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Faire savoir l’expérience

L’approche par le rétablissement s’implante régulièrement dans le système de 

soin en santé mentale ce qui encourage une demande d’objectivation de la 

fonction de pair-aidant à des fins de formation et de professionnalisation. Les 

réflexions sur la place de ce nouvel acteur institutionnel sont d’autant plus vives 

dans la période actuelle, où les professionnel·le·s de la santé sont en demande 

de nouvelles modalités d’accompagnement des publics. Alors qu’aux États-Unis 

le travail pair est stimulé scientifiquement et politiquement depuis le début des 

années 1990, en France, son institutionnalisation semble se heurter à ses fon-

dements intimes et subjectifs. La formalisation du soutien par les pairs ne doit 

toutefois pas faire oublier ses racines historiques et politiques, son aspect non 

conventionnel, ainsi que sa visée transformative : « Il est important que nous ne 

perdions pas de vue le vrai soutien par les pairs dans nos efforts pour le “légi-

timer” » (Mead et MacNeil, 2006, p. 20). Plutôt qu’une panacée qui répondrait 

à une crise systémique, le savoir expérientiel serait un levier pour accompagner 

l’évolution des acteur·rice·s de la psychiatrie.

Depuis le début de l’implantation de la pair-aidance en France, les employeur·se·s 

et manager·use·s s’interrogent légitimement sur ce qui fait savoir d’expérience 

et sur les modalités de passage d’une expérience vécue à un savoir profes-

sionnel mobilisable (Demailly, 2014). On s’accorde aujourd’hui à dire qu’avoir 

vécu n’est pas suffisant pour accompagner des personnes ayant rencontré des 

situations similaires, mais qu’un processus de réflexivité est nécessaire (Godrie, 

2016). Quand bien même le savoir expérientiel pourrait se standardiser, les 
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de Santé mentale & précarité #88-89les

travailleur·euse·s pairs se confrontent dans le cadre professionnel à des normes 

qui induisent un réajustement des pratiques. « Les savoirs expérientiels sont évo-

lutifs  », comme témoignait le participant d’un récent colloque sur la question1. 

Quelles sont les conséquences, individuelles et collectives, de la rencontre de 

différents types de savoirs ? Quel·le·s sont les professionnel·le·s concerné·e·s par 

ces transformations ? Je postule dans cet article que l’intégration des savoirs ex-

périentiels améliore la qualité des échanges réflexifs interprofessionnels, notam-

ment par un phénomène de réciprocité. Dans un premier temps, je présenterai 

des définitions du savoir expérientiel, avant de montrer ses grandes étapes de 

construction. Ensuite, j’exposerai le contexte de recherche et le type de données 

recueillies. Enfin, je montrerai les avantages retirés du partage de savoirs dans le 

cadre d’un groupe de recherche-action participative (RAP).

Définitions et contextualisation du savoir d’expérience

Pour commencer, il convient de préciser que nous ne pouvons appréhender 

l’expérience qu’à travers les mots des personnes qui la restituent, et donc de 

manière toujours incomplète, indéfiniment recomposée, «  […] l’expérience des 

personnes n’est jamais directement accessible, mais elle est toujours médiatisée 

par les conditions de son énonciation » (Henckes et Majerus, 2022, p. 88). Déli-

miter le savoir expérientiel est donc complexe, tant est grand le nombre de réali-

tés différentes dérivant d’une même expérience. Michel Foucault (1972, p. 383) 

parle de « […] deux structures temporelles : celle qui est propre à l’expérience de 

la Déraison et au savoir qu’elle enveloppe ; celle qui est propre à la connaissance 

de la folie, et à la science qu’elle autorise ».

Dans l’histoire récente, John Dewey est considéré comme le promoteur initial de 

l’apprentissage par l’expérience avec son ouvrage Expérience et éducation, qui a 

inspiré la politique scolaire étatsunienne. « Nous en revenons donc à l’idée qu’une 

théorie cohérente de l’expérience […] est nécessaire pour tenter de donner une 

nouvelle orientation au travail des écoles » (Dewey, 2015, p. 11). Publié en 1938 

aux États-Unis, et traduit en France en 1947, Expérience et éducation acquiert 

une certaine notoriété chez les théoricien·ne·s de l’éducation des adultes. En lien 

avec une critique de la société de consommation, la reconnaissance du savoir 

expérientiel constitue le fondement de la validation des acquis de l’expérience 

(VAE) (Lochard, 2007).

