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Dans un Working Paper, la Fondation Careum (Zurich) a regroupé les caractéris-
tiques d’une formation interprofessionnelle performante pour les professionnels 
du système de santé. Le document s’appuie sur une littérature internationale et des 
entretiens réalisés avec des spécialistes de nombreux pays. Une feuille de route in-
dique en outre les mesures permettant d’obtenir d’autres améliorations en Suisse.

Le système de santé suisse est malade: ses coûts ont 
connu une augmentation massive en raison de l’évolu-
tion démographique et du nombre croissant de mala-
dies chroniques qui en découle. Des traitements 
 toujours plus complexes accentuent également ce phé-
nomène [1]. Dans le même temps, on observe une 
pénu rie flagrante de professionnels de santé, qui n’est 
 atténuée que par l’arrivée de spécialistes étrangers [2]. 
La collaboration interprofessionnelle entre les spécia-
listes concernés (médecins, personnel soignant, diété-
ticiens, physiothérapeutes, ergothérapeutes par ex.) 

est à de nombreux égards considérée comme une solu-
tion possible. Sur la base du concept quadruple aim [3], 
plusieurs suppositions sont établies. La collaboration 
interprofessionnelle peut: 1. améliorer la santé de la 
population et 2. le ressenti des patients, 3. tout en 
 réduisant les dépenses de santé par habitant et 4. en 
 accroissant la satisfaction des professionnels de santé.
Cependant, la collaboration interprofessionnelle a 
aussi besoin d’un terreau pour se développer. Les 
 organisations de santé et associations spécialisées, 
tant  nationales qu’internationales, partagent donc un 
consensus: la collaboration interprofessionnelle ne 
peut fonctionner que si les professionnels de santé pos-
sèdent des compétences interprofessionnelles qu’ils 
doivent acquérir pendant leur formation [4, 5].

Les progrès observés en Suisse dans le domaine de la 
formation et de la collaboration interprofessionnelle 
doivent être considérés comme significatifs d’un point 
de vue international. Les acteurs majeurs dans le cadre 
de l’interprofessionnalité sont les suivants: Office fédé-
ral de la santé publique OFSP, Académie Suisse des 
Sciences Médicales ASSM, établissements de formation 
et autres initiatives, à l’image de la Plateforme Inter-
professionnalité ou de l’association SwissIPE (Swiss 
 Interprofessional Education Course). Aujourd’hui, le 
 programme de promotion Interprofessionnalité de la 
Confédération qui a soutenu 18 projets de recherche in-
terprofessionnels pour un total de trois millions de 
francs, a touché à sa fin [6]. En réponse à la dynamique 
de ces dernières années, l’ASSM a publié à l’au-
tomne  2020 la Charte  2.0 Collaboration interprofes-
sionnelle dans le système de santé [7].

Un Working Paper comme catalyseur

Cela fait déjà plusieurs années que la Fondation 
Careum à Zurich s’engage en faveur de l’interprofes-
sionnalité par le biais de diverses mesures. Il y a peu de 
temps, elle a publié un Working Paper, qui doit poser de 
nouveaux jalons pour l’avenir de la formation inter-
professionnelle en Suisse [8]. Partant de la situation 
réelle de la formation interprofessionnelle en Suisse, le 
document décrit également les caractéristiques d’une 
bonne formation interprofessionnelle sur la base de 
travaux synoptiques pertinents et d’entretiens menés 
avec des experts de renommée internationale et 
d’autres personnes concernées. Les recommandations 

Les progrès observés en Suisse dans le domaine de 
la formation et de la collaboration interprofession-
nelle doivent être considérés comme significatifs.
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et mesures formulées sur cette base ont été discutées 
à l’occasion d’un atelier d’experts et concrétisées sous 
la forme d’une feuille de route pour la Suisse.
Le Working Paper a vocation à servir de catalyseur pour 
encourager le débat sur la formation interprofession-
nelle dans les établissements de recherche, de forma-
tion et ceux spécialisés dans la pratique. Dans l’idéal, il 
déclenchera d’autres initiatives dans toute la Suisse.

Caractéristiques d’une formation 
 interprofessionnelle fructueuse

Dans une partie à visée empirique, le Working Paper 
présente les résultats des travaux de synthèse perti-
nents sur la formation interprofessionnelle et des en-
tretiens réalisés avec des experts internationaux. 
Entre évaluation de la littérature et entretiens avec les 

Tableau 1: Feuille de route pour les six recommandations d’action du document de travail (extrait).

