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1. Prémisses

La santé* est un processus dynamique dans lequel les
dimensions biologique, psychique et sociale sont imbri-
quées et en interaction constante, formant ainsi trois dimen-
sions d’égale importance. Lorsque nous parlons de santé
dans ce qui suit, nous nous référons a cette conception
bio-psycho-sociale.

Le travail social en lien avec la santé s'adresse aux personnes
directement et indirectement touchées par des atteintes

a leur santé ou présentant un risque accru d’atteintes a la
santé en raison de leur situation sociale. Il vise a :

= promouvoir une approche bio-psycho-sociale de la
santé qui tienne compte du contexte de vie de chaque
individu ;

= prévenir les problémes sociaux affectant la santé ou
en résultant;

= soutenir la participation sociale, 'autodétermination et
la qualité de vie des personnes concernées, et dinsi

= contribuer & une meilleure égalité des chances en lien
avec la santé.

1Les termes complétés d'un astérisque* sont définis dans le glossaire.



2. Principes

fondamentaux

La santé est un processus dynamique
au sein duquel les dimensions bio-
psycho-sociales s'influencent mutuel-
lement. Parmi les déterminants

ou facteurs de la santé*, on trouve
notamment:

» des facteurs personnels (4ge, sexe,
hérédité, etc.)

= les réseaux sociaux personnels
(famille, ami-e's, communauté, acti-
vités associatives, etc.)

= les conditions de vie individuelles
(conditions de travail et de
logement, offres locales de santé
et prestations sociales, mobilité,
accés & la formation, etc.)

= des facteurs environnementaux
(qualité de I'air, situation écono-
mique, cadres légaux, alimentation,
accés aux technologies, etc.).

Ces facteurs de la santé sont souvent
& l'origine d'inégalités de santé (Dahl-
gren & Whitehead, 1991). Les mesures
et les interventions du travail social
en lien avec la santé tiennent compte
aussi bien de I'importance des
caractéristiques individuelles que des
conditions de vie sociales, écono-
miques et écologiques pour I'égalité
des chances en matiére de santé.

Augmenter I'égalité des chances en
lien avec la santé, c'est aussi garantir
les droits fondamentaux des per-
sonnes et les droits humains, tout en
rendant possible des conditions de vie
propices a la santé.
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Le travail social en lien avec la santé
veille & ce que les personnes soient
entendues, informées et respectées
dans leur parcours de santé*.

Cela implique de concrétiser et de
promouvoir les droits des patient-e-s
et des destinataires* - tels que

le droit a I'information, & 'autodéter-
mination, au consentement libre

et éclairé, a la confidentialité et a la
participation aux décisions.

L'action des professionnel-le's du
travail social en lien avec la santé est
guidée par des principes éthiques
qui se rapportent en premier lieu ala
santé et au bien-étre des destina-
taires, a savoir la dignité, 'autodéter-
mination, la non-malfaisance, la
bienfaisance, 'autonomie et la confi-
dentialité (Schlittmaier, 2014,
chapitre 2). Des approches partici-
patives sont utilisées pour le
développement des interventions
professionnelles. Au niveau de la
société, il convient de lutter contre les
inégalités de chance et d’'acces en
matiére de santé, les discriminations
et les rapports de force injustes
dans le systéme de santé. Le travail
social en lien avec la santé s'appuie
sur le Code de déontologie du travail
social en Suisse (AvenirSocial, 2026).

3. Groupes cibles et

objectifs

Groupes cibles

Atous les dges de la vie, en tant
qu’individu ou en groupe, le travail
social en lien avec la santé s’adresse
aux personnes directement et
indirectement touchées ou menacées
par des atteintes a leur santé -
qu’elles résultent d'une maladie, d'un
accident ou des facteurs sociaux

de la santé.

Sont également a prendre en considé-
ration les proches* et d'autres per-
sonnes de référence, respectivement
I'environnement social ou encore la
société dans son ensemble.