En santé mentale, une première définition est donnée par Thomasina Borkman, 

qui s’est intéressée aux groupes d’autosupport : « Le savoir expérientiel est une 

1 Le colloque de la 
coordination pour 
l’amélioration des 
pratiques professionnelles 
en Bretagne (Capps) s’est 
déroulé le 5 octobre 2022.
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Faire savoir l’expérience

connaissance apprise à partir de l’expérience personnelle d’un phénomène plus 

qu’une connaissance acquise par raisonnement, observation ou réflexion sur des 

informations transmises par d’autres » (Borkman, 1976, p. 2). Pour Audrey Linder 

(2020), qui cite également Thomasina Borkman, «  […] c’est par le partage et 

la comparaison d’une pluralité d’expériences, l’identification de récurrentes et 

possibles montées en généralité, et la co-production de repères entre déten-

teurs d’un même type d’expériences que les savoirs expérientiels se constituent » 

(dans Franck et Cellard, 2020, p.  10). Enfin, «  [le savoir expérientiel] est une 

espèce de connaissance intime qui naît en éprouvant la maladie et dont la nature 

n’appartient qu’aux usagers » (Maugiron, 2020, p. 18)2. De ces différentes défi-

nitions il découle que : 1) le savoir expérientiel n’est pas un acquis automatique, 

mais une connaissance construite à partir de situations vécues ; 2) il nécessite 

donc un processus, favorisé par des échanges avec les pairs  ; 3) c’est le vécu 

commun (ici l’expérience des troubles psychiques) entre usagers qui en fait un 

outil mobilisable ; et 4) il demeure in fine subjectif.

Construire des savoirs expérientiels, un processus réflexif

La construction du savoir expérientiel a notamment été analysée par Baptiste 

Godrie dans le cadre de la recherche menée sur le programme Un chez soi 

d’abord au Canada : « Le savoir expérientiel n’est pas une pure et simple compi-

lation des situations de vie passées. Ce concept souligne d’emblée la distance, 

un travail de digestion des expériences » (Godrie, 2016, p. 37). Nous pouvons 

schématiser sa construction en trois phases  : l’expérience vécue, le processus 

réflexif mené depuis cette expérience, l’aboutissement du processus sous forme 

de savoirs.

Dans la première phase, l’individu est confronté à des problématiques spéci-

fiques qui vont définir le champ d’application du savoir qu’il intègre comme par-

tie prenante de sa personnalité. Dans la seconde phase se noue le dialogue 

entre une expérience vécue et une réflexion critique, ce que Paulo Freire (2021 

[1974]) nomme « conscientisation » : une dialectique entre un savoir expérientiel 

situé d’une part, et un savoir général et abstrait, d’autre part. En santé mentale, 

ce processus est facilité par la restitution et la mise en commun des expériences 

dans des groupes de pairs, permettant une prise de recul (Repper et al., 2013). 

Les espaces de réflexion peuvent être des rencontres formelles ou non, des 

formations, des discussions au sens large, des forums en ligne, des échanges à 

partir de brochures… La phase de réflexivité engendre une compréhension plus 

complète de la situation, un sentiment d’empowerment, et d’élargissement du 

2 Pour compléter ces 
définitions le·a lecteur·rice 
peut se référer au site 
du Centre de recherche 
de Montréal sur les 
inégalités sociales, les 
discriminations et les 
pratiques alternatives de 
citoyenneté (Cremis).
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champ d’analyse, les pairs agissant comme des « miroirs réfléchissants ». Le pro-

duit de cette réflexivité est un savoir réinjectable dans la praxis que la personne 

peut choisir de valoriser, ou non, auprès de pairs (autosupport).

À la suite de cet apprentissage, il devient possible de valoriser le savoir expérientiel 

dans un cadre professionnel. Mais la transformation du savoir en compétences 

interventionnelles n’est pas terminée pour autant : «  En s’actualisant au contact 

de ces situations et du savoir détenu, par exemple, par leurs collègues cliniciens, 

le savoir expérientiel des pairs s’hybride et conserve un caractère essentiellement 

dynamique » (Godrie, 2016, p. 38). Comme pour tout·e nouveau·lle professionnel·le, 

le·a médiateur·rice de santé pair (MSP) accorde sa pratique en se confrontant aux 

cadres législatif, institutionnel et relationnel. Des réajustements sont alors opérés 

sur les savoirs expérientiels (ou sur les moyens de le mobiliser) ainsi que sur le 

cadre social préexistant. Un nouvel agencement des savoirs, et donc des pouvoirs, 

s’opère et transforme les pratiques professionnelles établies.

