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L’engagement, de quoi parle-t-on ?

L’engagement c’est un investissement, une mobilisation volontaire, 
une contribution 

Se traduit sur le terrain par des « actions » concrètes : des 
collaborations personnes - professionnels pouvant aller jusqu’au 
partenariat

Où ? Dans les établissements, dans les services, en ville, à domicile 
ou dans les QPPV



L’engagement repose sur 3 principes fondateurs :

 la conviction que ceux qui sont touchés par une décision ont le 
droit de participer au processus de prise de décision et que c’est 
légitime ;

 la reconnaissance du savoir d’expérience et son élévation au 
niveau de l’expertise, on parle « d’expertise du vécu » , 
complémentaire des savoirs académiques ;

 Le partage du pouvoir pour aller vers un partenariat : 
reconnaissance d’égal à égal, peut aller jusqu’à considérer la 
personnes comme membre à part entière de l’équipe. 



La finalité de l’engagement c’est (1/2)

Améliorer les pratiques de soins et les accompagnements

En intégrant les perspectives, les expériences et les savoirs des personnes
soignées ou accompagnées, en coconstruisant des axes d’amélioration, on
prend les décisions et les mesures plus ajustées aux besoins, plus adaptées et
donc plus efficaces.



La finalité de l’engagement c’est (2/2)

Développer l’autonomie des personnes et leur capacité 
à agir / leur pouvoir d’agir 

Empowerment : « le processus dans lequel des individus et des groupes 
agissent pour gagner la maîtrise de leur vie et donc pour acquérir un plus 
grand contrôle sur les décisions et les actions affectant leur santé (…). 
Cela renforce leur estime de soi, leur sens critique, leur capacité de prise 
de décision et leur capacité d’action » (réf. Glossaire européen en santé publique).



Concrètement, qu’est-ce que c’est que l’engagement ? 

Du côté des personnes concernées, une personne peut s’engager pour elle-
même, c’est par exemple :

- s’investir dans l’élaboration de son projet de vie, projet d’insertion, de 
soin, 

- s’informer, se former pour gagner en autonomie (ETP), 

- prendre position, faire des choix, prendre des décisions qui la 
concerne, 

- faire valoir ses préférences, ses perspectives, ses valeurs

Présentateur
Commentaires de présentation
Participation aux soins directs , à l’apprentissage de l’auto-soin
Participation à la définition de son projet d’accueil, d’accompagnement ou de soin, à son suivi et à son évaluation
Participation à la vie quotidienne dans l’établissement






Concrètement, qu’est-ce que c’est que l’engagement ?

Une personne peut s’engager pour les autres :

 Transmettre et partager son expérience et ses connaissances, apporter 
un soutien émotionnel : 

auto-support ou soutien par les pairs ou pair-aidance

 Contribuer à des groupes de travail, des enquêtes de satisfaction, des 
projets d’amélioration des pratiques et des organisations, des actions de 
formation, des projets de recherche, des concertations publiques, etc.

Présentateur
Commentaires de présentation
S’engager pour la santé de ses pairs et pour la qualité des organisations
 Participation, au fonctionnement de l’établissement ou à l’organisation du service. 
 Participation à la gouvernance de l’établissement, à la formation et à la recherche.




Concrètement, qu’est-ce que c’est que l’engagement ? 
Du côté des pros l’engagement se traduit par : 

 Des efforts d’explicitation, pour mettre à disposition des informations 
accessibles à tous

 Des temps de délibération, de concertation, avec les personnes et 
leurs proches ET le respect des décisions (reconnaissance de la 
primauté de leur décision)

 L’exploitation de tous les outils de recueil des avis, expériences, 
attentes, aspirations, satisfaction, réclamations 

 L’ouverture systématique aux personnes concernées des projets 
d’amélioration de pratiques, d’évaluation des structures, de formation, 
de recherche…



Concrètement, qu’est-ce que c’est que l’engagement ? 

Du côté des gestionnaires/ décideurs, ce sont : 

 du soutien institutionnel et financier, 

 des moyens humains dédiés (cellule d’appui)

 des moyens matériels



Définition proposée 

Dans les secteurs social, médico-social et sanitaire, l’engagement des personnes 
concernées désigne toute forme d’action, individuelle ou collective, au bénéfice de leur 
santé, leur bien-être ou leur qualité de vie, ou de ceux de leurs pairs. 

Cet engagement nécessite en regard l’engagement des professionnels et des décideurs, 
afin que l'expérience, les besoins et préférences des personnes concernées soient pris 
en compte, tant dans le soin et l’accompagnement social et médico-social que dans 
l’amélioration des pratiques et des organisations ainsi que dans l’enseignement et la 
recherche.

Cet engagement conjoint concourt à un meilleur service rendu aux personnes 
concernées et à l’augmentation de leur pouvoir d’agir.