Recommandation Mesure exemplaire Etapes ultérieures Acteurs Echéance

1. Les parties prenantes 
des domaines de la for-
mation, de la recherche, 
de la pratique et de la 
politique doivent être 
impliquées, selon le 
contexte, dans le déve-
loppement et la mise 
en œuvre des formats 
interprofessionnels de 
formation.

Mise en place d’un réseau natio-
nal composé d’établissements 
de recherche, de pratique et 
de formation actifs dans le do-
maine de l’interprofessionnalité 
et mise en réseau avec des ré-
seaux locaux interinstitution-
nels

–  Création d’un comité regroupant des partici-
pants internationaux, qui lance la création d’un 
réseau national (sous le patronage des organes 
suivants: OFSP, SEFRI, ASSM, Fondation 
Careum)

–  Responsables des filières 
de formation initiale, de 
formation continue et de 
perfectionnement dans les 
domaines médical, théra-
peutique, médico-tech-
nique et en rapport avec 
les soins

– Représentants des patients
–  Représentants de diffé-

rentes branches de soins

fin 2021

2. Mise en place d’une 
compréhension com-
mune des objectifs d’ap-
prentissage et des com-
pétences pour des soins 
aux patients dans une 
perspective interprofes-
sionnelle

Elaboration et mise en œuvre, 
pour toutes les filières, de com-
pétences et d’objectifs d’ap-
prentissage interprofessionnels 
applicables à l’échelle du pays

–  Elaboration d’un inventaire recensant les com-
pétences et les objectifs d’apprentissage inter-
nationaux existants

–  Fondation Careum le cas 
échéant

mi-2021

–  Formulation des compétences et des objectifs 
d’apprentissage applicables à l’échelle du pays 
dans le contexte de la situation interprofession-
nelle des soins en Suisse

–  Réseau national (voir les 
mesures relatives à la 
 recommandation 1)

fin 2022

3. Les contenus des 
 formations interprofes-
sionnelles doivent être 
intégrés dans les pro-
grammes.

Exploitation des possibilités 
pour un ancrage durable, inté-
gratif et curriculaire des conte-
nus de formation multiprofes-
sionnels et interprofessionnels 
afin de déclencher un change-
ment culturel par une formation 
théorique et pratique

–  Lancement d’une discussion entre les parties 
prenantes (sous le patronage des organes 
 suivants: ASSM, OFSP, SEFRI, Fondation 
Careum)

–  Etablissements de forma-
tion sur place

–  Groupes d’intérêts spéci-
fiques des niveaux de 
 formation

2020/2021

4. Dans le cadre de la 
formation et de la pra-
tique des soins, toutes 
les professions de santé 
et professions médi-
cales intègrent active-
ment le rôle du «facilita-
teur»1.

Conception et mise en œuvre 
d’une boîte à outils pour les 
facilitateurs afin de soutenir la 
qualité de la formation et la 
constitution d’une communauté 
de pratique

–  Rédaction d’une publication visant à expliquer 
le terme de «facilitateur», exemples pratiques 
à l’appui

– Participants à l’atelier début 
2021

–  Conception de la boîte à outils du facilitateur 
en guise de prototype

–  Fondation Careum le cas 
échéant

mi-2021

–  Constitution d’une communauté de pratique 
des facilitateurs

–  Le cas échéant, Fondation 
Careum en tant que 
 soutien

fin 2021

5. La formation inter-
professionnelle doit être 
conçue pour être effi-
cace et axée sur la pra-
tique.

Intégration de l’approche pa-
tient as teacher (patient en tant 
qu’enseignant) ou implication 
des patients / personnes concer-
nées dans la réalisation des 
cours interprofessionnels (le 
cas échéant avec le concours 
des organisations de patients)

–  Analyse et identification des configurations 
et des programmes de formation existants sur 
le thème patient as teacher en Suisse

– Fondation Careum 2021

–  Professionnalisation ou création de structures 
afin de soutenir l’approche patient as teacher 
en ce qui concerne le financement, la formation 
et la clarification des rôles et des tâches

–  Etablissements de forma-
tion

–  Organisations de patients
–  Institut d’enseignement 

médical de la faculté de-
l’Université de Berne

– Fondation Careum

2022

6. Le potentiel de la 
 recherche dans le do-
maine de la formation 
interprofessionnelle 
doit être exploité.

Mise en place à long terme de 
groupes de recherche multi-ins-
titutionnels et interprofession-
nels

–  Soutien aux configurations multi-institution-
nelles innovantes pour la mise en œuvre de  
projets de recherche interprofessionnels 
 (dominante de la recherche ambulatoire par ex.) 
en clarifiant la question du cofinancement par 
d’autres bailleurs de fonds (assurances par ex.)

