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Introduction

L’exercice en libéral, au méme titre que I'éthique, sont des sujets d’actualités de
plus en plus analysés.! L’ergothérapie en libéral est en plein essor, le nombre
d’installation est en constante évolution. Ce domaine de pratique possede des
spécificités qui lui sont propres car le professionnel exerce de fagon indépendante. Cet
avantage, peut s’avérer étre complexe et provoquer des situations éthiques difficiles a

gérer.

Quant a I'éthique, elle représente une réflexion rationnelle et critique visant a
déterminer ce qui est bien, juste ou vertueux, de faire dans une situation donnée
(Drolet, Carrier, Hunt, Lemoignan, Dubeau, 2015). De nombreux enjeux éthiques
présents au quotidien ont été recensés par des ergothérapeutes. Un enjeu éthique
correspond a une situation lors de laquelle une valeur éthique est menacée. Ainsi, ces
situations sont susceptibles de compromettre une pratique ergothérapique de qualité.
Des moyens (chartes, comités, livres, conférences, ...), existent et permettent
d’accompagner et de conseiller les ergothérapeutes lors d’'un événement éthique
délicat ou problématiqgue. Cependant, [l'utilisation de ces éléments par les

professionnels libéraux en pratique n’est pas connue.

De plus, I'ergothérapeute a des obligations envers le patient et se doit d’étre
compétent. Il est donc primordial que sa pratique soit optimale. Ces situations éthiques
peuvent générer une position inconfortable pour ces professionnels, et doivent étre
appréhendées de la meilleure des fagons pour faciliter leur quotidien ainsi que celui
de leur patient. L’éthique étant une discipline complexe et personnelle, elle n’offre pas
de solutions pour chaque situation. Le fait qu’'un professionnel utilise une réflexion
éthique lors d’'une problématique permet déja d’entamer un processus décisionnel
favorisant une bonne intervention. Ainsi, il parait pertinent d’établir un état des lieux de

cette discipline dans ce domaine.

1 Drolet et Maclure, 2016 : Drolet, 2014 : Goulet et Drolet, 2017 ; Hudon et al., 2016,
etc.



Ce mémoire a pour but d’identifier la place de I'éthique pour les ergothérapeutes

libéraux et répondra a la question d’étude suivante :
Quelle relation entretient I’ergothérapie en libéral avec I’éthique ?

Avant de chercher une réponse a cette question, une premiére partie présentera
les connaissances théoriques sur ce sujet, la justification de la recherche et le cadre
éthique. Suite a cela, la méthodologie de la recherche choisie sera détaillée,
comprenant le choix de la population et de l'outil. La troisieme partie sera destinée a
'analyse des données et a la présentation des résultats. Enfin, avant de conclure, la
discussion viendra répondre a la problématique de départ, tout en indiquant les limites

de I'étude.



1. Contexte des thémes et justification de I’étude

1.1. Ergothérapie et exercice en libéral
1.1.1. Ergothérapie
e Définition
Selon [I'Association Nationale Francaise des Ergothérapeutes (ANFE):

« I'ergothérapeute est un professionnel de santé qui fonde sa pratique sur le lien entre

I'activité humaine et la santé ».

Pour développer cette définition, un ergothérapeute vise a 'accompagnement de
personnes de tous ages (enfant, adulte, personne agée), en situation de handicap. Il
réalise a la fois de I'éducation, de la rééducation et de la réadaptation. Concrétement,
un ergothérapeute, évalue les capacités et incapacités d’un patient afin d’identifier les
points forts et les points faibles de celui-ci. Suite a cela il met en place un
accompagnement personnalisé et adapté pour permettre a la personne d’optimiser
toutes ses capacités motrices, cognitives et psychiques afin d’'améliorer son autonomie

et son indépendance dans son quotidien.

L’ergothérapeute peut aussi préconiser, concevoir et réaliser des aides techniques
et des ortheses. Il peut également proposer des aménagements du lieu de vie, du
poste de travail ou de toutes les activités de la personne. Il intervient aussi bien en

établissement, qu’au domicile du patient, ou dans des lieux de vies.

