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Programme de la journée

Atelier SELF

09.30 Exposé: Participation et implication des personnes concernées / des patients: à 

quoi doivent-elles ressembler idéalement?

09.50 Exposé: Participation et implication des personnes concernées: exemples de 

réussite

10.15

11.00

11.30

12.15

12.45

14.00

-

16.00

Ateliers 1. Tour

Pause café / échanges informels (30’)

Ateliers 2. Tour

Résumé, perspectives et clôture

Fin

Discussion entre acteurs intéressées sur l’avenir du Forum SELF, suivie de la 

création de la «IG Forum SELF»
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Exposé

Participation et implication des personnes concernées / des 
patients: à quoi doivent-elles ressembler idéalement?

Oliver Strehle, 
Directeur général du fmc
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Participation et implication des 
personnes concernées / des 
patients : à quoi doivent-elles 
ressembler idéalement ?
Rapport d’expérience du symposium fmc 2023

Atelier SELF, 2 septembre 2024 
Oliver Strehle, directeur général du fmc
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Les soins intégrés…

…se concentrent sur les personnes présentant des problèmes de santé multiples et complexes, car ces personnes 

ont besoin d’une multitude de services de santé et de soutien social.

1. Le Forum suisse des soins intégrés (fmc)

Depuis 1997, nous sommes…

⚫ …le forum pour les institutions et les organisations qui s’engagent en faveur des soins intégrés. 

⚫ …une plateforme d’échange et un groupe de résonance pour tous les thèmes liés aux soins intégrés. 

⚫ …l’interlocuteur pour tout ce qui a trait aux soins intégrés. 
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1. Brève présentation du fmc

Notre engagement :

Nous…

⚫ …mettons en réseau les acteurs et leurs organisations qui

s’intéressent et s’engagent en faveur des soins intégrés.

⚫ …offrons une plateforme pour l’échange d’idées innovantes.

⚫ …rassemblons des connaissances basées sur des preuves et

des expériences pratiques, les préparons de manière orientée

vers la pratique et les publions.

⚫ …fournissons des inputs aux milieux professionnels et politiques.

Fig. : Parties prenantes des soins intégrés



Les soins intégrés… 

⚫ …se concentrent sur les personnes présentant des problèmes de santé multiples et complexes, 

car ces personnes ont besoin d’une multitude de services de santé et de soutien social.

⚫ …signifient l’interaction convenue et planifiée des partenaires de soins tout au long du cycle de 

vie d’une personne, ainsi que le parcours de traitement et de prise en charge au sein du système 

de santé et du système social. 

⚫ …conçoivent le traitement et la prise en charge des personnes concernées comme un travail 

d’équipe interprofessionnel et interinstitutionnel et donc comme une « culture du commun ».

⚫ …considèrent les personnes concernées (et leurs personnes de confiance) comme des 

partenaires qui participent à l’élaboration et à la décision du traitement et de la prise en charge. 

⚫ …utilisent aussi bien des outils numériques pour la communication, la coopération et la coordination 

que des données de soins pour une gestion de la population. 
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1. Les soins intégrés selon le fmc



Les soins intégrés… 

⚫ …se concentrent sur les personnes présentant des problèmes de santé multiples et complexes, car ces 

personnes ont besoin d’une multitude de services de santé et de soutien social.

⚫ …signifient l’interaction convenue et planifiée des partenaires de soins tout au long du cycle de vie d’une 

personne, ainsi que le parcours de traitement et de prise en charge au sein du système de santé et du système social. 

⚫ …conçoivent le traitement et la prise en charge des personnes concernées comme un travail d’équipe 

interprofessionnel et interinstitutionnel et donc comme une « culture du commun ». 

⚫ …considèrent les personnes concernées (et leurs personnes de confiance) comme des partenaires 

qui participent à l’élaboration et à la décision du traitement et de la prise en charge. 

⚫ …utilisent aussi bien des outils numériques pour la communication, la coopération et la coordination que 

des données de soins pour une gestion de la population. 
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1. Participation et soins intégrés 



1. fmc et participation 
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1. fmc et participation 
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https://www.healthaffairs.org/doi/epdf/10.1377/hlthaff.2013.0037
https://www.aerzteblatt.de/archiv/inhalt?heftid=7096


2. Participation : qu’entendons-nous par là et pourquoi ?

Participation des patients : tentative de définition

Implication active des patients dans les processus décisionnels concernant leurs soins. Il s’agit aussi 

bien d’associer individuellement les patients aux décisions concernant les mesures diagnostiques et 

thérapeutiques que d’intégrer systématiquement leurs perspectives dans le développement, la mise 

en œuvre et l’évaluation des politiques de santé et des structures de soins.

