues indiquent que les rapports financiers du CEDC ont été effectués en
temps opportun et qu’aucune préoccupation majeure n’a été cernée. L’évaluation a
toutefois déterminé une zone de risque concernant la nature « juste a temps » des
versements de financement d’acc. Le CEDC n’a pas la capacité de transférer des fonds
d’un exercice a l'autre et dépend de I'arrivée du financement d’acc durant la premiére
semaine d’avril pour couvrir les dépenses. Si le financement n’arrive pas a temps,
comme cela s’est produit par le passé, le CEDC a peu d’options pour atténuer la
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situation, car il ne peut pas recevoir de financement d’autres sources ni avoir acces a
une marge de crédit.
Dépenses administratives

Le modele actuel de déclaration des dépenses d’acc utilise des catégories
prédéterminées alignées sur les dépenses admissibles décrites dans I'entente de
contribution (p. ex. salaires et avantages, loyer, services publics). En raison de la nature
du travail du centre (recherche, formation et mobilisation des connaissances), les
activités reposent fortement sur I'effort individuel (principalement les salaires).
Cependant, les dépenses salariales soumises ne distinguent pas entre le travail
administratif et le travail lié aux projets, ce qui rend difficile la mesure entre les colts
directs et indirects. Hormis les salaires et les avantages, les dépenses opérationnelles
et administratives du CEDC sont restées constantes a environ 12 % a 15 %.

[l N’y a aucune attente de retour sur investissement direct pour le Ministére de la part de
la recherche parrainée par le CEDC, ce qui se refléte dans les indicateurs de
rendement qui mesurent la portée plutdét que 'impact. Une évaluation du rapport qualité-
prix pour ACC n’est pas possible pour le moment, en partie a cause du caractéere non
intervenant de la relation entre ACC et le CEDC (comme prescrit dans 'accord de
contribution) et en partie a cause de la relative « nouveauté » du centre et de la
recherche qu’il produit (c’est-a-dire qu’il faut du temps pour qu’un corpus de recherches
soit mené, validé, et traduit en action). Les entrevues suggérent que la recherche
parrainée par le CEDC n’a pas encore mené a un changement de politique a ACC,
mais elle a été prise en compte lors de 'examen de domaines tels que les avantages
médicaux et la Table des invalidités. Bien qu’il ne soit peut-étre pas encore possible de
quantifier un rendement financier pour le Ministére, il y a une valeur intrinséque a ce
que le CEDC fasse progresser la recherche sur la douleur chronique chez les vétérans
et développe les capacités au sein de la communauté de recherche. Cela a a son tour
le potentiel d’influencer les décisions futures d’acc et les traitements futurs pour les
vétérans.

4.4.2 Efficacité de 'ICRSMV et économie

Le financement de 'ICRSMV soutient le renforcement des capacités dans le
domaine de la recherche en santé des vétérans. Cependant, la contribution
annuelle fixe perd de la valeur a mesure que les colts et les salaires augmentent.

Auparavant, 'ICRSMV opérait dans le cadre d’un accord de contribution avec Santé
Canada. En 2020, ACC a signé un accord de contribution de dix ans pour soutenir
'ICRSMV. Dans ce contexte, 'ICRSMV est considéré comme un « projet » financé par
le responsable du projet, I'Université Queen’s. Dans le cadre de cet accord, Queens
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offre des services a 'lCRSMV, moyennant des honoraires, incluant les ressources
humaines, le soutien juridique, la comptabilité et 'acces aux régimes de retraite du
personnel. Les entrevues indiquent que I'arrangement administratif avec Queens offre
un bon rapport qualité-prix.

Selon les modalités de I'accord de contribution, ACC accorde 2,5 millions de dollars
annuellement aux opérations de 'lCRSMV; cependant, le Ministere garde ses distances
et n’a aucun mot a dire sur les activités quotidiennes de I'organisation. Le financement
d’acc peut étre utilisé pour les dépenses d’exploitation admissibles, y compris les
salaires et avantages, les déplacements et I’hébergement, le matériel et les fournitures,
la mesure du rendement, le loyer et les services publics, I'hétellerie et les
communications. Environ 60 % des dépenses globales de 'ICRSMV concernent les
salaires et les avantages sociaux. Parmi les autres activités financées, on compte la
préparation et 'animation du Forum annuel, la recherche de soumissions et la révision
de la revue, la préparation de produits de connaissance, 'animation d’ateliers et de
séances, etc. Les entrevues indiquent que le financement stable d’acc a permis a
'ICRSMV de poursuivre ses opérations, ce qui n’aurait pas été possible autrement.

Financement provenant d’autres sources

ACC finance les opérations principales; en plus de ce financement, 'ICRSMV continue
de collaborer et de chercher des fonds auprés d’autres sources (par exemple, la
Fondation Les Fleurons glorieux, la Légion royale canadienne et Amputés de guerre du
Canada) pour financer diverses activités telles que la recherche et les bourses
d’études. Selon 'accord entre ACC et 'ICRSMV, I'organisation doit divulguer la
contribution totale provenant de toutes les sources en soutien au projet ainsi que les
dépenses totales.

Colts administratifs

L’ICRSMYV doit gérer ses activités et ses dépenses dans les limites de la contribution
annuelle, qui n'augmente pas avec l'inflation. A mesure que I'entente de financement se
prolonge dans le temps, la contribution annuelle fixe perd de la valeur a mesure que les
co(lts et les salaires augmentent. Pour maintenir des extrants et des résultats
cohérents, il pourrait étre utile d’envisager l'inclusion d’un ajustement de l'indice des
prix a la consommation (IPC) dans le prochain accord de contribution.