Son principal objectif est donc de maintenir, restaurer ou favoriser les capacités
d’'une personne, afin qu’elle puisse agir en sécurité, avec la meilleure autonomie et

indépendance possible.
e Origine et évolution de I'’ergothérapie

La naissance de I'ergothérapie « trouve son origine au début du XXéeme siécle en
Ameérique du Nord, grace aux médecins psychiatres qui développent l'activité comme
une thérapie. » (ANFE, 2017). Nommés « Occupational Therapists », ils étaient
formés par des infirmiéres, avec pour principe, l'utilisation d’activités pour permettre le
rétablissement. Cependant ce n'est que dans les années 1950 que cette profession
voit le jour en France. Les conséquences de la seconde guerre mondiale, ont permis

le développement de la profession. Aujourd’hui, pour étre ergothérapeute en France,



il faut tout d’abord étre titulaire d’'un baccalauréat et ensuite valider son Dipléme d’Etat,

qui s’obtient en trois ans.

D’un point de vue étymologique, I'ergothérapie vient du « grec “ergon” qui signifie
“activité” et “therapia” qui signifie “soin”. L’ergothérapie se fonde sur le constat que
I'activité est prépondérante et déterminante dans la santé de l'individu » (Dubois,
n.d.).

Depuis sa création, I'ergothérapie a fortement évolué, notamment did aux
changements sur la notion du handicap. Le regard lors de 'accompagnement, ne se
limite plus qu’a I'observation des capacités et incapacités, mais s’ouvre sur I'’évaluation
de I'environnement au sens large de la personne. L’activité se tourne davantage sur
le quotidien et le milieu de vie de la personne qui la réalise. De plus, le nombre de
structures pouvant accueillir des ergothérapeutes ne cessent d’augmenter, ce qui offre

un large choix de lieux d’interventions.

1.1.2. L’ergothérapie en libéral
e Développement de I’exercice en libéral

L’ergothérapie a vu le jour au début des années 1950. Cependant, ce n’est qu’en
1993 que les premiéres demandes de prestations d’ergothérapie en libéral
apparaissent. L'exercice libéral « est né du besoin des patients et des structures
médico-sociales de bénéficier d’'un soin de ville adapté dans un contexte d’évaluation,
de retour précoce a domicile ou dans un but de maintien en milieu ouvert » (Sourd et
Poulat, 2012).

Le développement de I'ergothérapie en France a permis I'ouverture de différents
lieux d’interventions. Principalement présent en institutions, notamment au sein des

hoépitaux ou des cliniques.

Cette pratique est actuellement en plein essor et devient de plus en plus reconnue.
Selon une étude menée en Janvier 2019, la France comptait 12 765 ergothérapeutes

et parmi eux, 13.2% exercent en libéral, soit 1681 professionnels (ANFE, 2020).

e Lapratique libérale



La loi du 22 Mars 2012 définit un professionnel exercant en libéral par « les
personnes exercant a titre habituel, de maniere indépendante et sous leur
responsabilité, une activité de nature généralement civile ayant pour objet d’assurer,
dans lintérét du client ou du public, des prestations principalement intellectuelles,
techniques ou de soins ». L’Union Nationale des Professions Libérales (UNAPL)

integre et reconnait I'ergothérapie comme une profession libérale.

Outre le Dipléme d’Etat, si un ergothérapeute souhaite se lancer en libéral,
plusieurs démarches administratives sont demandées, telles que l'enregistrement
auprés de I’Agence Régionale de Santé (ARS) et a la préfecture, I'obtention de son
numeéro SIRET ou encore a une souscription d’assurance professionnelle. Suite a cela,
I'ergothérapeute pourra intervenir dans un cabinet, au domicile de la personne, au sein
du lieu de vie tel que dans une école ou une entreprise, et plus généralement, dans
tous les lieux possédant le matériel nécessaire a la nature des actes qu’il pratique, tant
que le respect du secret professionnel est assuré. De nombreux ergothérapeutes
n’exercent pas du libéral a temps plein et cumulent cette activité avec un poste en

institution.

