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Capitalisation des expériences en
promotion de la santé

Encore émergente dans le secteur de la santé publique et de la promotion de la
santé , la capitalisation est une démarche qui valorise les connaissances issues
de l'expérience, vise a les partager et illustre les formes d'interventions possibles
pour contribuer a la santé des populations.

Depuis 2016, le groupe de travail CAPS piloté par la Fédération Nationale
d’'Education et de promotion de la Santé (FNES) et la Société Francaise de Santé
Publique (SFSP), réunit acteurs, chercheurs et décideurs dans la perspective de
structurer et valoriser

Un dispositif national a été concu afin de partager les productions issues de CAPS
et d'animer le déploiement de la capitalisation des expériences : portail,
formation, communauté de pratique.
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LA CAPITALISATION REPOND A LA QUESTION DU "COMMENT AGIR ?"

Afin de compléter le manque de données accessibles sur la question « comment agir ? »,
la méthode CAPS vise a produire un corpus de connaissances issues de |'expérience et
concerne tous types de projets, intégrant tous types d'interventions : probantes,
prometteuses et inspirantes (émergentes).

CAPS s'appuie sur le recueil d'informations trés détaillé auprés des acteurs et d'une
analyse de celui-ci. La capitalisation a pour objectifs de faire apparaitre les logiques a
I'ceuvre, de décrire finement les contextes, les savoirs issus de l'action et les stratégies
déployées pour rendre opérationnelles des stratégies, notamment celles décrites
comme efficaces dans la littérature.

LA CAPITALISATION VISE A TRANSFORMER LE SAVOIR ISSU DE L'EXPERIENCE
EN CONNAISSANCE PARTAGEABLE.

La démarche CAPS repose sur 3 éléments clés :

- L'accompagnateur en capitalisation dont le réle est de conduire le recueil
d'informations aupreés du ou des contributeurs, puis I'analyse et la rédaction de
la fiche de capitalisation

- Lafiche de capitalisation qui permet en 6 et 8 pages de restituer caractéristiques
et mécanismes clés de l'intervention, de partager la parole des contributeurs
sous forme de verbatims et de mettre en perspective avec d'autres données
probantes.

- Une méthode qualitative organisée en 5 grandes étapes:

ETAPE 02

Q

ETAPE 03

Recueil
d'informations

Analyse des
données recueillies

LA CAPITALISATION POURSUIT 4 FINALITES

- elle permet au contributeur d’avoir un temps de prise de
recul pouvant déboucher sur une amélioration de ses pratiques.

- : elle permet de valoriser et rendre visible la
déclinaison pratique des politiques nationales, régionales ou locales de santé et
d’éclairer la décision.

- elle permet de décrire une facon de faire sur un projet
donné, dans un contexte donné et a une période donnée.

- la démarche de capitalisation permet la production d’un
corpus de données utiles a des fins de recherches. Les projets de capitalisations
et l'analyse transversale de fiches peuvent faire émerger des questions de
recherche et/ou alimenter une recherche d'un savoir d’expérience.
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DES CHANTIERS STRUCTURANTS EN 2021 - 2022

La démarche CAPS s’inscrit dans l'initiative InSPIRe-ID pilotée par la DGS.
> Apres la formalisation de la méthode, le déploiement de la capitalisation des
Nouveautes expériences se poursuit en 2022 autour de 2 axes forts :

2022 - L'ouverture du portail CAPS des connaissances expérientielles.
Accessible a tous, il permettra le recueil et partage des travaux de capitalisation.

- Unmodule de formation a été développé en partenariat avec I'EHESP et testé en 2021.
Des 2022, une offre de formation sera accessible au catalogue de la formation de
I'EHESP et aupres d’autres organismes de formation.

Vous pouvez d’'ores et déja retrouver la capitalisation dans différents projets portés par les membres du groupe de
travail national CAPS :

Les projets DCAP, SeRra et Dépistage de la SFSP www.sfsp.fr/capitalisation

Le projet PROSCeSS : promouvoir la santé au sein des clubs de sport (Universités de Nice, de Lorraine, SpF)

La démarche (BIPP) en Auvergne-Rhéne-Alpes de I'lREPS ARA

Les dossiers documentaires de Promosanté IDF https://www.promosante-idf.fr/dossier

Et dans le numéro « Santé des populations : conjuguer données
scientifiques et savoirs issus de |'expérience »

Groupe de

Jrrava_ll n_ahO.nGI Le Groupe de travail national CAPS est composé de représentant.e.s d'institutions,
Capifalisafion d’associations, de chercheurs et de personnes qualifiées.

Sont notamment membres :
Aides, ARS Haute Normandie, Colléege de Médecine Générale, EHESP, Fabrique Territoires

Santé, France Assos Santé, FNES, Institut Renaudot, IREPS Auvergne Rhéne Alpes, IREPS
Bourgogne Franche Comté, Le Réverbere, Promotion Santé Normandie, Promo Santé Ile de
France, Santé Publique France, Société Francaise de Santé Publique, Université de Lorraine,

Université Céte d'Azur.

Contact : capitalisation@sfsp.fr
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