La contribution annuelle d’acc soutient les opérations quotidiennes de 'ICRSMV.
L’évaluation conclut que le financement stable assure que les produits et activités clés
de 'NCRSMV (comme la revue, le forum et les partenariats) peuvent continuer a
soutenir la croissance et le renforcement des capacités dans le domaine de la
recherche en santé des vétérans.
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Exigences en matiere d’établissement de rapports

L’entente de financement exige a la fois des rapports trimestriels et annuels, qu’ACC a
recus a ce jour. Ces rapports incluent les budgets et les dépenses réelles pour chaque
période. Selon des entrevues et un examen des documents du Ministére, les problémes
initiaux de rapport ont été réglés et le format de rapport a été mis a jour en 2023-2024.

4.4.3 Economie et efficacité de I'lnstitut Atlas

On obtient une valeur ajoutée alors que I'Institut Atlas continue d’élargir sa base
de partenariats, d’accroitre la participation de ses groupes de référence des
parties prenantes et d’augmenter le nombre d’articles de recherche, de formations
et d’autres produits de mobilisation des connaissances.

Selon les termes de 'accord de contribution 2022-2027 entre ACC et I'Institut Atlas (le
centre d’excellence pour le TSPT et les troubles de santé mentale connexes), ACC
contribuera jusqu’a 46 millions de dollars sur cing ans avec une allocation annuelle de
9,2 millions de dollars. Les modalités incluent la couverture de 100 % des dépenses
admissibles, y compris les salaires et avantages, les déplacements, le matériel et les
fournitures, les communications, le loyer et les services publics, I'équipement, etc.

Exigences en matiere d’établissement de rapports

L’entente de financement exige des rapports trimestriels et annuels. Ces rapports ont
été recus a ce jour. Le rapport comprend les budgets trimestriels et annuels ainsi que
les dépenses réelles. Le personnel d’acc interrogé n’a signalé aucun probléme ni
préoccupation concernant les rapports regus. A l'instar du CEDC, les rapports financiers
actuels de I'Institut Atlas se concentrent sur les catégories de dépenses admissibles et
ne permettent pas a I'équipe d’évaluation de distinguer les colts directs de la recherche
indirecte.

Financement provenant d’autres sources

A linstar du CPCoE, I'Institut Atlas est entiérement financé par ACC. Il incombe a
I'Institut Atlas d’informer ACC de toute aide financiére recue d’autres sources, ainsi que
des dépenses totales réalisées en lien avec le projet. Si le financement dépasse 100 %
des codts du projet/des dépenses admissibles, le Canada peut récupérer des fonds.
Les risques relevés relativement au CPCoE a la section 4.4.1 sont également jugés
pertinents pour l'Institut Atlas.

Colts administratifs
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L’Institut Atlas est plus grand que le CEDC, composé de plus de 50 employés dans
diverses disciplines (recherche appliquée et clinique, partenariats, mobilisation des
parties prenantes, mobilisation et mise en ceuvre des connaissances, opérations
stratégiques, communications et conseillers stratégiques). La majeure partie des
dépenses de I'Institut concerne les opérations, principalement attribuables aux salaires
et aux avantages sociaux.

L’évaluation manque actuellement d’éléments probants suffisants pour déterminer de
maniére concluante le rapport qualité-prix, principalement parce que I'impact de la
recherche est intrinséquement difficile a mesurer. Cependant, il existe des indicateurs
de valeur fondamentale. L’Institut Atlas a démontré une croissance continue grace a
I'expansion de son réseau de partenariats, a un engagement accru au sein de son
groupe de référence des parties prenantes, ainsi qu’a une production croissante
d’articles de recherche, de séances de formation et d’autres produits de mobilisation
des connaissances. Ces résultats sont appuyés par 'examen des documents, les
données disponibles et les commentaires qualitatifs provenant des entrevues.

Il est important de noter que I'évaluation de la valeur de la recherche dans un contexte
large de santé et de bien-étre — particulierement lorsqu’elle n’est pas directement liée
aux programmes et services ministériels — tend a étre de nature plus subjective (par
exemple, elle ne peut pas nécessairement entrainer des changements dans les
politiques ou les traitements).

4.4.4 Efficacité et économie du Programme fédéral conjoint de financement de la
recherche

La nouvelle structure des frais administratifs est plus conforme aux codts réels
d’acc. Il existe toutefois un risque de manque de ressources humaines
suffisantes pour administrer le programme par ACC si les postes qui soutiennent
le programme ne sont pas attribués de fagon permanente.

ACC, le MDN et les FAC collaborent pour financer et gérer des projets de recherche par
l'intermédiaire du Programme fédéral conjoint de financement de la recherche. Le MDN
et les FAC fournissent des fonds a ACC non seulement pour soutenir la recherche elle-
méme, mais aussi pour couvrir les colts engagés par ACC lors de l'organisation et de
la supervision de ces projets. ACC gere ses propres projets dans le cadre de son
budget existant, ce qui aide a réduire les colts administratifs supplémentaires. RDDC
agit comme l'organisation scientifique et technologique au sein du MDN et est le
principal signataire du protocole d’entente du PFCFR au nom du MDN. Le GSSFC
remplit toutes les fonctions du systéme de santé militaire des FAC (y compris la
recherche) et est responsable du PFCFR au sein des FAC.
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Le PFCFR peut distribuer deux types de financement selon le niveau de risque
impliqué :

» Des subventions utilisées pour des projets a faible risque nécessitant moins de
surveillance;

» Des contributions pouvant étre utilisées pour des projets a plus haut risque,
incluant plus de rapports et d’audits.

