
	
  
Développer	
  la	
  li,éra-e	
  en	
  santé	
  lors	
  des	
  séances	
  d’ETP	
  

	
  dans	
  le	
  cadre	
  de	
  la	
  recherche	
  ERMIES-­‐ethnosocio	
  
Ce#e	
  recherche	
  est	
  financée	
  par	
  l’IRESP,	
  dans	
  le	
  cadre	
  du	
  1er	
  appel	
  à	
  projets	
  de	
  recherche	
  en	
  ETP.	
  Le	
  dossier	
  ERMIèS-­‐ethnosocio	
  fait	
  parEe	
  des	
  6	
  dossiers	
  sélecEonnés	
  en	
  2012	
  en	
  France.	
  	
  

	
  
	
  

 
 

Premiers	
  résultats	
  et	
  perspec-ves	
  :	
  En	
  prenant	
  appui	
  sur	
  les	
  travaux	
  menés	
  par	
  les	
  chercheurs	
  anglophones	
  sur	
  la	
  li#éraEe	
  en	
  santé,	
  ces	
  
résultats	
  perme6ent	
  de	
  souligner	
  la	
  nécessité	
  de	
  former	
  les	
  éducateurs	
  en	
  ETP	
  à	
  la	
  prise	
  en	
  compte	
  des	
  difficultés	
  d’accès	
  des	
  pa?ents	
  à	
  
l’informa?on,	
  à	
  la	
  compréhension	
  et	
  à	
  la	
  prise	
  de	
  décisions	
  contextualisées.	
  Ils	
  soulignent	
  la	
  nécessité	
  de	
  tenir	
  compte	
  de	
  la	
  pluralité	
  des	
  
contextes	
  dans	
   lesquels	
   les	
   savoirs	
   s’actualisent.	
   Le	
   travail	
   qui	
   est	
   proposé	
  en	
  ETP	
  gagnerait	
   à	
   être	
  pensé	
  en	
  perspec?ve	
  de	
   ce	
  que	
   les	
  
pa?ents	
   vont	
  en	
   faire	
  dans	
   les	
   contextes	
  qui	
   sont	
   les	
   leurs.	
   La	
  poursuite	
  des	
  analyses	
   va	
  perme6re	
  de	
  mieux	
   comprendre	
   ces	
   liens,	
   en	
  
croisant	
  notamment	
  les	
  discours	
  tenus	
  lors	
  des	
  entre?ens	
  et	
  ceux	
  qui	
  sont	
  tenus	
  lors	
  des	
  séances	
  en	
  ETP.	
  L’ensemble	
  de	
  ces	
  résultats	
  sera	
  
porteur	
  pour	
  la	
  forma?on,	
  l’interven?on	
  éduca?ve	
  en	
  ETP	
  et	
  la	
  recherche.	
  

	
  

La	
  li6éra?e	
  en	
  santé	
  :	
  
-­‐	
  Les	
  trois	
  catégories	
  cons?tu?ves	
  de	
  la	
  
li6éra?e	
  en	
  santé	
  sont	
  travaillées	
  lors	
  des	
  
9	
  séances.	
  
-­‐	
  Les	
  propos	
  des	
  pa?ents	
  rendent	
  compte	
  
d’ac?vités	
  cogni?ves	
  et	
  sociales	
  variées	
  
lors	
  des	
  séances	
  d'	
  ETP.	
  
-­‐	
  La	
  catégorie	
  «	
  accès	
  à	
  l’informa?on	
  »	
  est	
  
la	
  plus	
  inves?e.	
  Viennent	
  ensuite	
  la	
  
compréhension	
  et	
  la	
  prise	
  de	
  décisions.	
  
-­‐	
  Les	
  interven?ons	
  rela?onnelles	
  sont	
  
nombreuses,	
  mais	
  les	
  propos	
  sont	
  de	
  
courte	
  durée.	
  	
  
-­‐	
  Le	
  nombre	
  de	
  propos	
  rela?fs	
  au	
  contexte	
  
de	
  la	
  séance	
  est	
  >	
  au	
  nombre	
  de	
  propos	
  
rela?fs	
  au	
  contexte	
  des	
  apprenants	
  (sauf	
  
dans	
  la	
  catégorie	
  "	
  prises	
  de	
  décision").	
  

Séances	
  et	
  par-cipants	
  

	
  
	
  
	
  

Ø 18%	
  chez	
  les	
  +	
  de	
  30	
  ans	
  :	
  Prévalence	
  du	
  diabète	
  à	
  La	
  Réunion	
  
(Favier	
  et	
  al.,	
  2005).	
  

Ø Diabète	
  insuffisamment	
  contrôlé	
  avec	
  une	
  HbA1c	
  >	
  7%	
  dans	
  58	
  %	
  des	
  cas,	
  	
  
comme	
  en	
  France	
  métropolitaine:	
  (Ndong	
  et	
  al.,	
  2010).	
  

