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Ce dossier thématique pour la revue Éducation, Santé, Sociétés a pour but de contribuer à 
l’étude critique d’une des politiques de santé qui s’est développée en Europe depuis la fin du 
XXe siècle, l’éducation thérapeutique du patient (ETP), en analysant ses objectifs et ses effets 
au regard des inégalités sociales et territoriales de santé en France. La mise en relation de l’ETP 
avec le contexte social ou culturel, qu’il soit étudié au niveau du patient (micro), au niveau d’un 
territoire (méso) d’un pays ou d’une aire géographique plus vaste telle que l’Union européenne 
(macro), a souvent été soulignée dans la littérature scientifique. Plus rarement, au-delà des 
constats, on s’est attaché à en étudier les ressorts, et en particulier la façon dont les formations 
dispensées aux patients peuvent agir en tenant compte de ces différents contextes et de leurs 
effets en termes thérapeutiques. Or dans toutes les formes d’éducation à la santé, la question du 
sujet social est centrale car la personne malade est avant tout un être social. Et si l’on sait que 
les inégalités sociales se traduisent par des inégalités de santé, un vaste champ de recherche 
vise à savoir comment les compétences psychosociales agissent sur la capacité des patients à 
adopter un comportement favorable à leur santé et, par suite, comment l’ETP peut améliorer 
leur autonomie et leur capacité d’agir. 
Pour comprendre les enjeux, les méthodes et les évolutions possibles d’un modèle de formation, 
il est important de prendre le recul historique nécessaire pour mettre au jour les conditions dans 
lesquelles ce modèle a été construit. L’émergence et les transformations de l’ETP depuis la 
publication du rapport de l’OMS-Europe de 1996 et la loi française « Hôpital, patients, santé, 
territoire » du 21 juillet 2009 (article 84) appelle des contributions sociohistoriques. Ces études 
ont pour but de rendre intelligibles, autant que possible, les caractéristiques actuelles de l’ETP 
en France. Car sur le plan structurel, l’organisation de l’ETP se singularise par une mosaïque 
d’initiatives menées en établissement de santé, en ville, dans les structures médicales, médico-
sociales ou associatives.  
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Le dossier fera une place aux études contextualisées opérant une série de focalisations 
territoriales. Des études de terrain exploreront les conditions d’une prise en compte systémique 
des données individuelles des patients, sur les plans sociaux, psychologiques et culturels. On 
décrira les constituants pédagogiques de ces formations : écoute, prise en considération des 
priorités et contraintes individuelles, démarche participative, prise en compte des parcours de 
vie (et non pas seulement de santé), mise en place d’équipes multi catégorielles favorisant la 
contextualisation des patients. 
Parmi les leviers sur lesquels l’ETP peut s’appuyer pour prendre en compte les inégalités 
socioculturelles des patients, la littératie en santé paraît centrale, dans le sens où cette dernière 
s’intéresse au sujet en contexte et à ses prises de décision. Les compétences langagières et 
écrites occupent une place prépondérante, voire omniprésente, dans la construction et 
l’application des ateliers d’ETP et dans l’éducation à la santé. Un travail sur la littératie en santé 
dans le cadre de l’ETP peut être associé à la diminution des inégalités de santé. En outre, un 
niveau bas de littératie en santé peut avoir des conséquences sur l’accès, la compréhension et 
l’application de l’information en santé. Les compétences travaillées dans un contexte informel 
ont une importance tout aussi grande que celle de l’éducation formelle. Ces interactions, 
formelles et informelles, ont un rôle dans le niveau de littératie en santé de la personne. Elles 
positionnent ainsi un nouveau paradigme de l’éducation à la santé dans et hors les 
établissements de santé. 
Enfin, des contributions épistémologiques ou méthodologiques pourront présenter des 
protocoles de recherche mettant en relation l’ETP et les indicateurs des inégalités sociales et 
territoriales de santé, notamment par enquêtes, questionnaires et récits de vie. On s’attachera 
particulièrement à la place des sciences de l’éducation et de la formation, et plus largement des 
sciences humaines et sociales dans la méthodologie de ces recherches. 
Les contributions se situeront sur un ou plusieurs des axes suivants : 
Axe 1 : Approches socio-historiques. On s’attachera aux objectifs assignés à l’ETP depuis sa 
création en France et aux indicateurs retenus pour l’évaluer, en recourant aux comparaisons 
internationales. Quelle place a été réservée à la question des inégalités sociales et territoriales 
de santé en France ? Comment les inégalités sociales de santé sont-elles, ou non, prises en 
compte à travers tout ce que font les acteurs qui se situent hors du domaine de la médecine 
prescriptive ? À quelles conditions cette diversité des acteurs peut-elle demeurer compatible 
avec l’objectif de construire un continuum dans une prise en charge adaptée aux paramètres 
psychosociaux de chaque patient ? 
Axe 2 : La littératie en santé. Quels dispositifs de littératie en santé, individuels ou de groupe, 
ont permis de transmettre des savoirs requis par la situation psychosociale de chacun et repenser 
la relation soignant-soigné ? Quelles formes d’interactions (formelles ou non formelles) 
engageant l’écrit et/ou l’oral, apparaissent contributives des développements de la littératie en 
santé ? 
Axe 3 : Approches épistémologiques. Comment les sciences de l’éducation et de la formation, 
et de manière plus large, les sciences humaines et sociales s’emparent-elles de la question des 
inégalités sociales de santé et comment sont-elles contributives des réflexions à mener sur cet 
objet ? Comment les travaux sur l’ETP, et notamment sur la littératie en santé, peuvent-ils 
nourrir les réflexions à travers leur diversité (y compris sur différents territoires), dans les 
recherches, interventions, formations et décisions en santé, depuis l’école jusqu’aux 
établissements de santé, et tout au long de la vie ? 
 
 
 



 

Pour information, la Revue ESASOS dispose de trois rubriques  
Recherches : les articles obéiront aux cadres habituels des productions de connaissances 
scientifiques et exposeront avec force et clarté leurs ancrages théoriques, leurs méthodologies, 
leurs résultats et leur mise en perspective avec des travaux scientifiques antérieurs/à venir. 
Perspectives : les articles accueilleront des protocoles de recherche, des questionnements 
éthiques, des réflexions épistémologiques à propos de travaux scientifiques menés ou en cours, 
des réflexions et prises de distance à propos des méthodologies mobilisées.  
Varia : la rubrique Varia a pour vocation de publier les articles hors thématique. Elle accueille 
les propositions d’articles à tout moment de l’année, sur tout sujet qui s’inscrit dans la 
triangulation Éducation, Santé, Sociétés. 
 
 

 
CALENDRIER : PARUTION DU NUMÉRO THÉMATIQUE À l’AUTOMNE 2021 

    Date limite d’envoi des propositions d’articles finalisées : 29 janvier 2021 

    Résultats d’expertises : Printemps 2021 
 

Les contributions sont à adresser à cette seule adresse avant le 29 janvier 2021 : 
esasos@archivescontemporaines.com 

 
Pour les auteurs, les consignes à respecter sont indiquées ici :  

https://www.educationsantesocietes.net/instructions/ 
 
 