Cette approche peut aider a adapter le niveau d’effort administratif au risque de chaque
projet, cependant, a ce jour, aucune contribution n’a été accordée.

Selon le protocole d’entente, chaque ministére participant doit engager au moins

500 000 $ par année pour financer des projets de recherche (bien qu’ACC ait
récemment réduit sa contribution a 350 000 $°¢). Les engagements pour les exercices
financiers 2023-2024 et 2024-2025 sont présentés au tableau 13.

Tableau 13 — Fonds alloués au PFCFR par les organisations partenaires

2023-2024 (montant réel)

2024-2025 (montant réel)

RDDC 1 000 000 $ 1 500 000 $
SSFC 500 000 $ 2444390 $
ACC 350 000 $ 350 000 $

Total 1850 000 $ 4 294 390 $

Source : Direction générale des finances d’ACC

Les ententes de financement pour la recherche peuvent s’étendre sur plusieurs années.
ACC a la flexibilité de lier les paiements a des jalons spécifiques si nécessaire afin
d’assurer que les projets restent sur la bonne voie et que les fonds sont utilisés de
maniére responsable.

Pour les projets parrainés par le MDN et les FAC, ACC facture des frais administratifs
fixes de 50 000 $ par année plus 4,25 % de la valeur totale de chaque projet
individuel®”. Cette structure de frais permet a ACC de récupérer partiellement les colts
de gestion de projet. Comme l'indique le tableau 14, ACC alloue actuellement environ
un 200 000 $ en salaires pour I'administration du PFCFR.

36 La protocole d’entente permet la modification de I'engagement financier de chaque ministére.
37 Au cours de I'évaluation, le taux de contribution initial de 3 % par projet de recherche a été porté a 4,25 % afin de
mieux refléter le colt réel de 'administration du programme par ACC.
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Tableau 14 — Salaire alloué a I'administration du PFCFR

Classification  Poste Classification Temps consacré Prévisions
au PFCFR nettes

WP-6 TP a durée WP-6 13,6 % 18 488 $
indéterminée

EC-1 TP a durée EC-1 100 % 65131 %
déterminée

AS-6 TP a durée AS-6 100 % 115695 $
indéterminée

Total 199314 $

Source : Direction générale des finances d’ACC

Des recherches plus approfondies indiquent que le montant total dépensé pour les
salaires se situe en réalité dans la fourchette de 231 000 $ en tenant compte de I'effort
ainsi que du travail non financé payé par d’autres secteurs du ministére. Des colts
administratifs supplémentaires d’environ 22 000 $ sont également engagés
annuellement pour la traduction, les communications et d’autres dépenses diverses.
Les efforts administratifs nécessaires a la gestion du programme et les commentaires
des entrevues d’ACC suggeérent que la structure tarifaire initiale ne tenait pas
entierement compte de la charge de travail réelle impliquée. Au cours de la phase de
rapport de I'évaluation, les organisations partenaires ont convenu de modifier le
protocole d’entente pour modifier le modéle des frais administratifs par projet de 3 % a
4,25 % afin de mieux refléter les colts administratifs associés a la mise en ceuvre du
programme.

Une analyse des fonds transférés des organisations partenaires en 2024-2025
comparativement aux colts administratifs estimés pour offrir le programme indique que
la nouvelle structure tarifaire est plus conforme aux co(ts réels. Cependant, au moment
de I'évaluation, il y avait deux postes non financés dans l'unité PFCFR; si ces postes
restent non financés ou non permanents, il y a un risque de manque de ressources
humaines suffisantes pour soutenir la prestation du programme.

Comme on peut le voir a 'annexe F, 27 projets ont été financés par le PFCFR entre
2023-2024 et 2024-2025. Les valeurs individuelles des projets peuvent varier selon le
sujet et la portée. Avec seulement deux ans de données, il n’y a pas suffisamment
d’éléments probants pour appuyer I'analyse des tendances.

Le programme comprend plusieurs contr6les financiers pour s’assurer que 'argent est
utilisé de maniere appropriée. Les projets doivent déclarer toute autre source de
financement pour éviter d’étre surfinancés et ACC a la capacité de lier les paiements
aux jalons de rendement si nécessaire. La supervision est ajustée selon le niveau de
risque de chaque projet, ce qui aide a contrbler les colts tout en assurant la
responsabilité.
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Des entrevues avec les parties prenantes ont souligné qu’il peut étre difficile de planifier
efficacement les transferts de financement bien a 'avance, ce qui peut entrainer des
retards dans I'approbation des projets. Il a été souligné que le programme vise a
soutenir la recherche, et non a servir de service de passation de marché. Les
personnes interrogées s’entendaient généralement pour dire que le PFCFR est flexible
et collaboratif. Bien qu'il soit trop t6t pour évaluer pleinement I'efficacité, il existe des
indications que le processus est plus rapide que les modeles précédents (par exemple,
les contrats).

Des réunions réguliéres avec les ministéres partenaires ont lieu depuis 2024. L’équipe
d’évaluation note que quelques changements sont survenus au cours de la réalisation
de I'évaluation, notamment des modifications aux calculs des co(ts de I'administration
du protocole d’entente et le travail a 'amélioration de la documentation des directives
(par exemple, la création d’'un document sur les rdles et responsabilités, le mandat du
comité d’évaluation, des modeles, etc.). Il est trop tét pour déterminer 'impact de ces
changements, mais il est raisonnable de supposer qu’ils aideront a améliorer la
prestation rentable du programme et a accroitre la rigueur et I'efficacité du processus
de développement et d’évaluation des possibilités de financement.