Pourquoi est-ce important ?

Élargir les perspectives 

▪ Spécialiste : modèle biomédical (efficacité, intervention, douleur, guérison) 

▪ Personne concernée : modèle basé sur l’expérience (appropriation, accompagnement, acceptation, 

souffrance) 

▪ Spécialiste : connaissances sectorielles 

▪ Personne concernée : connaissances systémiques globales 

Facteurs individuels de santé 

▪ Participation en cas de maladies chroniques et graves 

▪ Maladies aiguës entraînant des changements importants 
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2. Participation : qu’entendons-nous par là et pourquoi ?

Participation idéale : profil visé de la personne concernée

▪ La personne concernée est une personne qui, au cours de son parcours clinique, 

développe ses compétences de manière à pouvoir prendre des décisions libres et 

éclairées.

▪ Son savoir expérientiel est reconnu, et ses compétences sont développées par les 

professionnels des organisations de santé concernées.

▪ La personne concernée est respectée dans tous les aspects de son humanité. Elle est 

considérée comme un membre à part entière de l’équipe de soins dans le cadre des 

services proposés. 

▪ La personne concernée reconnaît l’expertise des membres de l’équipe de soins et 

oriente leurs demandes à la lumière de son projet de vie. Elle participe ainsi aux 

décisions qui la concernent.
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3. Le modèle de Montréal 

▪ Modèle de participation développé en 2010 à la Faculté de médecine de l’Université de 

Montréal 

▪ Il décrit les différents niveaux de participation et les différents niveaux 

organisationnels impliqués.

Le modèle de Montréal doit constituer une aide dans et pour les domaines suivants : 

▪ Pratique : identification des opportunités, des obstacles, des stratégies de réussite 

▪ Politique : harmonisation de la politique, du programme et du financement pour la 

promotion 

▪ Recherche : développement et évaluation des interventions, identification des domaines 

de collaboration
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3. Le modèle de Montréal 
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Le modèle de Montréal ne 

prévoit pas que l’implication 

des patients prenne 

automatiquement la forme d’un 

« partenariat ».

Il décrit plutôt les possibilités 

du continuum et les niveaux de 

participation. 



3. Le modèle de Montréal : comment promouvoir des soins 
participatifs – leçons tirées du symposium 2023

▪ Promouvoir les compétences en santé à tous les niveaux et dès l’enseignement primaire 

▪ Inclure la perspective des patients dans la formation des professionnels de la santé 

▪ Promouvoir l’offre par les pairs dans toutes les structures de soins et dans tous les secteurs (pas seulement 

dans le secteur stationnaire) 

▪ Élaborer des offres de soins spécifiques avec les personnes concernées (prestations en présentiel et en ligne) 

▪ Créer des solutions technologiques et infrastructurelles pour l’implication et la collaboration avec les personnes 

concernées (le DEP centré sur les patients est un levier important pour promouvoir des soins participatifs)

▪ Développer des incitations pour que les assureurs-maladie puissent s’occuper des assurés de manière 

participative (actuellement, ils sont une « caisse », mais pas un assureur actif)

▪ Ajuster les systèmes de rémunération vers une approche salutogénétique afin de promouvoir des soins 

participatifs

▪ Développer des structures professionnelles pour la représentation et la participation des personnes concernées 

à toutes les étapes et à tous les niveaux des soins et de la recherche (financement par le biais du « franc de 

prévention »)
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Principale recommandation des participants au symposium 2023

« Agir, tout simplement »

4. Et après : comment encourager la participation ?

Discussion sur la promotion des possibilités de participation 

Acquérir de l’expérience pratique
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4. Conclusion et défi 

Inscription sur fmc.ch



Vernetzen, Vordenken, Anstossen, Publizieren

Forum suisse des 

soins intégrés (fmc) 



Exposé

Participation et implication des personnes concernées: 
exemples de réussite

Myriam Schwendener, 
Responsable du service de droit, Pro Mente Sana
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Participation et implication des 
personnes concernées : exemples 
de réussite

Atelier SELF 2 septembre 2024

Myriam Schwendener

Responsable du service de droit, Pro Mente Sana



Notre profil

• La fondation suisse Pro Mente Sana est l’organisation nationale spécialisée dans 

la santé mentale.

