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CHARTE DE COLLABORATION
AVEC LES PROFESSIONNELS DE SANTE

Pair-aidance en Santé Mentale

« La pair-aidance s'inscrit en complémentarité des soins,
jamais en substitution. »

1. PREAMBULE

Cette charte définit le cadre de collaboration entre la pair-aidante en santé mentale et les
professionnels de santé (psychiatres, psychologues, infirmiers, médecins généralistes, etc.) qui
suivent les personnes accompagnées.

Elle vise a :

¢ Clarifier le role et les limites de la pair-aidance

« Favoriser une collaboration efficace au service de la personne accompagnée
e Garantir la sécurité et la qualité de 'accompagnement

« Eviter les malentendus et les situations a risque

Cette collaboration repose sur le respect mutuel, la reconnaissance des compétences de chacun
et une communication transparente.

2. 1. PRINCIPES FONDAMENTAUX

COMPLEMENTARITE
La pair-aidance compléte les soins sans jamais s'y substituer. Elle offre un soutien par les pairs
basé sur I'expérience vécue.

COORDINATION
Une collaboration étroite avec les professionnels de santé est essentielle pour garantir la
cohérence du parcours de soins.

CONFIDENTIALITE
Les échanges entre professionnels respectent le secret professionnel et le consentement de la
personne accompagnée.

SECURITE
En cas de situation a risque, la pair-aidante alerte immédiatement le professionnel référent et
ne reste jamais seule face a une urgence.




3. 2. ROLE ET PERIMETRE DE LA PAIR-AIDANTE

CE QUE JE FAIS

v']'offre un soutien par les pairs basé sur mon expérience vécue
v]'accompagne dans la gestion du quotidien et I'autonomisation
v'J'écoute activement et sans jugement

v'Je partage des stratégies d'adaptation (coping)

v'J'aide a identifier et mobiliser les ressources personnelles

v'Je soutiens dans les démarches administratives et sociales
v]'encourage l'observance du traitement et du suivi médical

v'Je favorise la reprise d'activités et l'insertion sociale

vJe détecte les signes d'alerte et informe le professionnel référent

v'Je travaille sur l'estime de soi et la confiance

CE QUE JE NE FAIS PAS

X Je ne pose pas de diagnostic

X Je ne prescris ni ne modifie de traitement

X Je ne pratique pas de psychothérapie

X Je ne gére pas les crises psychiatriques aigués

X Je ne me substitue pas au suivi médical ou psychologique
X Je ne prends pas de décisions médicales

X Je ne donne pas d'avis médical

x Je n'interviens pas dans la relation patient-soignant

X Je ne garde pas pour moi une information vitale (danger)

X Je ne travaille pas seule sans coordination avec le référent

4. 3. CONDITIONS PREALABLES A L'ACCOMPAGNEMENT

|CONDITIONS OBLIGATOIRES

1. La personne est suivie par un professionnel de santé mentale
Psychiatre, psychologue clinicien, ou équipe CMP/CMPP. Un suivi actif est indispensable.

2. Le professionnel référent est informé de I'accompagnement
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Avecl'accord de la personne, le professionnel doit savoir qu'un accompagnement en pair-aidance
est en cours.

3. La personne donne son consentement pour les échanges
Elle autorise les communications nécessaires entre la pair-aidante et son référent médical.
4. Absence de danger imminent

Pas de crise suicidaire aigué, de décompensation sévére ou de mise en danger immeédiate.

AIMPORTANT

Si ces conditions ne sont pas remplies, I'accompagnement ne peut pas démarrer. La
personne sera orientée vers les structures appropriées.

5. 4. MODALITES DE COORDINATION

Echanges réguliers

Contact initial Présentation de la pair-aidante, du cadre et des objectifs de
I'accompagnement au professionnel référent.

Point d'étape Echange tous les 2-3 mois (selon la situation) pour faire un bilan et
ajuster si nécessaire.

Alerte immédiate En cas de situation préoccupante : dégradation de 1'état, propos
suicidaires, non-observance grave, etc.

Bilan de fin Retour au professionnel a la fin de I'accompagnement avec les
progres observés et recommandations.

Moyens de communication

[Téléphone : « Tel_Référent »

JEmail sécurisé : « Email_Référent »
Courrier

[IRencontre en présentiel (si possible)
[IPlateforme sécurisée : « Plateforme »

Note : Tous les échanges concernant la personne accompagnée respectent le secret professionnel et nécessitent son
consentement préalable.

6. 5. SITUATIONS NECESSITANT UNE ALERTE IMMEDIATE

0 l.a pair-aidante contacte IMMEDIATEMENT le professionnel référent dans les situations
suivantes :

Situation Action de la pair-aidante
Idées ou menaces suicidaires Contact immédiat du référent + numéro d'urgence (3114, 15) si danger
imminent

Décompensation psychiatrique | Contactimmeédiat + orientation vers urgences si nécessaire




Arrét brutal du traitement Informer le référent dans les 24h

Comportements a risque Contact rapide (violence, addictions séveres, mise en danger)
Révélation de violences subies | Contact référent + évaluation protection (si accord de la personne)
Isolement total et inquiétant Contact référent pour évaluation

Refus de soins persistant Echanger avec le référent sur la situation

Dégradation importante Informer le référent (perte d'autonomie, hygiéne, alimentation)

0 RAPPEL IMPORTANT

La pair-aidante n'a pas a gérer seule les situations de crise. Son réle est de détecter, d'alerter et
de coordonner avec les professionnels compétents. En cas de doute, toujours privilégier la
sécurité.