4.4.5 Collaboration en recherche

Bien qu’il y ait des communications régulieres entre les sous-composantes du
Programme de recherche et d’innovation afin d’éviter le dédoublement, il y a encore
plus de place pour une meilleure coordination des efforts de recherche a mesure que
les organisations prennent de la maturité. Bien que les ententes de contribution
d’ACC visent a soutenir la coordination entre les sous-composantes du programme,
il revient aux organisations de se coordonner entre elles.

Les documents de planification ministériels indiquent que les composantes du
programme collaborent efficacement afin d’assurer la coordination des efforts de
recherche et la minimisation des duplications. L’Institut Atlas, 'ICRSMV et le CEDC ont
établi une déclaration d’accord engageant les groupes a se réunir deux fois par an. Ces
réeunions visent a aligner leurs efforts respectifs, a réduire au minimum les doublons et a
cerner des gains d’efficacité et des occasions de collaboration. L’objectif principal est de
favoriser un environnement de recherche coordonné et collaboratif.

Les documents de conception du programme soulignent que le Ministére soutiendra la
coordination des activités entre 'ICRSMV, le CEDC, le CE existant pour le TSPT et les
troubles de santé mentale connexes, ainsi que les initiatives du Fonds pour le bien-étre
des vétérans et de leur famille. Les entrevues indiquent un dialogue continu entre ACC,
les centres d’excellence et 'ICRSMV concernant la définition des priorités et I'évitement
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des travaux qui se chevauchent. Maintenir une communication continue entre ces
organisations est essentiel pour s’assurer que leurs activités demeurent
complémentaires et alignées sur le plan stratégique.
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5.0 Résumé des constatations

L’évaluation confirme un besoin et une demande soutenus de recherche, de
collaboration et de diffusion des connaissances liées a la santé et au bien-étre des
militaires, des vétérans et de leur famille. L’intention du Programme de recherche et
d’'innovation est conforme aux priorités du gouvernement du Canada ainsi qu’aux réles
et responsabilités des ministéres.

Les priorités des sous-composantes du programme sont harmonisées avec les objectifs
du Programme de recherche et d’innovation et sont éclairées par les contributions des
vétérans et de leur famille. Bien que le programme démontre une forte adéquation avec
ses objectifs, il existe des occasions de renforcer son cadre de mesure du rendement.
Les indicateurs actuels sont incohérents entre les sous-composants et les mécanismes
pour mesurer les contributions aux résultats finaux sont absents. Et, bien que I'Institut
Atlas, le CEDC et 'ICRSMV aient établi des activités et des réseaux significatifs, des
améliorations des indicateurs de rendement, des méthodologies et des systemes de
rapport sont nécessaires pour atteindre le succes. Le PFCFR ne contient absolument
pas d’indicateurs de rendement et les mesures connexes ne sont pas prises en compte
dans les rapports ministériels.

La mobilisation des connaissances était un theme récurrent dans les discussions avec
le personnel d’ACC, de I'Institut Atlas, du CEDC et de 'lCRSMV. Bien que la
mobilisation des connaissances soit mise en avant dans toutes les sous-composantes
du programme, I'absence d’un répertoire centralisé et consultable pour la recherche
canadienne sur la santé des vétérans pose des limites. De plus, il n’existe aucun
mécanisme formel pour garantir que les résultats de la recherche soient transférés a
ACC. Bien que les sous-composantes (et ACC) communiquent réguliérement entre
elles afin d’éviter la duplication et d’aligner les priorités de recherche, une coordination
accrue améliorerait I'efficacité a mesure que les organisations prennent de la maturité.

Financierement, les fonds du programme sont dépensés avec un minimum de délai.
Les frais administratifs du CEDC sont conformes a ceux d’institutions comparables.
Cependant, le réle d’ACC en tant que seul partenaire financier des centres d’excellence
présente des risques en matiere de durabilité. Le modéle de financement de 'ICRSMV
présente également un risque, car la contribution annuelle fixe est de plus en plus
limitée par la hausse des colts. Enfin, les ajustements a la structure des frais
d’administration du PFCFR ont amélioré I’harmonisation avec les colts réels d’ACC,
bien que des risques demeurent liés a la capacité des ressources humaines si les
postes clés ne sont pas assurés de fagcon permanente.
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5.1 Conclusion et recommandations

Le programme de recherche et d’'innovation atteint ses objectifs fondamentaux et
demeure pertinent pour répondre aux besoins des vétérans et de leur famille. Ses sous-
composantes contribuent de maniére significative a la capacité de recherche et a la
mobilisation des connaissances au Canada. Cependant, des améliorations dans la
mesure du rendement, la coordination et la durabilité sont nécessaires pour assurer un
impact et une efficacité a long terme. Renforcer les indicateurs, établir des mécanismes
de partage des connaissances et s’attaquer aux risques de financement et de
ressources positionnera le programme pour mieux atteindre ses objectifs et maintenir
I’harmonisation avec les priorités fédérales.

L’équipe d’évaluation formule donc les recommandations suivantes :
Recommandation n° 1

Le sous-ministre adjoint, Politiques stratégiques, planification et rendement ainsi
que le sous-ministre adjoint, Prestation des services examinent et mettent a jour
le profil actuel d’information sur le rendement du Programme de recherche et
d’innovation afin :

(a) d’élaborer et de mettre en ceuvre des indicateurs de rendement pour
mesurer le succes du Programme fédéral conjoint de financement de la
recherche;

(b) d’améliorer la concision et la cohérence des mesures de rendement et des
méthodologies dans I’ensemble des sous-composantes du programme.