• Fondée en 1978, elle défend les droits et les intérêts des personnes 

atteintes de troubles psychiques.

• La fondation s’engage dans le dépistage précoce, défend les intérêts des 

personnes concernées dans la politique et la société et propose des services 

dans le domaine de la santé mentale.

• Ce faisant, elle s’appuie sur les lignes directrices de l’OMS Guidance on 

community mental health services et sur la Convention de l’ONU relative aux 

droits des personnes handicapées (CDPH).
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Notre engagement

• Fournir des conseils aux personnes concernées, à 

leurs proches et aux professionnels sur des questions 

d’ordre juridique ou psychosocial

• Défendre les intérêts des personnes atteintes d’un handicap psychique

• Soutenir des projets et des offres visant à renforcer la santé mentale

• Informer le grand public et sensibiliser à la maladie psychique

• Soutenir des offres et des projets orientés « rétablissement » (recovery)
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Les pairs chez Pro Mente Sana
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Définitions

Les pairs, ou spécialistes par expérience, sont des personnes qui ont vécu 

la maladie psychique et la guérison et qui y ont réfléchi dans le cadre d’une 

formation continue. Ils partagent leur expérience avec d’autres personnes 

concernées, des proches et des professionnels.
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Principes directeurs du rétablissement

Le rétablissement (recovery en anglais) est une attitude fondamentale qui 

place les personnes concernées au centre en les considérant dans leur 

globalité.

Le mouvement Recovery a vu le jour aux États-Unis, où les personnes 

concernées ont refusé d’être réduites à un diagnostic et aux déficits liés à 

leur maladie. Il s’agit donc d’un mouvement de personnes concernées, 

dans lequel des individus atteints d’une maladie qui a bouleversé leur vie, 

ont constaté que leurs troubles psychiques ne peuvent pas les empêcher de 

réaliser leurs objectifs de vie, et ce, malgré les symptômes et les restrictions.
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Historique

2001/2002: Andreas Knuf et Gabi Rudolf mettent Pro Mente Sana sur la voie du

rétablissement.

2013: Uwe Bening (spécialiste et pair) devient responsable spécialiste Recovery

chez Pro Mente Sana et forme avec d’autres pairs des accompagnants dans le 

rétablissement.

Depus 2015: des pairs travaillent dans le service de conseil en ligne de Pro Mente 

Sana.

Depuis 2016: des pairs travaillent dans le service psychosocial (assistance 

téléphonique) et interviennent lors de formations et d’ateliers externes.
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Niveau micro
Les pairs dans les services de conseil
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Les pairs chez Pro Mente Sana aujourd’hui

• Conseil psychosocial par téléphone

Cinq pairs praticiens conseillent régulièrement les personnes concernées, leur famille et leurs proches

sur des thèmes psychosociaux.

• Service de conseil en ligne

Deux pairs praticiens répondent à des demandes écrites.

• Cours, ateliers et formations continues

Les pairs font partie intégrante des cours et des formations continues

• Groupes de travail internes

Les pairs participent à différents groupes de travail internes
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Les pairs…

… apportent une formation continue EX-IN

… suivent le cours organisé par Pro Mente Sana sur les consultations 

brèves orientées vers les solutions

… participent régulièrement aux réunions d’équipe, aux intervisions et aux 

supervisions

… font partie intégrante des services de conseil juridique et psychosocial

… sont engagés en tant que spécialistes et reçoivent une rémunération 

correspondante
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Niveau méso
Les pairs au niveau institutionnel
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Les pairs au niveau institutionnel

• Les pairs font partie du conseil et de l’assemblée de la fondation.

• La stratégie repose sur une approche trialogique.

• Les pairs sont impliqués dans tous les processus et projets.

• La participation des pairs est considérée comme partie intégrante de 

l’interdisciplinarité.



33

La valeur ajoutée des pairs chez Pro 
Mente Sana
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Valeur ajoutée

• Apprentissage commun grâce à différentes perspectives

• L’acceptation et l’ouverture vécues ont un effet positif sur l’ambiance de 

travail dans son ensemble

• Respect et attention dans les relations mutuelles

• Les pairs, des « rôles modèles » (role model) pour gérer les crises, les 

traumatismes et l’auto-prise en charge

• Déstigmatisation

• Les pairs, un exemple de communication transparente, d’autonomisation et 

d’espoir
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Pair oder Pair? 

