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ANNEXE 4 : Chargé.e.s de l’entraide autogérée dans les hôpitaux et les 
insitutions de santé 
 
Un facteur de réussite important pour la collaboration entre un hôpital, une clinique ou une 
institution de santé et l'entraide autogérée réside dans la définition d'une personne responsable du 
thème "entraide autogérée" et chargée de la collaboration. 
C'est pourquoi la nomination d'une personne appropriée en tant que "chargé de l'entraide" est 
ancrée dans les critères de qualité pour la promotion de l'entraide. 
 
1. Structures et ressources 

• La personne chargée de l'entraide est formellement responsable de la collaboration avec 
l'entraide autogérée. Elle reçoit les ressources nécessaires à cet effet. 

• Le temps consacré à la collaboration avec l'entraide est d'environ 35h / an. Le volume exact 
dépend des différentes circonstances ainsi que des besoins et des possibilités des 
personnes impliquées. 

• Il doit exister un système de suppléance.  
• Les coordonnées ainsi que la fonction/le rôle et les tâches de la personne chargée de 

l'entraide et de son remplaçant.e doivent être publiés et déposés de manière permanente 
dans les canaux de communication internes. 

 
2. le rôle de la personne chargée de l'entraide 

• Du côté de l'hôpital, elle est responsable de la mise en place et du développement de la 
collaboration systématique sur la base des critères de qualité pour la promotion de 
l’entraide.  

• En interne, elle est la personne de référence sur le thème de l'entraide autogérée pour les 
professionnels de l'hôpital/de l'institution de santé, et en externe pour le Centre Info-
entraide régional (CIE).  
Elle peut en outre être définie comme personne de contact pour les patients sur le thème de 
l'entraide autogérée. 

• Elle agit de sa propre initiative pour développer ensemble, dans le "triangle de coopération" 
avec le Centre Info-entraide et les groupes/organisations d'entraide, des mesures 
permettant de mettre en œuvre les critères de qualité de la promotion de l’entraide dans 
l'hôpital/l'institution de santé. 

• Elle agit en interne de manière activante vis-à-vis des professionnels afin de convaincre 
d'autres collaborateurs/-trice de collaborer avec l'entraide et de mettre en œuvre les 
mesures nécessaires. 

• Elle coordonne les activités de collaboration avec l'entraide et la mise en œuvre des critères 
de qualité de la "promotion de l'entraide" dans et entre les services/unités de soins et facilite 
l'établissement des processus nécessaires à la mise en œuvre des mesures décidées. 

• Elle favorise l'intégration des groupes/organisations d'entraide d'entraide et du centre Info-
Entraide dans les structures et processus existants et établit les contacts nécessaires à cet 
effet. 

• Elle entretient des échanges réguliers avec le Centre Info-entraide régional et les 
groupes/organisations d'entraide impliqués. Elle invite notamment aux entretiens annuels 
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d'auto-évaluation sur la mise en œuvre de la "promotion de l'entraide" et transmet la 
documentation des entretiens à Info-Entraide Suisse (dès 2026). 

• initie et accompagne le processus de certification ou de re-certification de l'hôpital comme 
"favorable à l'entraide" (facultatif à partir de 2026) 

 
Conformément au rôle/aux tâches mentionnés, il est important de prendre en compte, lors de la 
nomination de la personne chargée de l'entraide, que 
 

• elle a une fonction et une position dans l'hôpital/l'institution qui lui permettent, au-delà de la 
hiérarchie, d'avoir un bon accès à tous les niveaux et domaines fonctionnels pour la 
promotion de l’entraide dans l’hôpital 

• elle dispose des compétences nécessaires pour développer et mettre en œuvre des 
mesures de la promotion de l’entraide en collaboration avec les groupes/organisations 
d'entraide et le Centre Info-entraide, 

• elle a un accès suffisant aux décideurs pour pouvoir influencer le développement des 
processus organisationnels, afin que les informations et les mesures relatives à l'entraide 
soient intégrées dans le déroulement quotidien des activités 

 
Il peut être judicieux d'utiliser la mise en œuvre de la suppléance de manière à ce que deux 
personnes de niveaux hiérarchiques et de professions différents puissent être actives en tant que 
chargées à l'entraide et se répartir les tâches. 
Il s'est avéré utile et efficace de charger d'autres personnes, en plus des responsables de l'entraide 
proprement dits, de tâches spécifiques dans le cadre de la mise en œuvre des mesures relatives à 
l'entraide autogérée ; par exemple, de maintenir des échanges réguliers avec des groupes 
spécialisés ou d'agir en tant que "gardiens de thèmes" sur le thème de l'entraide autogérée dans un 
service/une unité de soins. 
 
Les Centres Info-entraide ont l'expérience de la définition des rôles et des tâches de la ou des 
personnes chargées de l'entraide et vous conseilleront volontiers. 
 
 
 