Réponse de la direction : Anciens Combattants Canada est d’accord avec cette
recommandation.

Mesure et justification Date de mise en SMA
oceuvre/ responsable de

d’achevement la mesure
prévue
31 décembre 2026

(a) Le directeur général, direction général des SMA, Politiques

politiques et de la recherche travaillera en stratégiques,
collaboration avec le directeur général, direction Planification et
général de la planification stratégique, résultats Rendement

et unité d’'information du Cabinet afin d’élaborer
et de mettre en ceuvre des indicateurs de
rendement permettant de mesurer le succes du
Programme fédéral conjoint de financement de
la recherche.
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(b) Le directeur général, direction général des 30 juin 2027 SMA, Prestation

professionnels de la santé; le directeur général, des services et
direction général des politiques et de la SMA Politiques
recherche; et le directeur général, direction stratégiques,
général de la planification stratégique, résultats Planification et
et unité d’'information du Cabinet travailleront en Rendement

collaboration afin de proposer, le cas échéant,
des moyens d’améliorer la concision et la
cohérence des mesures et des méthodologies
de rendement dans I'ensemble du Programme
de la recherche et de I'innovation, y compris ses
sous-composantes.

Recommandation n° 2

Le sous-ministre adjoint, Politiques stratégiques, planification et rendement
élabore un plan ministériel de mobilisation des connaissances, incluant la
maniere dont la recherche financée par des sources externes est redirigée vers
ACC pour soutenir la gestion des programmes et I’élaboration des politiques.

Réponse de la direction : Anciens Combattants Canada est d’accord avec cette
recommandation.

Mesure et justification Date de mise en SMA
oceuvre/ responsable de
d’achevement la mesure
prévue
Le directeur général, direction générale des 30 juin 2028 SMA Politiques
politiques et de la recherche, dirigera stratégiques,
I'élaboration d’'un plan en collaboration avec les Planification et
BPR de I'ensemble du ministere, y compris les Rendement

Communications et la Prestation des services,
ainsi qu’avec nos partenaires du Programme de
recherche et d’'innovation (p. ex., Atlas, CEDC et
ICRSMV). Le travail comprendra la conception
d’'un modéle de continuum
recherche/politique/prestation des services, la
mise en place d’une gouvernance, la définition
des réles et responsabilités, ainsi que
I'élaboration d’'un modele d’'impact visant a
démontrer comment la recherche financée a
I'externe soutient I'élaboration des politiques
d’ACC, la gestion des programmes, la prestation
des services et les résultats connexes.
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Annexes

Annexe A : Projets de recherche exemples parrainés par le CEDC

Le CEDC a déboursé plus de 8,6 millions de dollars en financement entre 2020 et 2025.
Le tableau 15 présente un échantillon des travaux parrainés par le CEDC.

Tableau 15 - Projets financés par le CEDC (exemples)

Titre du projet de recherche

Etablissement

responsable

Interventions pour prévenir la douleur chronique apres une Université Terminé
chirurgie orthopédique McMaster
Préférences de traitement chez les vétérans canadiens Université Terminé
souffrant de douleurs lombaires chroniques McMaster
Développement d’un identifiant de vétéran dans les données de | Université Terminé
santé et sociales Queen’s
Intégrer les besoins des vétérans canadiens dans l'identification | Université de Terminé
d’outils d’auto-éducation efficaces pour I'utilisation du cannabis | Waterloo
meédical pour traiter la douleur chronique
Registre des résultats de la thérapie au cannabis pour les Université Terminé
vétérans McMaster
Yoga pour les vétérans souffrant de douleurs chroniques Université de Terminé
la Colombie-
Britannique

Considérations concernant la kétamine dans la gestion efficace | Soins de santé | Terminé
de la douleur chronique chez les vétérans St. Joseph
Transmission intergénérationnelle de la douleur chronique chez | Université de Terminé
les vétérans canadiens et leurs enfants Calgary
Les expériences de douleur chronique du personnel militaire, The Terminé
des vétérans récemment retraités ou libéreés, et des Methodologists
professionnels de la santé : une revue systématique et une Corp.
meétasynthése qualitative
Examiner les similitudes et différences entre les vétérans et les | Université Terminé
membres civils en ce qui concerne leur expérience en matiére McMaster
de douleur chronique et de santé mentale
Une étude de faisabilité sur la capacité d’étendre un programme | Lifemark Terminé
interdisciplinaire de gestion de la douleur pour les vétérans Health Group
canadiens a travers les provinces canadiennes
Comprendre les différences de sexe et de genre dans Université Terminé
I'expérience de la douleur chronique et sa gestion Western
Tester la faisabilité, la tolérance et I'efficacité potentielles de la | Université En cours
psychothérapie assistée par la kétamine pour traiter la douleur | Queens
chronique comorbide et le trouble de stress post-traumatique
chez les vétérans des Forces armées canadiennes

Source : Site https://www.veteransdouleurchronique.ca/ consulté le 15 aodt 2025
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Annexe B : Exemples de projets de recherche parrainés par I'Institut Atlas

Le tableau 16 présente un échantillon des travaux parrainés par I'Institut Atlas.