L’évolution de la pratique libérale en ergothérapie sur le territoire francais est
notamment due a la présence et au soutien des instances qui représentent cette
profession. L'ANFE a mis en place une instance dédiée aux ergothérapeutes exercant
en libéral, nommée Instance Exercice Libéral (IEL). Cette instance créée en 1998 a
pour objectif de répondre aux questionnements des ergothérapeutes qui débutent en
libéral. L’IEL souhaite développer I'ergothérapie en libéral. Elle définit I'exercice en
libéral par « toute activité dans laquelle le professionnel ergothérapeute posséde une
clientele aprés en avoir fait sa création ou son acquisition et d’autre part, par la
justification de son activité par 'TURSSAF ou tribunal de commerce » (Bigex et Helaut,
2012). Il existe également depuis 2001 un syndicat des ergothérapeutes libéraux, le
Synfel Ergolib. Ce réseau propose des formations et des conseils a ces professionnels,
notamment lors de leur installation. Le Synfel Ergolib a rédigé une charte de
I'ergothérapie en libéral, indiquant que I'ergothérapeute en libéral « au service du
patient et de la santé publique, exerce sa mission de soins, réadaptation et/ou conseils

dans le respect de la vie humaine, de la personne et de sa dignité ».

e Spécificités de I’ergothérapie en libéral



Outre la présence de ces instances, l'ergothérapie en libéral posséde des
spécificités qui lui sont propres. Un des avantages de cette pratique, est la grande
liberté d’action et d’autonomie qui lui est offerte. L’ergothérapeute a le choix du public
qu’il souhaite accompagner et peut décider d’intervenir uniqguement dans les lieux de
vie du patient ou de recevoir dans un cabinet. Il choisit librement le montant de ses
prestations. Cependant, uniquement le temps de travail est rémunéré, les vacances
ne sont donc pas payées et il n’y a pas de majoration pour I'ancienneté (Séraphin et
al., 2012).

De plus, contrairement a d’autres professions libérales, les actes d’ergothérapie en
libéral, ne sont pas remboursés par la sécurité sociale. Néanmoins, des aides de

financements sont disponibles selon le type de handicap et I'aAge de la personne.

En libéral, I'ergothérapeute doit acquérir son propre matériel, nécessaire a la
réalisation des séances (bilans, aides techniques, ordinateur, jeux, ...). Toutes ces
dépenses sont aux frais du professionnel et comprennent aussi la location du local,
des charges, des déplacements, des formations, etc. Ces caractéristiques demandent

donc une réflexion avant de s’installer.

Ainsi, le libéral est un domaine qui nécessite des compétences qui lui sont
spécifiques. Il requiert notamment de I'organisation afin de gérer son planning ainsi
gue ses suivis de seéances. D’autres compétences telles que la conduite ou la

comptabilité sont également demandées a ces professionnels.

Toutes ces habiletés permettant un travail de qualité, rendent ce domaine exigeant

et complexe.

e Pourquoi restreindre cette enquéte seulement a I'’exercice de

I’ergothérapie en libéral ?

Les évenements comprenant des situations éthiques sontinnombrables. Il est donc
difficile de s’intéresser a tous les types de pratiques lorsque I'on parle d’éthique. De
plus, il est important de cibler un domaine car les situations et réflexions éthiques

different fortement.

La notion d’éthique fait partie de la définition d’un professionnel libéral : « personne
exercant a titre habituel, de maniere indépendante et sous sa responsabilité, une

activité de nature généralement civile, ayant pour I'objet d’assurer, dans l'intérét du
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client ou du public, des prestations principalement intellectuelles, techniques ou de
soins mises en ceuvre au moyen de qualifications professionnelles appropriées dans
le respect de principes éthiqgues ou d’'une déontologie professionnelle ». Cette

intégration, met en avant I'importance de cette discipline lors de la pratique libérale.

L’ergothérapie en libéral posséde des caractéristiques qui lui sont propres. Ainsi,
cette pratique rencontre des problématiques difféerentes de celles observées dans les
autres domaines. En effet, étant donné que le professionnel est indépendant, il
pratiqgue comme il le souhaite. Cette grande liberté d’exercice qui est offerte en libéral,
demande de nombreuses compétences pour exercer correctement. L'absence de
cadre institutionnel peut s’avérer étre délicate et laisser place a des manquements
éthiques, ou a l'oubli de certaines valeurs professionnelles. De par sa situation,
I'ergothérapeute libéral va étre confronté a des situations demandant une réflexion
éthique et sera souvent seul pour la gérer. Il est donc intéressant d’analyser ce

domaine car il offre de nouvelles situations et réflexions éthiques.

Enfin, dans le cadre de cette étude, une contrainte de temps est a prendre en
compte. En effet, 'enquéte qui se méne sur une courte durée, limite les possibilités de
recherche. Cependant il pourrait étre intéressant de mener cette enquéte sur

'ensemble des domaines de I'ergothérapie.