Objectifs au niveau de
Pindividu et des groupes

Les professionnel-le-s du travail social
en lien avec la santé encouragent la
prise en compte des facteurs sociaux
de la santé, 'accés aux prestations
sanitaires et sociales et 'intégration
sociale. U'objectif est de maintenir

et d'améliorer la qualité de vie, le bien-
étre et 'autonomie, tout en tenant
compte des préférences, des besoins
et des valeurs de chacun-e.

Objectifs au niveau
organisationnel

Les professionnel-le-s du travail social
en lien avec la santé ont pour
objectif de promouvoir une coopéra-
tion efficace et facilement accessible
entre les prestations sanitaires

et sociales. Gréce d leurs excellentes
connaissances du systéme socio-
sanitaire et des dispositifs existants,
ils-elles apportent une contribution
importante au développement des
organisations.

Objectifs au niveau sociétal

Les professionnel-le-s du travail social
en lien avec la santé ont pour
objectif que les causes et les consé-
quences sociales des atteintes a

la santé soient traitées efficacement.
Grace a la prise en compte des
facteurs sociaux de la santé et a I'in-
tervention sur ceux-ci, ils-elles contri-
buent ala promotion de la santé,

a la prévention des facteurs de risque
et dlaréduction des inégalités en
matiere de santé.

Atous les niveaux, les profession-
nel-le-s du travail social en lien avec la
santé ont pour objectif de sensibiliser
les acteurrice's du systéme socio-
sanitaire ainsi que les instances déci-
sionnaires politiques da I'importance
de la dimension sociale de la santé et
de la maladie.



4. Champs de travail

Les professionnel-le-s du travail social en lien avec la santé sont
engagé-e-s dans le domaine des soins, ainsi que dans celui

du social. En outre, ils-elles peuvent exercer des activités de re-
cherche et de formation dans une haute école.

La pratique du travail social en lien avec la santé se trouve a la fois
dans le cadre stationnaire (résidentiel) et semi-stationnaire
comme dans le cadre ambulatoire. Les organisations ou champs
de travail comprennent notamment :

= des hopitaux et cliniques somatiques

= des institutions dans le domaine de la psychiatrie

» des cliniques de réadaptation

= des organismes d'aide en matiere de dépendances

= desligues de la santé

= des cabinets médicaux

= des organismes d'aide et de soins a domicile

= des organismes de soins palliatifs

= des services de conseil pour les personnes atteintes dans leur
santé et en situation de fragilité psychosociale

= des institutions accueillant des personnes en situation de
handicap

= des institutions gériatriques, psycho-gériatriques et établisse-
ments médico-sociaux

= des organismes de promotion de la santé et de prévention*

= etc.

D’autres organisations et champs de travail peuvent étre
concernés par les questions de santé transversales a la pratique
du travail social.

5. Prestations

Des objectifs du travail social en lien
avec la santé découlent notamment
les prestations suivantes::

Prestations au niveau de
Pindividu et des groupes

= conseil social en cas d’atteinte
alasanté

= accompagnement psychosocial
en cas d'atteinte a la santé

» soutien a la défense des droits et

desintéréts

coordination au sein du systéme

d'aide et de soutien

= orientation vers d’autres services

= garantir I'accés au systéme de
sécurité sociale

» soutien a l'orientation dans les
systémes de santé et de protection
sociale

» soutien a la promotion de I'autono-
mie en cas d'atteinte d la santé

» renforcement des compétences en

matiére de santé

organisation et accompagnement

lors des transitions

= soutien dans les gestes de la vie

quotidienne

détection précoce des probléma-

tiques bio-psycho-sociales

Prestations
organisationnelles

conseil aux professionnel-le-s de

la santé sur des questions sociales
promotion du travail en réseau et
collaboration interprofessionnelle
conseil aux organisations pour
I'introduction et le développement
du travail social en lien avec la santé
réalisation d'activités de promotion
de la santé et de prévention
soutien & 'ancrage de la promotion
de la santé et a la prévention

(p. ex. dans les écoles, les entre-
prises ou les communes)