Tableau 16 — Projets parrainés par I'Institut Atlas (exemples)

Projet de recherche Etablissement Etat
responsable
Essai clinique montrant que la formation en neurothérapie Institut Atlas Terminé
peut aider a réinitialiser les ondes cérébrales et a réguler les
émotions chez les personnes atteintes de TSPT
Identity in turmoil: Investigating the morally injurious Institut Atlas Terminé
dimensions of minority stress
A tale of two targets: Examining the differential effects of Institut Atlas Terminé
posterior cingulate cortex- and amygdala-targeted fMRI-
neurofeedbackin a PTSD pilot study
Improving machine-learning-driven development and Université Terminé
identification of PTSD phenotypes McMaster
Informing responses to intimate partner violence in military or Phoenix Australia | Terminé
Veteran populations within Canada Centre for
Posttraumatic
Health
Moral injury outcome scale (MIOS) Boston University | Terminé
Understanding how adjustment to civilian life relates to the Institut Atlas En cours
mental and behavioural health of Canadian Armed Forces
Veterans
Treatment-resistant PTSD MacDonald En cours
Franklin OSI
Research Centre
Psychological, autonomic, and sleep (PAS) profiles in post- Université En cours
traumatic stress disorder and depression d’Ottawa
Veterans’ Mental Health and Media Analysis Study Université McGill En cours
Qualitative Interviews with Healthcare Workers Surrounding Université En cours
Their Experience of COVID-19 Related Moral Injury McMaster
Study showing that people with PTSD experienced reduced Institut Atlas Terminé
reliving and distress symptoms as a result of fMRI-based
neurofeedback targeting an area of the brain associated with
emotion, thinking about oneself and memory
The role of peer supportin responding to moral injury in public Institut Atlas Terminé
safety personnel
Brain Measures Linked to Hyperarousal in PTSD using MRI Université En cours
Imaging d’Ottawa
Women Veteran’s Health Survey Institut Atlas En cours
Source : Site hitps:/atlasveterans.ca/fr/notre-approche/recherche/ consulté le 10 octobre 2025
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Annexe C : Exemples de projets de recherche parrainés par 'ICRSMV

L’'ICRSMV a parrainé plus de 100 projets au cours des 12 dernieres années grace a un
financement fourni par divers donateurs. Il convient de noter que la contribution actuelle
d’ACC a I'lCRSMV est utilisée a des fins administratives et n’est pas utilisée pour

financer directement la recherche.

Tableau 17 — Projets parrainés par 'ICRSMV (exemples) 2020-2025

Projet de recherche Etablissement responsable

Uncovering Barriers and Facilitators of Competitor and
Caregiver Experience in a Winter Context: An Invictus
Games Research Legacy Project

Université Western et Institut de
recherche en santé Lawson

An advanced virtual training system for multi-articulating
prosthesis control

Université de I'Alberta

Les prothéses a ancrage osseux et le milieu militaire :
examen des publications et évaluation de leur
compatibilité avec le service militaire dans les Forces
armées canadiennes

Université de I'Alberta; Université
de Montréal

Collaborative paths to understanding: Mental health and
wellbeing impacts of participation in the 1G2025

Université McMaster

Advancing research on servicewomen and women
Veterans of the Canadian Armed Forces

Université Mount Saint Vincent

Sharing of Military Veterans’ Mental Health Data Across
Canada: A Scoping Review

Université Dalhousie, Autorité
sanitaire de la Nouvelle-Ecosse -
Clinique des blessures par stress
opérationnel

Literature review on “Challenges faced by military and
public safety and security personnel supporting disaster
relief operations” (Task 63)

Institut de recherche en santé
Lawson

Assessing the needs of Canadian Veterans with
amputations and the individuals who care for them

Université Western et Institut de
recherche en santé Lawson

Analysis of data of a lab study on alternative torso-borne
armour and load carriage equipment on female varsity-
level athletes

Université de Guelph

Literature Review: Military and Veteran Volunteerism in
Canada

Université Queens

Environmental Scan: Military Creative Arts Initiative

Université de la Colombie-
Britannique

Literature review on vision requirements for emerging
display technologies in military aviation

Université York

Source : Site https://cimvhr.ca/fr/projets-de-recherche-finances/ consulté le 18 novembre 2025.
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Annexe D : Exemples d’activités d’analyse comparative entre les sexes plus

(ACS+)

Tableau 18 — Exemples d’initiatives d’ACS+ par sous-composantes du

programme

Organisation Détails

Institut Atlas

L’Institut Atlas reconnait et reflete des perspectives diverses de la maniere
suivante :

Création de ressources spécifiques a la population pour les vétérans
des Premiéres Nations, inuits et métis, les familles, les enfants
adultes des vétérans et les vétéranes

Lancement d’études de recherche portant sur des sujets spécifiques
a la population (par exemple, les expériences des femmes lors de la
transition vers la vie apres le service

Mettre sur pied un groupe de vétéranes (le projet Athena) afin de
s’assurer que leurs voix et leurs besoins soient reflétés dans les
recherches menées par Atlas

Développer une stratégie de diversification des actions et d’inclusion
intentionnelle fondée sur I'ACS Plus

Organiser une table ronde nationale a Winnipeg en octobre 2024 sur
la question des obstacles uniques aux soins de santé mentale
rencontrés par les vétérans et leur famille vivant dans des collectivités
rurales et éloignées

Soutenir le travail des comités d’ACC — Bien-étre des femmes par
des présentations sur les vétéranes et les expériences des vétérans
noirs et autochtones.