1.2. Ethique et ergothérapie
1.2.1. L’éthique
e Qu’est-ce que I'éthique ?

On trouve une multitude de définitions de I'éthique, ce qui en fait une discipline
complexe et abstraite. Selon Drolet, « I'éthique est une branche de la philosophie qui
s’intéresse entre autres aux valeurs, aux vertus, aux principes et aux normes du vivre-
ensemble afin d’orienter d’'une maniére souhaitable la conduite humaine, de méme
que celle des groupes, des institutions et des organisations. De fait, I'éthique cherche

a guider I'action humaine pour le mieux-étre de I’hnumanité » (2014).

Autrement dit, 'éthique cherche a améliorer les conduites humaines en guidant les

réflexions, dans le but de déterminer la meilleure fagon d’agir face a une situation. Elle
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fournit un ensemble de principes qui servent de point de référence pour déterminer
une réponse appropriée. « L’éthique vise donc a la bonne conduite, I'action juste ou le
comportement exemplaire. » (Drolet, 2014). C’est un sujet sensible, car la frontiére
entre la morale (devoir faire), I'éthique (pouvoir faire) et les valeurs personnelles

(conception des choses) n'est pas toujours évidente.

Drolet et Maclure (2016) ont différencié deux formes d’éthique, I'’éthique normative
et I'éthique descriptive. L’éthique normative correspond a I'étude des comportements
gue devraient mettre en ceuvre des individus ou des institutions. L’éthique descriptive
quant a elle s’intéresse a la description d'un phénomeéne sans réaliser d’études, afin
de comprendre une situation. En fonction du sujet de recherche choisi, l'investigateur

utilise majoritairement de I'’éthique normative ou descriptive.

L’éthique est employée a orienter un individu ou un groupe dans la société. Bien
qu’étroitement liés, il est important de différencier I'éthique, du droit, de la déontologie
ou de la morale. Contrairement a ces disciplines, I'éthique ne provient pas de textes,
de normes, de lois ou de croyances. Elle découle d’'une philosophie, d’arguments
détaillés, réfléchis par des penseurs qui étudient le bien, les valeurs, les vertus et la

justice.

Cependant, il n’y a aucune certitude et assurance que la solution choisie soit bonne
pour tout et tous. Il n’existe pas de régles précises a suivre pour toutes les situations.
L’absence de solution universelle représente une des limites de cette discipline, car
I'éthique correspond a une démarche personnelle. L’éthique propose seulement des
repéres permettant d’aider la réflexion et la décision. Si la proposition d’intervention
n’est pas suivie, il N’y aura aucune sanction directe de la part de I'autorité publique.

L’éthique est singuliere, c’est une relation avec notre propre conscience.
e L’éthique, est-elle présente partout et pour tous ?

Comme l'explique Drolet (2014), I'éthique est présente sur les décisions et les
actions de la vie quotidienne en général, c’est-a-dire sur les choix que I'on prend et les
comportements que I'on adopte tous les jours, a la fois dans sa vie personnelle, dans
sa vie professionnelle et dans sa vie citoyenne, qui ont des conséquences sur des
personnes. Dés lors qu’elles atteignent d’autres étres humains, dans le présent ou le

futur, ces conduites ont des implications éthiques.
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Les situations possibles sont multiples, diverses, et par conséquent uniques. Cela
signifie que n’'importe quelle situation est vécue differemment selon le professionnel.
Chacun réagit suivant son expérience, ses connaissances, sa situation psychologique
et émotionnelle présente et en général selon le contexte. La réaction d’'une personne
ou d’'un groupe d’individu, qui améne a une situation d’enjeu éthique dépend donc de
nombreux facteurs. L’éthique est la pour proposer le meilleur comportement a adopter

lors d’une situation.

Le terme d’enjeu est fréquemment utilisé lorsque I'on parle de I'éthique. Un enjeu
éthique est une situation lors de laquelle une valeur éthique est susceptible d’étre
bafouée (Drolet et Maclure, 2016). Selon le cadre conceptuel de Swisher et ses

collaborateurs, les enjeux éthiques se divisent en 4 types.