Le terrain de recherche : un dispositif innovant couplé à 
une recherche-action participative

Les réflexions dont je fais état ici sont issues de ma thèse de doctorat en anthro-

pologie, pour laquelle j’ai bénéficié d’une convention industrielle de formation 

par la recherche (Cifre). L’un des avantages de cette convention est de m’avoir 

permis d’assurer des fonctions très proches du terrain, concomitamment à mon 

travail de recherche. Pendant trois ans, j’ai occupé une position de chercheur-ac-

teur dans un dispositif qui embauchait des pairs-aidants, le Lieu de répit (LDR) à 

Marseille. Ma fonction principale a été la coanimation d’un groupe RAP constitué 

en partie d’(ex-)usager·ère·s de la psychiatrie.

La première source de données est composée d’observations de terrain récol-

tées entre décembre 2016 et juin 2022. Des entretiens semi-directifs individuels 

et collectifs ont été menés en collaboration avec d’autres participant·e·s à la 

recherche, auprès d’intervenant·e·s, pairs et non pairs, salarié·e·s ou bénévoles, 

de psychiatres, et des personnes ayant bénéficié d’un accompagnement par les 

pairs. J’ai également suivi le développement d’une plateforme territoriale de pairs 

ressources, Esper Pro3, et pu avoir accès à des données de première main sur 

les questions liées à la professionnalisation des médiateur·rice·s de santé pairs.

L’un des axes de ma recherche de doctorat a été de comprendre comment la 

présence de professionnel·le·s pairs modifie les dynamiques d’équipe. Pour y ré-

3 Plateforme territoriale 
pairs-ressources - Site 
Esperpro-médiateur. 

©
 P

re
ss

es
 d

e 
R

hi
zo

m
e 

| T
él

éc
ha

rg
é 

le
 1

1/
04

/2
02

4 
su

r 
w

w
w

.c
ai

rn
.in

fo
 v

ia
 IN

IS
T

-C
N

R
S

 (
IP

: 1
93

.5
4.

11
0.

56
)©

 P
resses de R

hizom
e | T

éléchargé le 11/04/2024 sur w
w

w
.cairn.info via IN

IS
T

-C
N

R
S

 (IP
: 193.54.110.56)

https://esperpro-mediateur.fr/plateforme-territoriale-pairs-ressources/
https://esperpro-mediateur.fr/plateforme-territoriale-pairs-ressources/
https://esperpro-mediateur.fr/plateforme-territoriale-pairs-ressources/


38

Faire savoir l’expérience

pondre, j’ai orienté mes observations sur les situations liées au savoir expérientiel, 

ainsi qu’aux relations de pouvoir entre professionnel·le·s. Il n’y a pas eu d’hypo-

thèses posées a priori, hormis que la présence de pairs aurait des retombées sur 

les identités professionnelles classiques. Étant donnée la nature changeante du 

projet et l’évolution des dynamiques d’interactions, la méthode de comparaison 

continue (Glaser et Strauss, 1992[1967]) a été choisie pour analyser le contexte 

social. Au fur et à mesure du recueil et du traitement des données, ces dernières 

ont été agencées en catégories et sous-catégories, puis analysées.

Dans le présent article, je me suis intéressé à la manière dont les savoirs expé-

rientiels des cochercheur·se·s ont pu, ou non, s’intégrer à la réflexion scientifique 

du groupe RAP. Les données d’observation font état des dynamiques de pou-

voir et de circulation de la parole pendant les réunions, ou des moments où le 

processus de recherche se modifie de par la présence d’(ex-)usager·ère·s de la 

psychiatrie. Un entretien semi-directif d’une heure environ complète ces observa-

tions. Il a été réalisé auprès d’une membre du groupe RAP (Paule), sans parcours 

académique de recherche, et possédant des savoirs expérientiels sur les troubles 

psychiques.

Transformer les pratiques, un effet du savoir d’expérience

Au LDR, des personnes concernées par les troubles psychiques ont pris part au 

groupe RAP dès le démarrage du projet et la présence de savoirs expérientiels a 

engendré trois niveaux de transformations : individuelles, collectives et scientifiques.