CEDC

Le CEDC a créé un groupe de travail dédié pour se concentrer sur
I'identification des occasions d’harmoniser les priorités de recherche
du CEDC avec les recommandations du rapport 2024 d’ACC — Bien-
étre des femmes « Plus jamais invisibles. Les expériences des
vétéranes canadiennes »

Financer deux projets spécifiques aux femmes en 2025 et réserver
300 000 $ pour faire de méme en 2026

Offrir des ressources spécifiques aux vétéranes, comme le webinaire
de juin 2025 mettant en vedette 'expérience vécue d’une vétérane de
la GRC

ICRSMV

Finance des recherches sur les sous-populations de vétérans, telles
que I'étude de 2022 « Advancing Canadian Research on
Servicewomen and Women Veterans » et I'étude de 2024

« Addressing the Coming of Age and lts Related Complexities Among
Canada’s Veterans »

Le plan stratégique 2024—2030 de I'lCRSMV s’engage a faire
progresser I'équité, la diversité, I'inclusion et 'autochtonisation dans
tout son travail.
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Integre des principes internationaux concernant I'équité en matiére de
sexe, de genre et de populations marginalisées, afin d’orienter les
politiques et pratiques a I'aide de données plus completes et
représentatives dans le Journal for Military Veteran and Family
Healths8

PFCFR

Le formulaire de demande de financement nécessite des
considérations liées a 'ACS Plus.

Se concentre sur des sujets de recherche liés aux femmes, aux
membres a diversité de genre et aux vétérans. Les entrevues avec
le personnel d’ACC indiquent une forte harmonisation des
possibilités de financement de la recherche liées a la santé des
femmes.

38 Journal of Military, Veteran and Family Health Aim and Scope
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Annexe E : Mobilisation des connaissances du CEDC

Tableau 19 — Résumé de I’engagement du public pour le CEDC par moyen et

exercice financier

Outil d’engagement

2022—-2023 2023—-2024 2024—-2025

Site Web bilingue maintenu 1 1 1
Liste d’envoi 15474 14 555 16 935
Episodes de balado produits 20 17 28
Auditeurs de balados 10011* 2 753 3 642
Publications 1 10 7
Bulletin d’information trimestriel 4 4 4
Comptes sur les réseaux sociaux maintenus 4 4 4
Visites du site Web 14 464 19173 53 190
Public de Uatelier annuel 93 105 112
Guide éducatif/boite a outils -~ 2 2
Vidéo d’information -~ 1 1
Infographie -- 17 3
Résumés en langage clair -- 4 4
Rapports -- -- 2
Auditoire de la conférence des parties prenantes -- -- 200
d’ACCForum des femmes

Forum des vétérans 2ELGBTQI+ -- -- 100
Forum de LICRSMV -- -- 750
Impressions de recherche Google -- -- 106 902
Auditoire des Jeux Invictus -- -- 400
Pain Talks — Auditoire de Montréal -- -- 200
Institut de recherche sur les résultats centrés sur le -- -- 200
patient

Vidéo promotionnelle -- -- 1

49° Convention du Dominion de la Légion royale -- -- 1000
canadienne

Abonnés sur les comptes sur les réseaux sociaux -- -- 4 653
Présentation du Symposium provincial sur la douleurdu |- 200 --
Québec

Présentation a la réunion scientifique de la Société -- 350 --
canadienne de la douleur

Synthése des interventions rapides -- 4 --
Septembre 2023 - Conférence des parties prenantesdu |- 120 --
CEDC

Articles de blogue 3 -- --
Résumeé du dialogue de la Table ronde 1 -- --
Auditoire des webinaires éducatifs (2 au total, 1 heure 1848 -- --
chacun)

Résumé des éléments probants de la Table ronde 1 -- --
Source : Analyse de la DGVE des rapports trimestriels du CEDC située sur le systéeme POIS d’ACC
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Annexe F : Projets financés par le PFCFR (2023-2024 a 2024-2025)

Au 31 mars 2025, 27 projets de recherche étaient financés par le PFCFR. Comme le
montre le Tableau 20, ACC a soutenu 7 projets au cours de ces deux années.

Tableau 20 - Projets financés par I'intermédiaire du PFCFR par ACC, les SSFC et

RDDC (tous les projets en date d’aolt 2025)

Titre du projet de recherche

Etablissement

Source de

Etat

responsable

financement

Elaboration de nouvelles approches pour améliorer  |[Université de la SSFC En cours
’approvisionnement en globules rouges universels de|Colombie-
type O Britannique
Analyse des données de UEnquéte sur la santé dans |Université SSFC En cours
les Forces armées canadiennes (ESFAC 2019) pour |McMaster
examiner les tendances et les facteurs en matiere de
santé qui touchent les femmes et les personnes de
diverses identités de genre membres des Forces
armées canadiennes (FAC)
Une étude méthodique sur les effets potentiels Université de SSFC En cours
d’expositions a des risques environnementaux sur la [Toronto
santé reproductive des militaires
Evaluation des besoins visant a cerner les domaines [Institut de SSFC En cours
de recherche sur la santé prioritaires pour les femmesjrecherche en santé
et les membres des Forces armées canadiennes Lawson
(FAC) issus de la diversité, ainsi que les obstacles a la
réalisation de recherches sur la santé de ces
populations
Analyse de Uenvironnement et évaluation des Institut de RDDC Terminé
attributs clés des scénarios de formation comportant recherche en santé
des dilemmes moraux/éthiques pour le personnel Lawson
militaire
Optimisation de ’évacuation du champ de bataille  [Université RDDC En cours
pendant un incident causant un trés grand nombre de métropolitaine de
blessés Toronto
Les états mentaux humains chez le personnel Institut national de RDDC En cours
militaire pour détecter les biais dans 'équipe humain-|a recherche
autonomie scientifique
L’imagerie Cérébrale de la Protéine Tau par TEP et les [Centre de RDDC En cours
Biomarqueurs Moléculaires Sanguins de Tauopathie {toxicomanie etde
santé mentale
Etude de faisabilité sur les résultats en matiére de Université du SSFC En cours
santé pour les femmes et membres issus de la Nouveau-
diversité dans les Forces armées canadiennes Brunswick
Expérience, accés aux soins et au soutien Université de SSFC En cours
Sherbrooke
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Les obstacles a 'acces et a Uutilisation de la Université de SSFC En cours
contraception Sherbrooke
Algorithme de transfusion fondé sur UIA pour les soins|Centre SunnybrookRDDC En cours
traumatiques personnalisés des sciences de la