Les enjeux éthiques de la pratique selon Swisher et coll. (2005)

4 N
Dilemme éthique Détresse ethique

Enjeux éthiques

Tentation éthique Silence éthique

Figure 1 : Schéma présentant les 4 types d’enjeux éthiques

Goulet et Drolet (2017) ont défini chacun de ces types. Selon elles, « le “dilemme
éthique” correspond a une situation au sein de laquelle le professionnel hésite entre
deux valeurs éthiques mutuellement exclusives, le confrontant ainsi a un choix
déchirant. La “détresse éthique” se présente lorsqu’un professionnel connait I'action
devant étre réalisée pour actualiser une valeur, mais rencontre une ou plusieurs
barrieres I'empéchant d’actualiser celle-ci et en ressent une certaine détresse
psychologique. La “tentation éthique” implique un choix entre une valeur éthique et un
intérét personnel ou organisationnel, et ou le professionnel peut étre tenté d’opter pour
cet intérét en raison des bénéfices personnels ou organisationnels qu’il retire de cette
option. Enfin, le “silence éthique” correspond a une situation ou une valeur est bafouée,

mais personne n’aborde la situation pour diverses raisons ».

Ce modele permet de présenter la diversité de situations comprenant un enjeu

éthique et la complexité de ces situations. En effet, selon le type d’enjeu éthique
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rencontré, les causes et surtout les conséquences seront différentes pour les
personnes impliquées. Par conséquent il est nécessaire de bien différencier le type
d’enjeu éthique, afin d’identifier la source de la problématique qui a mené a cette

situation.

Afin de gérer ce type d’enjeu, une compétence éthique est nécessaire. Celle-ci
correspond a la capacité d’identifier un probléme éthique, d’adapter sa réflexion et

d’entamer un processus décisionnel avant l'intervention.

Il existe quatre principes éthiques principaux qui sont la bienfaisance, la non-
malfaisance, la justice et le respect de I'autonomie. Ces principes font partie du cadre
de référence pour la réflexion éthique (ERERC, n.d.). Il est important de les respecter

afin de guider I'action face a un conflit de valeurs.
e Laréflexion éthique

Quand et comment entamer une réflexion éthique ? La démarche de réflexion
éthique provient souvent d’'une situation provoquée par un malaise, un malentendu ou
de la perplexité d’'une personne. La réflexion débute par un questionnement et va
essayer de donner du sens aux evenements. Cette démarche sera attentive au respect
des valeurs humaines de tous les protagonistes (comité d’éthique clinique, 2009). La
réflexion éthique ne résoudra pas toutes les situations mais elle permettra de désigner

I'action la mieux adaptée.

L’agence nationale de I'évaluation et de la qualité des établissements et services
sociaux et médico-sociaux (ANESM) a rédigé les recommandations de bonnes
pratiques professionnelles. Elle considere I'éthique, comme étant « une réflexion qui
vise a déterminer le « bien agir » en tenant compte des contraintes relatives a des
situations déterminées. ». L’agence indique que « la réflexion éthique émerge d’un
guestionnement pouvant provenir des professionnels, des personnes accompagnées
ou de leur entourage. Collective, elle associe une pluralité de points de vue (usagers
ou représentants d’usagers, proches, professionnels, personnes ressources...) et elle
est déclenchée par des situations concretes et singulieres ou entrent en contradiction

des valeurs ou principes d’intervention d’égale légitimité. » (HAS, 2010).

Mais, quelle est I'utilité d’'une réflexion éthique ? « La réflexion éthique permet de

prendre des décisions les plus justes possibles. Elle aide les professionnels a analyser
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et a clarifier la complexité d’une situation au regard des systemes de valeur de chacun,
aussi bien en amont de la prise de décision que lors de I’évaluation a posteriori de la
situation. Elle donne du sens aux pratiques et a leur évolution, et les interroge
régulierement a I'aune des principes d’action qui ont été définis. Elle a également un
impact sur les décisions stratégiques, dans le cadre notamment de I'élaboration ou de
la révision des projets d’établissements ou de services. Elle renforce les relations de
confiance entre les différents acteurs. En impulsant un échange collégial sur des

questions de fond, c’est un vecteur de construction et de cohésion des équipes. ».

1.2.2. Lien entre I’éthique et I’ergothérapie
e Laplace de I’éthique en ergothérapie

Tout ergothérapeute, quel que soit son lieu d’exercice et la population avec laquelle
il intervient, se doit de respecter des exigences légales, déontologiques,

professionnelles et éthiques.