D’un point de vue individuel, les savoirs expérientiels et académiques se sont 

complétés et articulés, modifiant la posture des acteur·rice·s. Par exemple, les 

chercheur·se·s non académiques ont mieux saisi les impératifs de la recherche : 

« J’avais la nette impression de bien comprendre ce que j’étais en train de faire » 

(Paule), alors que les chercheur·se·s académiques ont intégré des remarques 

profanes qui apportaient un éclairage sur les situations. Mais surtout, la rencontre 

de ces deux types de savoirs4 a engendré un double mouvement : la mobilisation 

de savoirs expérientiels chez les chercheur·se·s non pairs et de savoirs théo-

riques pour les chercheur·se·s non académiques.

« Il y a une bonne ouverture pour aller vérifier ce qu’il en est par rapport à soi, 

et ça a énormément facilité la démarche. Sinon ça restait quelque chose qui 

était à peu près impossible pour moi, c’était pas mon monde, donc c’est une 

démystification de tout ça » (Paule).

4 Savoirs expérientiels 
et académiques sont 
volontairement décrits ici 
comme polarisés, alors 
qu’une personne met 
en jeu un ensemble de 
connaissances, théoriques 
et expérientielles, qui lui 
sont propres.
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En passant du transfert de savoir au partage d’expériences, les membres du 

groupe ont fait conjointement évoluer leurs postures : « Il y avait des moments où 

je répondais pas en tant que personne concernée, mais je pouvais me poser les 

mêmes questions [que les chercheur·se·s académiques] justement sur certaines 

formes de pratiques, ou perceptions  » (Paule). Cela a engendré un processus 

d’empowerment individuel : « Intellectuellement, j’ai beaucoup avancé et réfléchi » 

(Paule) ; « Ça a énormément participé à remettre le cerveau en route et à aller 

plus loin  » (Paule). Enfin, un participant témoigne d’un changement de statut 

social, voire de groupe de rattachement, observé également par Baptiste Godrie 

(2014).

La montée en compétences des chercheur·se·s non académiques a été rendue 

possible par trois conditions. La première était celle de la rémunération des 

participant·e·s à la recherche : « Si on demande une participation aux personnes 

concernées, c’est qu’on va se servir de cette parole, on va se servir de ce qu’on 

apporte, donc il n’y pas de raison qu’il n’y ait pas de reconnaissance qui passe 

aussi par une rémunération » (Paule). La deuxième correspondait au fait qu’une 

attention soit portée aux inégalités de statuts et donc à la répartition de la parole 

en tant que marqueur de pouvoir (Bornand et al., 2015) : « Tout de suite, je me 

suis sentie dans la même posture que les autres, alors que je m’étais posé beau-

coup de questions quant à ce que je pouvais amener ou pas à cette recherche » 

(Paule). La troisième faisait référence à une dynamique de groupe non jugeante 

et positive : « Avec beaucoup de bienveillance et un accueil qui m’a mise à l’aise 

tout de suite » (Paule). Ces trois facteurs sont à nos yeux essentiels pour l’ani-

mation de groupe de recherche mixte.

Au niveau groupal, la présence de personnes directement concernées par les 

troubles psychiques a modifié la dynamique de travail. Ce phénomène est parti-

culièrement visible quand le groupe travaille depuis plusieurs minutes et qu’une 

personne concernée intègre la discussion. Les professionnel·le·s non pairs sol-

licitent la personne concernée, portent plus d’attention à leurs jugements et 

parlent avec un vocabulaire moins stigmatisant, plus accessible. Il arrive que 

les chercheur·se·s pairs se retrouvent en situation d’expert·e·s par rapport aux 

chercheur·se·s académiques. C’est par exemple le cas lorsqu’il s’agit d’interpréter 

des comportements inhabituels, pour lesquels les chercheur·se·s non pairs pos-

sèdent relativement peu de connaissances, ils se tournent donc vers les porteur·se·s 

de savoirs expérientiels. Enfin, des adaptations ont été apportées au cadre de 

travail au regard des besoins spécifiques. Le temps et l’espace des réunions ont 

été aménagés, tout comme les modalités de restitution.
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Au niveau scientifique, le protocole a été réévalué à partir des propositions des 

chercheur·se·s pairs. Dans notre cas, il était prévu de recueillir la parole des 

usager·ère·s une dizaine de jours après la survenue d’une crise psychique. Les 

membres du groupe RAP ont proposé que la grille d’entretien soit coconstruite 

en focus group. Les dimensions principales d’analyse étaient définies à l’avance, 

mais, suite au focus group, nous avons ajouté et retranché des thématiques à la 

grille d’entretien, selon qu’elles sont jugées opportunes ou non par les usager·ère·s. 