Un cadre d’analyse des pratiques
Des « repères » pour faciliter la description, la comparaison et l’analyse des 
actions d’engagement. 
1. Les degrés d’intensité de « l’engagement » / de la participation : ex. la 

communication, la consultation, la concertation, la codécision ou co-
construction 

2. Les effets attendus « à l'échelle individuelle » ou « à l'échelle collective »
3. Le parcours de la personne dans les champs sanitaire, médico-social, 

social
4. Le public concerné
5. Les activités concernées
6. L'espace où se situe l'engagement des personnes concernées, réel ou 

virtuel, et son niveau au sein d'une organisation : micro / meso / macro

Présentateur
Commentaires de présentation
, la consultation (propositions et discussions susceptibles de faire modifier le projet), la concertation (associer les participants dans la recherche de solutions communes ou de connaissances nouvelles), la codécision ou coconstruction (partage de décision entre intervenants qui implique une négociation pour parvenir à un accord, à une résolution commune. Il s’agit d’un réel partage de pouvoir)




Un cadre d’analyse des pratiques – catégorisation 1 
Registre Acteurs Modalités (exemples) Objectif/

principe
Bénéfices 
pour la 
structure

Bénéfices 
pour la 
personne

Expression individuelle à 
finalité individuelle

Décision partagée
Évaluation des besoins

Expression individuelle à 
finalité collective

Questionnaire de 
satisfaction, PREMs

Démocratie 
représentative

CVS
CDU

Pouvoir d’initiative Groupe d’initiative

Pair-aidance Accompagnement par les 
pairs

Action éducative Formation de 
professionnels

Production des 
connaissances

Recherche collaborative

Présentateur
Commentaires de présentation
Exemples de modalités d’engagement selon le registre auquel il se réfèrent. 
PREMs : indicateurs de mesure de l’expérience des patients
CVS : conseil de la vie sociale
CDU : comité de usagers




Un cadre d’analyse des pratiques – catégorisation 2
Modalité
par 
niveau

Information Consultation Collaboration Partenariat Leadership des 
personnes

Niveau 
micro 

Efforts 
d’accessibilité

Consentement 
éclairé

Décision partagée 
ou assistée

Partenariat de soin Auto-support

Transparence de 
l’information

Directives 
anticipées

Prise en compte des 
préférences

Co-production du 
projet de vie

Prog. ETP auto-
gérée par les assos

Orientation vers les 
associations de 
soutien

Approche centrée 
patient 

Apprentissage de 
l’auto-soin (ETP)

Échanges connectés

Niveau 
meso

Pré-post tests de 
documents

Enquête de 
satisfaction

Prog. ETP avec 
patient expert

Pair -aidance Démarches 
communautaires

Permanence 
associative

Analyse des 
parcours de 
patients traceurs

Participation à des 
groupes , instances

Médiation en santé Projets autogérés

Espaces dédiés à 
l’information

Consultations 
publiques

Participation à la 
gouvernance

Recherche 
collaborative

Universités des 
patients

Présentateur
Commentaires de présentation
Modalités d’engagement selon leur intensité. 
Ce tableau présente des exemples de différentes modalités d’engagement selon , d’une part, leur degré d’intensité, et d’autre part, selon le niveau  : niveau micro (niveau de la relation entre la personnes et le professionnels ou l’équipe ), ou niveau méso (niveau d’un service, d’un établissement ou d’un territoire). 






Les freins et leviers de l’engagement

1. Analyse de la littérature

2. Analyse des freins et leviers exprimés par les porteurs de 
projets (enquête de pratique)

3. Points saillants mis en avant par le groupe de travail pour 
rédiger les recommandations

Présentateur
Commentaires de présentation
Modalités d’engagement selon leur intensité. 
Ce tableau présente des exemples de différentes modalités d’engagement selon , d’une part, leur degré d’intensité, et d’autre part, selon le niveau  : niveau micro (niveau de la relation entre la personnes et le professionnels ou l’équipe ), ou niveau méso (niveau d’un service, d’un établissement ou d’un territoire). 






Réunir les conditions favorables à l’engagement - zoom 1

Favoriser l'autonomie des personnes et respecter leurs droits 

 Ex. : (Il est recommandé de ) veiller au réel pouvoir de décision et au 
développement du pouvoir d'agir des personnes concernées, afin 
d'éviter toute instrumentalisation ;

Obtenir un soutien institutionnel fort
 Mettre en place des organisations facilitantes

 Ex. Il est recommandé aux instances de gouvernance des structures 
d’apporter un soutien institutionnel visible et formel envers 
l’engagement des personnes concernées (…)



Réunir les conditions favorables à l’engagement- zoom 2

 Inscrire l’engagement des usagers dans la stratégie des ressources humaines

 Ex. : Il est recommandé de clarifier le statut et de prévoir des modalités d'indemnisation ou 
de rémunération pour les personnes concernées qui s’engagent pour autrui ou pour la qualité 
des soins et des accompagnements (...)

 Préparer et soutenir les usagers et les professionnels

 Ex. : Il est recommandé de préparer les équipes à intégrer des personnes engagées dans la 
qualité des soins et de l’accompagnement et le soutien par les pairs (par exemple, pairs-
aidants, médiateurs-pairs, etc.). (…)

 Former professionnels et usagers au travail collaboratif et aux concepts liés à l’engagement

 Ex. : Il est recommandé d'organiser des temps de formation communs entre les 
personnes concernées, les professionnels et les décideurs afin de créer une culture 
commune et un langage partagé qui faciliteront la mise en œuvre de partenariats



Agir avec méthode

 Ex. : En amont de tout partenariat, il est recommandé d’associer l’ensemble des
parties à la définition des objectifs, des valeurs ou principes éthiques, du sens des
termes utilisés, des compétences requises, des modalités de fonctionnement, des
rôle et place de chacun, et de convenir conjointement des ressources matérielles
envisagées et des délais.

Réunir les conditions favorables à l’engagement- zoom 3



Merci de votre attention

Lien Internet : https://www.has-sante.fr/jcms/p_3201812/fr/soutenir-et-encourager-l-
engagement-des-usagers-dans-les-secteurs-social-medico-social-et-sanitaire

Contact : Maryse Karrer : m.karrer@has-sante.fr

https://www.has-sante.fr/jcms/p_3201812/fr/soutenir-et-encourager-l-engagement-des-usagers-dans-les-secteurs-social-medico-social-et-sanitaire
mailto:m.karrer@has-sante.fr
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