Prestations sociétales

engagement pour une meilleure
mise en réseau des systémes sociaux
et sanitaires

allégement de la charge du systeme
de santé par la détection précoce
des problématiques bio-psycho-
sociales

soutien et réalisation de recherches
aux interfaces entre le social et la
santé

information axée sur I'’équité en
matiére de santé

participation aux prises de position
et aux consultations sur des projets
de loi

promotion et développement
d'offres d’enseignement et

de formation continue interprofes-
sionnelles



6. Criteres de qualitée

Les normes actuelles de la discipline du travail social et des
commissions d'éthique s’appliquent a la recherche et au
développement du travail social en lien avec la santé. Les profes-
sionnel-le-s du travail social en lien avec la santé respectent

le code de déontologie d’AvenirSocial et fondent leur travail sur
ses principes.

Les critéres de qualité suivants doivent étre soulignés::

» disposer d'un dipléme de niveau tertiaire en travail social

= suivre des formations continues pertinentes pour la pratique

= élargir ses connaissances sur les pathologies pertinentes

= intervenir sur la base des connaissances scientifiques et
professionnelles en vigueur

= favoriser la collaboration intra- et interprofessionnelle

= encourager la culture interprofessionnelle

= connaitre les conditions cadres légales et institutionnelles

= participer et contribuer au développement des organisations

= s’engager pour des systémes de soins centrés sur le-la
patient-e

= impliquer les personnes concernées a tous les niveaux des soins

= impliquer les professionnel-le's et les personnes concernées
dans la recherche

= contribuer & I'élaboration de lignes directrices et de normes

= respecter les directives en matiére de protection des données

= évaluer I'utilité et les effets des interventions.
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8. Glossaire

Destinataires

Le terme est utilisé comme un terme
générique pour définir les personnes
et les groupes qui recoivent des
prestations du travail social. Selon le
contexte, ces personnes ou ces
groupes sont également désignés
comme usager-ére-s, client-e-s ou
patient-e-s.

Déterminants ou facteurs
de la santé

Dans la littérature, le terme « détermi-
nants de la santé » est souvent utilisé
pour expliquer les causes multiples et
importantes des inégalités

en matiére de santé. Le travail social
en lien avec la santé s’intéresse

tant aux causes qu’'aux conséquences
de la maladie. Le terme « facteurs

de santé » est ainsi préféré dans cette
charte, car il tient mieux compte de
cette distinction.
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Organismes de promotion
de la santé et de prévention

Les activités de promotion de la
santé et de prévention ont lieu dans
différentes organisations et diffé-
rents champs d’activité, par exemple
dans les écoles, les entreprises,

les communes et les villes. Comme
ces lieux et ces organisations sont
trés variés, ils ne sont pas énumeérés
de maniére exhaustive. Le travail
social en lien avec la santé - par les
principes de base et les objectifs
mentionnés - apporte en soi une con-
tribution importante a la promotion
de la santé et a la prévention.

Parcours de santé

Le parcours de santé est un chemin
idéal que les personnes peuvent
emprunter a travers les systémes de
santé et de protection sociale et

au sein de la communauté. L'esquisse
de tels parcours par les organisations
participantes doit permettre de
renforcer la collaboration interprofes-
sionnelle et d’accroitre 'efficience.

Proches

Il s'agit de membres de la famille
ou d'autres personnes socialement
attachées aux destinataires.

Santé

Une compréhension bio-psycho-
sociale de la santé est fondamentale
pour le travail social en lien avec

la santé. Selon cette conception, la
santé et la maladie ne peuvent

pas étre appréhendées de maniere
unidimensionnelle, mais uniquement
par 'analyse des interactions com-
plexes entre les dimensions biologi-
ques, psychiques et sociales.

Dans certains champs d’activité du
travail social en lien avec la santé,

la dimension spirituelle revét une im-
portance supplémentaire (p. ex. dans
les soins palliatifs). Cela implique

une compréhension bio-psycho-socio-
spirituelle de la santé.
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