–  DFI dans le cadre de la 
Stratégie santé 2030

2023

OFSP: Office fédéral de la santé publique; DFI: Département fédéral de l’intérieur; ASSM: Académie Suisse des Sciences Médicales; SEFRI: Secrétariat d’Etat à la formation, 
à la recherche et à l’innovation.
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experts est apparu un consensus: les conditions cadres 
ont une grande importance. Il y a lieu de prévoir par 
exemple les ressources nécessaires (personnel et fi-
nances) et aussi de reconnaître et d’encourager l’action 
des facilitateurs1 en tant que modèles ainsi que celle 
des apprenants et étudiants dans leur rôle de concep-

teurs actifs de leur propre formation. La formation des 
facilitateurs est considérée comme une condition 
 cruciale pour la bonne mise en œuvre de la formation 
interprofessionnelle.
Le fait que ni la littérature ni les experts ne recom-
mandent de méthode concrète pour transmettre des 
compétences interprofessionnelles ne doit pas néces-
sairement être vu comme un désavantage. L’hétérogé-
néité des formats d’apprentissage interprofessionnels 
permet en effet une action méthodologique et didac-
tique à la fois flexible et diversifiée (objectifs d’appren-
tissage, étape de formation, groupes professionnels 
impliqués, etc.) en fonction des conditions cadres exis-
tantes. Il est toutefois essentiel que les formats de for-
mation soient réalistes et orientés vers la pratique. 
Dans ce contexte, les stations cliniques de formation 
interprofessionnelle jouent un grand rôle.

Une feuille de route en guise d’étape 
intermédiaire

Sur la base de la revue de la littérature et des entretiens 
réalisés, le Working Paper propose six recommanda-
tions:
1. Les parties prenantes des domaines de la formation, 

de la recherche, de la pratique et de la politique 
doivent être impliquées dans le développement et 
la mise en œuvre des formats de la formation inter-
professionnelle.

2. Une compréhension commune des objectifs d’ap-
prentissage et des compétences interprofessionnels 
est nécessaire.

3. Les contenus des formations interprofessionnelles 
doivent être intégrés dans les programmes.

4. Le rôle essentiel des facilitateurs pour la réussite de 
l’apprentissage des apprenants doit être pris en 
compte.

5. La formation interprofessionnelle doit être conçu 
de manière efficace et axée sur la pratique.

6. Le potentiel de la recherche dans le domaine de la 
formation interprofessionnelle doit être exploité.

Les actions recommandées ne se veulent en aucun cas 
exhaustives et ne sauraient constituer une recette mi-
racle. Elles doivent plus être considérées comme des 
idées et pistes de réflexion.
A l’invitation de la Fondation Careum, 24  experts 
suisses du domaine de l’interprofessionnalité ont dis-
cuté début juillet  2020 des recommandations propo-
sées et des mesures correspondantes. Dans le cadre de 
trois ateliers réalisés en allemand et d’un autre atelier 
en français, ils ont ainsi établi une feuille de route pour 
l’avenir de la formation interprofessionnelle en Suisse. 
Le tableau 1 propose un extrait de cette feuille de route. 
Une mesure (parmi d’autres) correspondant à chaque 
recommandation est proposée à titre d’exemple. 

La Fondation Careum entend 
être  partenaire

En Suisse, l’interprofessionnalité est un domaine très 
dynamique impliquant de nombreux acteurs. Une ten-
tative a certes été menée pour matérialiser les recom-
mandations et mesures sous la forme d’une feuille de 
route et de désigner les acteurs potentiels. Néanmoins, 
le travail n’est pas achevé et il s’agit désormais d’appli-
quer cette feuille de route. La Fondation Careum 
 entend ici jouer le rôle de partenaire pour vérifier et 
lancer des projets concrets avec divers acteurs.
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Une compréhension commune des objectifs 
d’apprentissage et des compétences interpro-
fessionnels est nécessaire.

1 Outre les termes 
«supervisor», «coach», 
«trainer» ou «tutor», la 
littérature spécialisée 
relative à l’accompagne-
ment interprofessionnel 
des apprenants a 
également généralisé 
l’usage du terme 
«facilitateur». Ici, il ne 
convient pas vraiment 
d’expliquer le rôle d’un 
enseignant, mais plutôt 
celui d’un accompagna-
teur de l’apprentissage.
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