Ø La	
  Réunion	
  :	
  fortes	
  disparités	
  sociales	
  (Benoist,	
  1993	
  ;	
  Balcou,	
  2010	
  ;	
  Vaillant,	
  2008)	
  
Ø 116	
  000	
  ille,rés	
  en	
  2011	
  (INSEE,	
  2013),	
  langues	
  en	
  contact.	
  

Ø  49%	
  de	
  programmes	
  d’ETP	
  recensés	
  à	
  La	
  Réunion	
  dont	
  12	
  portant	
  sur	
  le	
  diabète	
  	
  
(ARS	
  Océan	
  Indien,	
  2013).	
  

Ø  Ouverture	
  depuis	
  2000	
  du	
  Diplôme	
  Universitaire	
  d’Educa-on	
  et	
  de	
  Préven-on	
  des	
  Maladies	
  
Chroniques	
  :	
  plus	
  de	
  200	
  professionnels	
  de	
  santé	
  formés	
  à	
  la	
  construc?on	
  et	
  la	
  mise	
  en	
  place	
  de	
  

séances	
  ETP.	
  

Probléma-que	
  
	
  
La	
   capacité	
   à	
   l’autoges?on	
   de	
   la	
   maladie	
   est	
   dépendante	
   du	
   contexte	
  
environnemental	
  de	
  l’individu.	
  
Les	
  contextes	
  individuels	
  et	
  sociaux	
  de	
  nombreux	
  pa?ents	
  et	
  les	
  difficultés	
  
de	
   transposer	
  en	
   contexte	
   les	
  pra?ques	
   recommandées	
   sont	
  des	
   facteurs	
  
d’échec	
  des	
  efforts	
  de	
  préven?on	
  secondaire.	
  	
  
	
  
Ici	
  notre	
  projet	
  consiste	
  à	
  présenter	
  ce	
  qui	
  relève	
  du	
  travail	
  sur	
  le	
  contexte,	
  
lors	
  de	
  séances	
  d’ETP,	
  en	
  lien	
  avec	
  la	
  li#éraEe	
  en	
  santé	
  :	
  «	
  Les	
  compétences	
  
cogniEves	
  et	
  sociales	
  qui	
  déterminent	
  la	
  volonté	
  et	
  la	
  capacité	
  d’un	
  individu	
  
de	
  repérer,	
  de	
  comprendre	
  et	
  d’uEliser	
  de	
  l’informaEon	
  afin	
  de	
  promouvoir	
  
et	
  maintenir	
  une	
  bonne	
  santé	
  »	
  (Nutbeam,	
  1998).	
  

Objec-fs	
  
	
  
ü  Analyser	
   les	
   formes	
   et	
   les	
   contenus	
   des	
  

interac?ons	
   en	
   séance	
   d’éduca?on	
  
thérapeu?que	
   pour	
   les	
   formateurs	
   et	
   les	
  
apprenants,	
  

ü  Analyser	
  la	
  place	
  du	
  contexte	
  en	
  ETP.	
  

Méthodologie	
  -­‐	
  Observa-on	
  de	
  
séances	
  ETP	
  
	
  
Ø Observa?on,	
  enregistrement,	
  retranscrip?on	
  de	
  

séances	
  d’ETP.	
  	
  
Ø  Comptage	
  des	
  interac?ons	
  formateur-­‐apprenants.	
  
Ø  Li6éra?e	
  en	
  santé	
  :	
  codage	
  sur	
  le	
  logiciel	
  N’Vivo	
  10,	
  

QSR,	
  selon	
  7	
  catégories	
  (Nutbeam,	
  2008	
  ;	
  Osborne,	
  
2013).	
  

	
  

	
  	
  
	
  	
  

Accès	
  informa-on	
  (SE8)	
   Compréhension	
  (SE6)	
   Prise	
  de	
  décision	
  (SE9)	
   Interven-on	
  
Rela-onnelle	
  

(SE7)	
  En	
  contexte	
   En	
  séance	
   En	
  contexte	
   En	
  séance	
   En	
  contexte	
   En	
  séance	
  
	
  	
  
	
  	
  
	
  	
  
	
  	
  

Formateur	
  

	
  	
  
	
  	
  
	
  	
  

«	
  Alors	
  est-­‐ce	
  
que	
  vous	
  
prenez	
  un	
  

pe?t-­‐déjeuner	
  
le	
  ma?n	
  ?	
  »	
  

	
  	
  
	
  	
  
	
  	
  

«	
  Avant	
  de	
  
changer	
  de	
  
famille,	
  
pensez	
  à	
  
faire	
  le	
  

sous-­‐total	
  »	
  

	
  	
  
	
  	
  

«	
  Ah	
  !	
  Vous	
  avez	
  le	
  
diabète	
  !	
  Et	
  alors	
  

qu’est-­‐ce	
  que	
  ça	
  fait	
  
d’avoir	
  le	
  diabète	
  ?	
  »	
  

«	
  Donc	
  déjà	
  au	
  
niveau	
  du	
  score	
  

total,	
  pour	
  être	
  en	
  
bonne	
  santé,	
  quand	
  
les	
  artères	
  sont	
  en	
  
bonne	
  santé,	
  il	
  vaut	
  
mieux	
  avoir	
  un	
  score	
  
élevé	
  ou	
  un	
  score	
  

faible	
  ?	
  »	
  

	
  	
  
	
  	
  

«	
  Alors	
  on	
  peut	
  
dire	
  que	
  cela	
  
vous	
  prend	
  
deux	
  heures	
  

dans	
  la	
  
semaine	
  ?	
  »	
  

	
  	
  
	
  	
  

«	
  Quelle	
  est	
  
l’ac?vité	
  que	
  

vous	
  avez	
  envie	
  
de	
  rajouter	
  ?	
  