ESPT Conseiller pair 

EX-IN

Expérience du burn-

out Poste de 

responsable

Rupture difficile, en 

thérapie Responsable 

RH

Addiction, AI 

Conseillère pair EX-IN

Proche Membre du 

conseil de fondation
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Agir, tout simplement! 



Schweizerische Stiftung Pro Mente Sana

Hardturmstrasse 261

8005 Zürich

www.promentesana.ch

Merci de votre attention!
Myriam Schwendener

Responsable du service de droit



Ateliers 1 Tour (10h15-11h00)

• Atelier 1 (D/F): Salle K04/K05 - Modération Michel Geelhaar, federas

• Atelier 2 (F): Salle K08 - Modération Antoine Bonvin, OFSP

• Atelier 3 (D): Salle K09 - Modération Chiara Rondi, OFSP

• Atelier 4 (D): Salle K10 - Modération Thomas Graf, Ligues pulmonaire

• Atelier 5 (D): Salle K11 – Modération Nadine Stoffel, OFSP
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Ateliers Tour 1 Ateliers Tour 2
10h15 – 11h00 11h30 – 12h15 Uhr

Atelier SELF

Champions Lounge

Plenum | Workshop 1 dann 2

Valiant Lounge 1

Stehlunch Marktstände| Kaffeepause |  

Apéro

Valiant Lounge 2
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Pause-café

11h00 – 11h30 

Atelier SELF 40



Ateliers 2 Tour (11h30-12h15)

• Atelier 1 (D/F): Salle K04/K05 - Modération Michel Geelhaar, federas

• Atelier 2 (F): Salle K08 - Modération Antoine Bonvin, OFSP

• Atelier 3 (D): Salle K09 - Modération Chiara Rondi, OFSP

• Atelier 4 (D): Salle K10 - Modération Thomas Graf, Ligues pulmonaire

• Atelier 5 (D): Salle K11 – Modération Nadine Stoffel, OFSP

Workshop SELF 41



Résumé des ateliers

Workshop SELF 42

• Michel Geelhaar, federas

• Antoine Bonvin, OFSP

• Chiara Rondi, OFSP

• Thomas Graf, Ligue pulmonaires

• Nadine Stoffel, OFSP



Perspectives et clôture

Déclaration de la plate-forme SELF 
«Comment réussir l’implication des personnes concernées» 

• Résumé jusqu’à fin septembre
• Consultation jusqu’à fin octobre
• Ouverture de la discussion avec le groupe d’accompagnement SELF et le comité

des personnes concernées et des proches
• Publication sur le site Internet de l’OFSP (www.bag.admin.ch/self) et envoi en FR 

et DE jusqu’à fin novembre

Workshop SELF 43

https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/strategie-und-politik/nationale-gesundheitsstrategien/strategie-nicht-uebertragbare-krankheiten/praevention-in-der-gesundheitsversorgung/selbstmanagement-foerderung-chronische-krankheiten-und-sucht/plattform-selbstmanagement-foerderung.html


WHO 2021: Nothing for us, without us. 

Opportunities for meaningful engagement of 

people living with NCDs: meeting report

«Nothing about us without us»



Prolongation de la stratégie MNT
et plan de mesures 2025 - 2028

45 https://www.prevention.ch/fr/article/massnahmenplan-zur-ncd-strategie-2025-2028

https://www.prevention.ch/fr/article/massnahmenplan-zur-ncd-strategie-2025-2028


Prochaines étapes d’aujourd-hui

14h00 – 16h00 Discussion entre acteurs intéressés sur
l’avenir du Forum SELF, suivie de la création de la «IG 
Forum SELF»

Lead: Geliko 
Overt à tous / Salle K04/05 / avec traduction simultanée
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Ausblick

- Anfangs Nov. 18: Versand der Unterlagen

- Mitte Dez. 18: Versand Ergebnisbericht des Forums SELF

- Jan. 19: Start der Arbeiten der Begleitgruppe Finanzierung und der Arbeitsgruppe Qualität

- Juni 19: Update der Arbeiten per Mail an Stakeholder

→ Forum SELF 2019: 29.10.19 


