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Plan

• Pourquoi faut-il repenser l’organisation des soins?

• Exemple avec Mme Favre

• Comprendre la complexité

• L’équipe interprofessionnelle comme solution

• Impacts de cette prise en soin
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Pourquoi ?
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Repenser l’organisation des soins: pourquoi ?

• Population plus âgée

• Maladies chroniques en hausse

• Pénurie de personnel

• Parcours fragmentés

• Coordination centrée sur la maladie

Plus seulement traiter, mais construire des parcours adaptés: 
Intégration des soins !

(Amelung et al. 2025)
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Exemple
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Médical

• Cardio-resp.

• Diabète

• Médicaments

Une prise en soins compliquée, 
mais encore stable

Madame Favre

Photo SSF

Quotidien

• Courses, repas

• Ménage

• Administratif

Social

• Fils à l’étranger

• Activités sociales

COPILOT
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Rupture de l’équilibre

COPILOT
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Médecin traitant

Diabétologue

Infirmière

Fax

SMS

Tél.

Dossier Dr

Dossier Nr

Postal

E-mail

Fils en Italie

Dossier Spéc.

Chaos
1. Multiples intervenant·es
2. Coordination difficile
3. Transmission de l’information difficile

Prise en soins fragmentée

Proche-aidant
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Médecin Infirmière Infirmière

Proche-aidanteFils

tion

Médecin

Diabétologue

Une prise en soins fragmentée

• Personne ne coordonne réellement
• Cycle des hospitalisations évitables
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Complexité ?
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Complexité

Besoins ServicesEcart

(Grembowski et al. 2014)

Support social
- Famille
- Autres sources

Patient
- Maladies
- Caractéristiques
- Préférences

Système de santé
- Organisation
- Professionnels

Communauté
- Partenariat
- Accès
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Complexité

Besoins ServicesEcart
(Grembowski et al. 2014)
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Analyser les besoins et les services

Besoins ServicesEcart
(Grembowski et al. 2014)



SSF & NP – - Symposium fmc – 10. 06. 2026                                     14

Services

Analyser les besoins et les services

Besoins

Une grille de complexité
• 6 catégories

• 4 catégories pour les besoins
• Patient·e, Médical, Socio-

économique et familial, 
Instabilité

• 2 catégories pour les services
• Acteurs, Interactions entre 

les acteurs
(Perone et al. 2022, pages 563-564)

(Autres / Weitere :  Busnel et al. 2021; Walger et al. 2024, etc.)
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=> Réduire les besoins et/ou ajuster les services

=> Réduire la complexité !

Besoins
Services

Besoins ServicesEcart
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Comment ?

Besoins
Services
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Pratiques interprofessionnelles et interinstitutionnelles: 
un continuum

(Adaptation de la Figure 1, Careau et al 2018, p. 8)

Si
tu

at
io

n
In

te
ra

ct
io

n
s

Complexité- +

Pratique indépendante
Pratique de soins et de services 
partagés => Equipe interprof. 

Interdépendance entre les acteurs- +

Pratique par référence
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Équipe interpro.

Pratiques de soins et de services partagés:

– Réunions pour décisions

– Moyens de communication

– Stratégies pour événements indésirables

– Attribution de la coordination

– Objectifs et tâches partagées

– Intégrations priorités du patient

– Prise de décision partagée

– Consentement patient pour équipe

– Partage vision globale en équipe
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Suivi coordonné
Médecin Infirmière

• Identifier la complexité 
• Ajuster les services

• Équipe avec la patiente
• Coordination :

• Prise en soins clairement planifiée
• Responsabilités clairement définies

Equipe 
interprofessionnelle

Prise en soins coordonnée pour les situations complexes

Besoins
Services
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Impact ?
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• Concepts :

– Prioriser les résultats plutôt que le 
nombre d’actes de soins

– Augmenter la valeur des activités

• Valeurs

– Etat de santé

– Expérience des patient·es

– Qualité de vie au travail des professionnel·les

– Equité d’accès

– Efficience des ressources

Value Based Health Care – Quintuple Aim 

(Sources: fmc 2022; Katz 2020; Epperson et al. 2016; www.vbhc.ch) 

http://www.vbhc.ch/
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=> 

Complexité
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=> ☺
?