Des débats ont aussi émergé sur les modalités de passation des entretiens. 

Par exemple, au bout de combien de jours est-il souhaitable de faire passer un 

entretien de recherche à une personne en crise ? Ou encore, quelles précautions 

prendre pour ne pas mettre les personnes interviewées en difficulté ? Le savoir 

expérientiel a donc été une garantie de préservation de l’intégrité éthique de 

la recherche, sans que la participation au groupe RAP puisse être qualifiée de 

manipulation, au sens défini par Sherry R. Arnstein (1969). À ce sujet, la « cau-

tion morale » que représentait la participation des personnes concernées a été 

source de tensions, et, selon nous, il s’agit d’un sujet dont le groupe doit se saisir 

dans les groupes de recherche mixtes.

Enfin, les savoirs expérientiels ont rehaussé la qualité des données recueillies. Par 

exemple, l’une des interrogations du groupe était de savoir s’il fallait ou non que les 

chercheur·se·s pairs dévoilent leur statut lors des entretiens semi-directifs. Chaque 

solution ayant ses avantages et ses inconvénients, nous avons opté pour le libre 

choix d’affirmer ou non son parcours. Quand un·e des intervieweur·se·s partageait 

son expérience des troubles psychiques, nous avons observé une expression 

plus libre des enquêté·e·s : « Je comprenais très bien les personnes non concer-

nées et c’est ce qui fait que […] ça s’emboitait comme réflexions et ça pouvait 

être que constructif et avancer » (Paule). Nous faisons l’hypothèse que, dans le 

cadre d’entretiens de recherche, le dévoilement permet un approfondissement 

du discours grâce à l’identification avec le·a pair. Notons que, comme pour la pair-

aidance interventionnelle, la fonction de chercheur·se pair a suscité des voca-

tions chez les personnes interrogées.

©
 P

re
ss

es
 d

e 
R

hi
zo

m
e 

| T
él

éc
ha

rg
é 

le
 1

1/
04

/2
02

4 
su

r 
w

w
w

.c
ai

rn
.in

fo
 v

ia
 IN

IS
T

-C
N

R
S

 (
IP

: 1
93

.5
4.

11
0.

56
)©

 P
resses de R

hizom
e | T

éléchargé le 11/04/2024 sur w
w

w
.cairn.info via IN

IS
T

-C
N

R
S

 (IP
: 193.54.110.56)



41

de Santé mentale & précarité #88-89les

Conclusion
L’intégration des savoirs expérientiels dans un groupe de recherche est béné-

fique à plus d’un titre, et, au LDR, nous avons observé une réflexivité plus impor-

tante pour les professionnel·le·s pairs et non pairs. Les prérequis à cet accroisse-

ment de la connaissance sont de trois ordres. En premier lieu, la mise en commun 

de savoirs issus de l’expérience, et non simplement de vécus. Le processus de 

passage de l’un à l’autre étant facilité en amont par le partage d’expériences 

au sein de groupes de pairs. En deuxième lieu, la réciprocité des échanges de 

savoirs. Il ne s’agit pas uniquement de transfert de connaissances expérientielles 

vers l’académique ou inversement, mais d’un processus qui affecte chaque par-

tie prenante. En troisième lieu, l’instauration d’un cadre bienveillant et sécurisé 

permettant aux acteur·rice·s de faire part au groupe de leur intimité, de leurs 

fragilités. Ces trois repères soulignent l’importance des rapports de pouvoir dans 

le groupe de travail et la nécessité que les chercheur·se·s n’éludent pas ce débat.

Il convient toutefois de rester attentif aux tensions inévitables qui émaillent le 

processus et qui peuvent mettre à mal les personnes les moins sécurisées (sou-

vent les personnes concernées par les troubles psychiques). Les acteur·rice·s 

sont pris·e·s dans des enjeux éthiques, entre cadre professionnel et fidélité au 

groupe d’appartenance. L’intérêt que représente les savoirs d’expériences ne jus-

tifie pas de les exploiter ou d’enrôler des (ex-)patient·e·s à seule fin de caution 

morale. Enfin, la mobilisation de savoirs expérientiels, et donc le dévoilement, 

par les professionnel·le·s non pairs, représente à mes yeux un potentiel bénéfice 

pour la relation d’accompagnement et plus généralement pour l’évolution des 

pratiques de soin en santé mentale. ww
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