santé
Examen des expériences et des répercussions The Governors of |ACC En cours
biopsychosociales de la transition ménopausique the University of
(périménopause, ménopause et postménopause) sur |Alberta
les vétéranes
Examen des interventions nouvelles, émergentes et |Humber River ACC En cours
de rechange en matiere de santé mentale pour les Health
vétéranes
Examen des liens entre les expositions Institute for Work |ACC En cours
professionnelles militaires et les cancers chez les and Health
vétéranes
Exigences en matiere de vision pour les écrans de Université York RDDC En cours
réalité étendue en aviation militaire
Soins fondés sur des mesures dans les systemes de |[Institut de SSFC En cours
soins de santé mentale des militaires et des vétérans [recherche de

’Hopital d’Ottawa
Evaluer le soutien tenant compte des traumatismes [Collége Sheridan |[RDDC En cours
pour le personnel militaire et améliorer 'accés aux
ressources a 'aide de Uintelligence artificielle (I1A)
Analyse de environnement : pratiques exemplaires [Centre de santé |ACC Terminé
et approches des modeles de soins pour les Perley et Rideau
populations vieillissantes Veterans
Evaluation biophysique des vétements des Forces Université de la RDDC Terminé
armées canadiennes a 'aide d’un mannequin Colombie-
thermique transpirant Britannique
Explorer les répercussions biopsychosociales des Université ACC En cours
problémes de santé pelvienne pour les vétéranes d’Ottawa
Explorer les expériences et les répercussions de la Université Mount |ACC En cours
violence interpersonnelle touchant les vétérans et Saint Vincent
leur famille
Une revue exhaustive de la littérature du Université de RDDC En cours
dysfonctionnement du plancher pelvien chez les Sherbrooke
femmes des Forces armées canadiennes
Mettre au point une batterie de tests fonctionnels The Governing RDDC En cours
pour les commotions cérébrales et les lésions Council of the
cérébrales afin de promouvoir le rétablissement et de |University of
réduire le risque futur de lésions cérébrales et Toronto
musculosquelettiques éventuelles
Faisabilité de Uutilisation de la kétamine par voie Centre de RDDC En cours
intraveineuse pour le traitement des traumatismes  [recherche Keenan
craniocérébraux et de la dépression en sciences

biomédicales a
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’hopital St.
Michael
Exigences opérationnelles relatives a la perception  |Université de RDDC En cours
des couleurs pour les pilotes de CARC Waterloo
Expérience des survivants de la Purge LGBT Institut de ACC En cours
relativement aux programmes et aux services recherche en santé
d’Anciens Combattants Canada Lawson
Source : Site Veterans.gc.ca/fr consulté le 21 aolt 2025
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Annexe G : Modeles logiques

Les modéles logiques suivants présentés a la figure 3 et 4 étaient en place au cours de
la période visée par I'évaluation.

Figure 3 — Modéle logique de I'Institut Atlas

intermédiaires

Combattants Canada
(ACC) appliquent les
résultats de la recherche
du Centre d’excellence.

de santé mentale ont
acces a de l'information et
des outils fondés sur des
données probantes

De nouvelles connaissances en
recherche appliquée sont
générées et publiées

A 4

Résultat ultime

Les vétérans sont en bonne santé mentale.

Centre d’excellence sur le trouble de stress post-traumatique et d’autres troubles mentaux
L Accroitre I'expertise, les connaissances et le transfert de connaissances canadiennes sur
Objectif du . e o . X ; "
la santé mentale des militaires et des vétérans canadiens, la prévention du suicide et les
programme A ' >
troubles liés a la toxicomanie
e Le Centre d’excellence Créer des preuves de Diffuser les preuves de
Activités est établi et opérationnel recherche appliquée recherche appliquée
! I B}
Du contenu en ligne et
, X ; des activités de formation
Résultats Ententes de partenariat Etudes de recherche sont élaborés et mis en
oceuvre
! I !
Reésultats Un ré de partenariats diversifiés est établi
|mméd|ats N reseau connexe de partenariats diversiiies est etabli
v v v
Les fournisseurs de Le Centre d’excellence lance Les vétérans, leurs
services de santé mentale des études de recherche familles et les
. inscrits auprés d’Anciens appliquée & grande échelle fournisseurs de services
Résultats \’:(> >
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Figure 4 — Modele logique du programme de financement de la recherche

Programme de financement de la recherche
Obieciif du Fournir des fonds aux organisations (secteurs privé, a but non lucratif et universitaire) qui
) realisent des projets axeés sur la recherche et/ou des initiatives novatrices visant a
programme 0 - e p .
améliorer le bien-étre des militaires, des vétérans et de leurs familles.
. Le Centre d'excellence est Financement accordé a
Activités établi et opérationnel 'ICRSMV
Résultats ’\:> Ententes de partenariat
A 4
lReSl,JHlatS Un réseau de partenariats diversifiés est établi
immédiats
v
Les connaissances sont diffusées
Résultats .
intermédiaires
Les résultats de la recherche sont utilisés
Y
Résultat ultime }:{> Les vétérans ont amélioré leur bien-étre.
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