Complexe =>
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Analyse 2018–2020

Canton de Genève avec institutions partenaires

Avant  - 12 mois sans équipe   (T0) Après  - 12 mois avec équipe interprofessionnelle  (T1)

27 équipes (patientes + professionnels) avec situations complexes
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Résultats

↓ Complexité

(Perone et al. 2022, pages 563-564)
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Critères de complexité

Nombre de critères de complexité présents

Patient·e

Socio-économique et familial

Acteurs

Médical

Interactions entre les acteurs

Instabilité



☺ Interpro
☺
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Contribution des critères à la complexité

Nombre de critères de complexité présents et ressentis comme rendant la prise en 
soins difficile.

Patient·e

Socio-économique et familial

Acteurs

Médical

Interactions entre les acteurs

Instabilité

☺☺☺

☺☺ Interpro
☺☺

☺

☺

☺
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Résultats

↑ Pratiques interpro.
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Pratique de soins et de services partagés

Réunions pour décisions

Moyens de communication

Stratégies pour événements indésirables

Attribution de la coordination

Objectifs et tâches partagées

Intégrations priorités du patient

Prise de décision partagée

Consentement patient pour équipe

Partage vision globale en équipe
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Résultats

↓ Coûts

(Sources: fmc 2022; Katz 2020; Epperson et al. 2016; www.vbhc.ch) 

http://www.vbhc.ch/
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0

100’000

200’000

300’000

400’000

500’000

600’000

700’000

Totaux en CHF - comparatifs avant / avec

avant avec

Coûts de neuf patients:

avant l’équipe 

avec l’équipe

Résultats médico-économiques

avant l’équipe avec l’équipe Total Différence en % Différence en CHF

Total du collectif 582’758 445’205 1’027’964 -24% 137’552

15’284 CHF de moins 

par patient et par an
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Résultats

↑ Expérience des patient·es, des proches et des professionnel·les

(Sources: fmc 2022; Katz 2020; Epperson et al. 2016; www.vbhc.ch) 

http://www.vbhc.ch/
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Ressenti des proches T0 & T1

Proche-aidante (T0 et T1) : ces réunions de réseau ont été extrêmement précieuses, 

je me sentais très seule par rapport à cette situation et quand on est proche-aidant 

on a tellement d’incertitudes, de doutes etc. (...) donc le fait de construire autour, 

c’était essentiel, ça a fait toute la différence. Avec ma sœur, on n’était pas forcément 

d’accord. Et d’avoir les professionnels autour qui me rassurent, et qui ont la même 

opinion, pas pour me faire plaisir, mais parce qu’ils sont professionnels et savent de 

quoi ils parlent, m’a beaucoup aidée.
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Ressenti des professionnel·les T0

Inf. (T0): à un moment on en parlait tous les jours en disant qu’il n’y avait pas de sens 

et qu’on ne savait pas trop quoi faire avec ce monsieur. (…) Je me sentais démunie.

Méd. (T0): épuisement des acteurs …. c’est ce qui serait arrivé, si on n’était pas en 

interpro. (…) si on devait vivre ce qu’on vit aujourd’hui, et que j’étais seule dans la 

course, j’aurais posé les plaques aussi. Je crois que le simple fait d’être à deux … si 

j’avais été toute seule pendant toutes ces années, je n’aurais pas tenu le coup.
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Ressenti des professionnel·les T1

Inf. (T1) : (…) en règle générale quand on fait des réunions tous les trois, ça dure au 

moins une heure, donc on a vraiment le temps de parler, de faire le tour. 

Autre prof, (T1): Moi comme je la vois qu’une fois par semaine et que je ne peux pas 

l’appeler si je suis inquiète, je suis rassurée de savoir qu’il y a les autres, (…) s’il y a 

un problème on se téléphone. 
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Comment ? 

Les conditions de réussite de l’implantation des 
équipes interprofessionnelles 

Atelier cet après-midi

13h45 à 14h45

ou

15h00 à 16h00

(en français sans traduction)
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Conclusion

• Investir dans l’identification et dans la coordination des situations complexes, 

c’est réduire des coûts directs (hospitalisations, traitements, etc.), et indirects 

(burn-out du personnel).

• Le défi n’est pas uniquement médical, il est organisationnel 

=> intégration des soins.

• La suite du projet à Genève avec l’OFSP.
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Complexité selon le fmc

https://fmc.ch/wp-
content/uploads/2026/03/fmc
_Description-des-situations-
complexes_final.pdf

https://fmc.ch/wp-
content/uploads/2026/03/fmc
_Gestion-de-la-
complexite_final.pdf

Questions & Remarques ?
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