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Intelligence sociale

L'intelligence sociale est définie comme la capacité de naviguer dans des situations sociales, d'interagir
avec les autres de maniére efficace, et de comprendre les dynamiques sociales. Elle implique des
compétences telles que la communication, I'écoute active et la capacité a établir des relations. Elle
représente un pilier essentiel pour promouvoir une culture d'innovation durable au sein des
organisations, permettant de répondre aux défis actuels tout en faconnant I'avenir avec créativité.

Compréhension des besoins : une meilleure compréhension des besoins des utilisateurs permet de développer
des produits et services innovants qui répondent directement a leurs attentes.

Création collaborative : une collaboration efficace favorise la mutualisation des idées et |la cocréation.
Leadership inspirant : les leaders dotés d'intelligence sociale inspirent leurs équipes a explorer de nouvelles idées
et a prendre des initiatives audacieuses.

Adaptabilité et réactivité : en étant capables de s'adapter aux changements et d'itérer rapidement, les équipes
socialement intelligentes peuvent maintenir une dynamique d'innovation constante.

Empathie : comprendre profondément les émotions, les besoins et motivations des usagers, de leur proches, ainsi
gue des partenaires et les équipes médicales, favorisant la création de solutions centrées sur I'utilisateur.
Communication : faciliter I'échange d'idées entre les différentes parties prenantes ; encourager la rétroaction
constructive pour améliorer continuellement les pratiques de soins et développer des solutions innovantes.
Collaboration : encourager le travail d'équipe et la diversité des perspectives, essentiels pour faciliter la résolution
collaborative de problémes et générer des idées nouvelles et disruptives.

Adaptabilité : réagir rapidement aux changements et ajuster les stratégies d'innovation en fonction des besoins.
Leadership mobilisateur : mobiliser les équipes, encourager la rétroaction constructive, créer un environnement
oU chacun se sent valorisé.

Formation continue : suivre des formations sur I'empathie, la communication interpersonnelle et la résolution de
conflits pour développer les comportements clés.

Collaboration interprofessionnelle et diversité : encourager la diversité des équipes pour enrichir les perspectives;
créer des opportunités de travail en équipe entre différentes disciplines pour améliorer la compréhension
mutuelle et renforcer la coopération.

Rétroaction constructive : établir une culture de la rétroaction pour améliorer les interactions et favoriser
|'apprentissage organisationnel continu.

Saine gestion des conflits : enseigner des techniques de résolution de conflits et offrir un soutien pour aborder
les tensions de maniere constructive, favorisant ainsi un environnement de travail harmonieux.
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1 Pratique de I'écoute active et empathie

Exemple : a la suite de focus-groupe réunissant des dizaines de patients vivant la maladie et leurs proche-aidants,
I’équipe médicale introduit une nouvelle approche collaborative entre infirmiers, médecins et gestionnaires de cas pour
la gestion proactive des maladies chroniques.

Exemple : le chef clinique du département de psychiatrie met en place des consultations patient-soignant réguliéres
pour recueillir des idées sur I'amélioration des soins, en valorisant I'expérience et les besoins des patients dans la prise
de décisions.

2. Communication
Exemple : la cheffe du 5AB crée des ateliers pour favoriser la communication et la collaboration au sein de son équipe,
et facilite elle-méme les discussions pour permettre I'amélioration des processus cliniques et administratifs de son unité.

3. Collaboration interdisciplinaire — création de réseaux

Exemple : la directrice clinique de la DSP rassemble des experts de divers domaines cliniques pour élaborer des
protocoles de soins basés sur les derniéres recherches, ce qui permet une mise a jour constante des pratiques de soin.
Exemple : La cheffe du département favorise la mise en place d’un groupe interne dédié a I'innovation clinique,
permettant aux soignants de tester et de développer de nouvelles approches pour traiter des cas complexes.

Exemple : la responsable de la lere ligne collabore avec des GMF externes pour développer des partenariats qui
facilitent le partage des meilleures pratiques et innovations en soins de santé.

4. Promotion de la diversité
Exemple : la cheffe de service met en place des initiatives visant a promouvoir la diversité au sein des équipes, en
reconnaissant que des perspectives variées stimulent l'innovation dans la prise en charge des patients.
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