7. 6. CONFIDENTIALITE ET SECRET PROFESSIONNEL
La pair-aidante est tenue au secret professionnel concernant toutes les informations relatives
aux personnes accompagnées.
**Reégles a respecter :**

» Aucune information sur la personne n'est partagée sans son consentement explicite

« Les échanges avec le professionnel référent sont limités aux informations nécessaires

« Les documents sont sécurisés (version papier sous clé, version numérique protégée)

« En supervision, 'anonymisation est stricte (pas de nom, pas d'information identifiante)
« Le contenu des séances reste confidentiel

« En cas de danger grave et imminent, le secret peut étre levé pour protéger (article 226-14
du Code pénal)

Consentement aux échanges

Je, soussigné(e) « Nom » « Prénom », autorise la pair-aidante a échanger avec mon professionnel
référent « Prof Référent » les informations nécessaires au bon déroulement de mon
accompagnement.

Date : Signature :

8. 7. LIMITES DE L'INTERVENTION ET ORIENTATION

La pair-aidante reconnait ses limites et oriente la personne vers les professionnels compétents
lorsque :

Situation Orientation

Besoin d'un diagnostic ou d'une évaluation | — Orientation vers psychiatre/psychologue
médicale

Besoin d'une psychothérapie — Orientation vers psychothérapeute
Problématique addictologique complexe — Orientation vers addictologue/CSAPA
Troubles alimentaires sévéres — Orientation vers équipe spécialisée

Difficultés conjugales/familiales — Orientation vers thérapie familiale/médiation
importantes

Problémes juridiques — Orientation vers juriste/avocat
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Difficultés financiéres majeures — Orientation vers assistant social
Besoin d'un hébergement d'urgence — Orientation vers 115/structures d'accueil
Souffrance au travail/harcélement — Orientation vers médecine du
travail /psychologue du travail

9. 8. ANNUAIRE DES PROFESSIONNELS ET RESSOURCES
Urgences
150u 112 - SAMU / Urgences médicales

3114 - Numéro national de prévention du suicide (24h/24)
17 - Police / Gendarmerie

119 - Enfance en danger

3919 - Violences femmes info

Professionnels référents habituels

Professionnel Spécialité Téléphone Email

Structures locales
e CMP (Centre Médico-Psychologique) : « CMP_Local »

e Urgences psychiatriques : « Urgences_Psy »
e HDJ (Hépital de Jour) : « HDJ_Local »

e CSAPA (addictions) : « CSAPA_Local »

e Maison des Adolescents : « MDA_Local »

e CCAS (Centre Communal d'Action Sociale) : « CCAS_Local »

10.9. ENGAGEMENT MUTUEL

Engagement de la pair-aidante
v'Je respecte le périmétre de mon intervention

vJe coordonne systématiquement avec le professionnel référent
v'J'alerte immédiatement en cas de situation préoccupante

v'Je maintiens la confidentialité et le secret professionnel




v'Je participe a des supervisions réguliéres

vJe reconnais mes limites et oriente quand nécessaire
v'Je me forme continuellement

v'Je documente mes interventions de maniére appropriée
v'Je respecte le projet de soins de la personne

v'Je ne modifie jamais un traitement ou une indication médicale

Attentes envers le professionnel de santé
* Reconnaissance de la 1égitimité et de la complémentarité de la pair-aidance

« Disponibilité pour les échanges nécessaires

e Retour sur les alertes transmises

¢ Quverture au dialogue et au travail en réseau

* Respect du réle spécifique de la pair-aidante

« Communication claire sur les limites et attentes

« Information en cas de changement significatif dans le suivi

11.10. EVALUATION ET REVISION DE LA COLLABORATION

Cette charte peut étre révisée a tout moment a la demande de l'une ou l'autre des parties. Un
bilan de la collaboration est recommandé tous les 6 mois pour :

o Evaluer la qualité des échanges

« [dentifier les points d'amélioration
« Ajuster les modalités si nécessaire
» Renforcer la coordination

12.11. VALIDATION DE LA CHARTE
En signant cette charte, nous nous engageons a collaborer dans l'intérét de la personne
accompagneée, en respectant le cadre défini et en maintenant une communication réguliére et
bienveillante.

PAIR-AIDANTE PROFESSIONNEL DE SANTE
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Nom : « Nom_Pair_Aidante » Nom : « Nom_Professionnel »
Fonction : Pair-aidante en santé mentale Fonction : « Fonction_Pro »
Date et signature : Date et signature :

O [Wette charte est établie pour chaque professionnel référent avec qui la pair-aidante collabore.
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