C’est	
  là,	
  la	
  vraie	
  
ques?on	
  »	
  

	
  	
  
	
  	
  

«	
  Alors	
  qui	
  
veut	
  

con?nuer	
  ?	
  »	
  

	
  	
  
	
  	
  
	
  	
  

Apprenant	
  

	
  	
  
	
  	
  

«	
  Et	
  si	
  on	
  a	
  
mangé	
  du	
  
boucané,	
  ça	
  
correspond	
  à	
  

quoi	
  ?	
  »	
  

	
  	
  
	
  	
  

«	
  Quand	
  il	
  
n’y	
  a	
  pas	
  de	
  
gras,	
  je	
  le	
  
mets	
  dans	
  
le	
  vert	
  ?	
  »	
  

«	
  Au	
  niveau	
  
diabé?que,	
  mon	
  

médecin	
  m’a	
  dit	
  qu’il	
  
fallait	
  éviter	
  caro6e,	
  
be6erave	
  et	
  tout	
  ça	
  

parce	
  qu’il	
  y	
  a	
  
beaucoup	
  de	
  sucres	
  

dedans	
  »	
  »	
  

	
  	
  
	
  	
  

«	
  Plus	
  le	
  total	
  santé	
  
est	
  faible,	
  plus	
  la	
  

plaque	
  se	
  fragilise	
  »	
  

«	
  Moi	
  j’ai	
  un	
  
tapis	
  de	
  

marche	
  ,	
  mais	
  à	
  
un	
  moment	
  
donné	
  je	
  suis	
  
trop	
  essoufflé	
  
alors	
  je	
  ne	
  fais	
  
pas,	
  ça	
  fait	
  trop	
  

mal	
  »	
  

	
  	
  
	
  	
  

«	
  Du	
  temps	
  de	
  
repos	
  plutôt,	
  car	
  
du	
  sport	
  je	
  n’en	
  

fais	
  pas	
  
suffisamment	
  »	
  

	
  	
  
	
  	
  

«	
  On	
  peut	
  
prendre	
  les	
  
crayons	
  
verts	
  ?	
  »	
  

Figure	
  3	
  :	
  Exemples	
  de	
  propos	
  tenus	
  lors	
  de	
  différentes	
  situa-ons	
  d’appren-ssage	
  

Ø  9	
   séances	
   accueillant	
   34	
   apprenants	
   dont	
   9	
   pa?ents	
   ERMIES	
   qui	
  
présentent	
  les	
  caractéris?ques	
  suivantes	
  :	
  à	
  l’inclusion	
  HbA1c	
  >	
  7,5%	
  ;	
  
7	
   ♀	
   et	
   2	
   ♂	
   âgés	
   de	
   50	
   à	
   78	
   ans	
   ;	
   3	
   retraités,	
   5	
   sans	
   ac?vité	
  
professionnelle,	
  1	
  agent	
  technique.	
  

Ø Menées	
  par	
  5	
  formatrices	
  toutes	
  formées	
  à	
  l’ETP.	
  
Ø  Approche	
  intégra?ve	
  basée	
  sur	
  l’interac?on	
  (u?lisa?on	
  de	
  supports	
  

didac?ques).	
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Figure	
  2	
  :	
  Le	
  total	
  des	
  prises	
  de	
  parole	
  pour	
  les	
  9SE	
  en	
  fonc-on	
  des	
  catégories	
  

Résultats	
  
	
  

Les	
  prises	
  de	
  parole	
  :	
  
-­‐	
  Quel	
  que	
  soit	
  le	
  formateur,	
  le	
  total	
  des	
  interven?ons	
  des	
  apprenants	
  dépasse	
  toujours	
  le	
  total	
  des	
  
interven?ons	
  du	
  formateur	
  (sauf	
  pour	
  une	
  séance	
  :	
  49	
  /	
  51	
  %).	
  
-­‐	
  Ce	
  résultat	
  est	
  à	
  me6re	
  en	
  rela?on	
  avec	
  la	
  concep?on	
  des	
  séances	
  et	
  la	
  forma?on	
  des	
  professionnels.	
  

Figure	
  1	
  :	
  Les	
  prises	
  de	
  parole	
  des	
  interlocuteurs	
  présents	
  dans	
  la	
  SE	
  (en	
  %)	
  

Le	
  protocole	
  de	
  la	
  recherche	
  	
  
épidémiologique	
  ERMIES	
  

La	
  par-e	
  ethnosociologique	
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