Comme décrit précédemment, la notion d’éthique est présente dés lors qu'une
action est entreprise, elle est donc présente a plusieurs niveaux. Par conséquent,
chaque ergothérapeute, au méme titre que les autres professionnels de santé, se
trouve constamment confronté a un probléme d’ordre éthique dans sa pratique. Cela
peut étre di a un manque de temps, un souci d’organisation, une mauvaise entente
avec la structure ou la famille, etc. Cette discipline est fondamentale a I'ergothérapeute
afin d’assurer un accompagnement de qualité. L’éthique est de plus en plus présente
dans notre quotidien. Cette présence est due a I'évolution des connaissances et a la

complexification de la pratique en ergothérapie.

Sur le terrain, les situations d’enjeux éthiques sont quotidiennes.
Malheureusement, aucune réponse n’est clairement apportée pour aider les
professionnels lors de ces situations, bien que ces enjeux éthiques puissent nuire a la

pratique professionnelle des ergothérapeutes.

Lors de son exercice, I'ergothérapeute prend des décisions et entreprend des
actions dans l'objectif de répondre a des questionnements. Ces guestionnements
peuvent étre liés a des enjeux éthiques et peuvent confronter plusieurs avis et valeurs.

Voici des exemples de situations éthiques : comment expliquer a un patient qu’il ne
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pourra plus exercer sa profession? Cet exemple de situation montre le
questionnement sur l'attitude a adopter et la difficulté de la décision a prendre. Ou
encore, un service possede qu’un seul fauteuil roulant pour cing personnes, comment
faire ? qui choisir ? Ce questionnement présente une dimension éthique. Lors de cette
situation, I'ergothérapeute doit avoir une réflexion avant d’agir. Cette décision
impactera la suite de I'accompagnement, ainsi que la suite du quotidien de la
personne. Dans ces cas-la, la réflexion éthique est nécessaire afin de bien construire

sa pensée et de prendre la meilleure décision.

Le statut de professionnel implique une responsabilité de I'ergothérapeute a I'égard
des patients. Lors de questionnements, le patient attend une proposition de sa patrt.
L’action qu’entreprendra le professionnel, qu’elle soit juste ou mauvaise relévera d’'une
décision. Si la réflexion éthique est mal appréhendée, cela peut d’'une part entraver la
relation avec le patient et d’autre part avoir des conséquences sur son moral. Il est
donc important que ces professionnels soient en mesure d’identifier, d’analyser et de

gérer les situations éthiques.

Des auteurs canadiens ont rédigé des articles au sujet de I'enseignement de
I'éthique lors de la formation en ergothérapie (Hudon et al., 2014, 2017). Une premiére
étude s’est intéressée a la place de I'éthique dans les programmes de formation en
ergothérapie au Canada. L’objectif était de comprendre la maniere dont I'éthique est
intégrée dans le programme. Un second article a souhaité identifier les contenus
prioritaires a couvrir dans l'enseignement de I'éthique. Il a notamment exploré les
meéthodes d'enseignement et d'évaluation de cette discipline pour les étudiants en

ergothérapie.

Ces deux études mettent en évidence la nécessité de mieux préparer les
étudiants au sujet de I'éthique lors de leur formation. Le manque de cadre éthique a
également été ciblé car il faciliterait les enseignants a mieux encadrer et améliorer
leurs programmes d'enseignement. Les auteurs de ces articles souhaiteraient la mise
en place de lignes directrices et d’exigences précises pour la place de I'éthique dans

les programmes d’ergothérapie.

Aux vues des difficultés rapportées pour enseigner I'éthique, il serait intéressant
d’interroger les ergothérapeutes Francgais afin de savoir si leur formation a I'éthique

leur a semblé suffisante pour leur pratique professionnelle.
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e Moyens existants et permettant de lier I’éthique a cette pratique

Dans la littérature, des études et articles mettent en avant les spécificités de la
pratique libérale, comprenant les avantages et inconvénients. Goulet et Drolet (2017)
ont notamment rédigé un article recensant les enjeux éthiques qui engendrent des
problématiques lors de la pratique libérale. Dans cet article, il 'y a pas de solution
présentée pour faire face a ces enjeux car il n’existe pas de réponses établies pour
résoudre toutes les situations. Aprés de nombreuses recherches, il n’y a pas d’études
gui se sont intéressées a identifier les moyens existants permettant de soutenir ces

ergothérapeutes.

Ce constat ameéne la réflexion sur les différents éléments, outils ou dispositifs mis
a disposition pour accompagner ces professionnels a adopter des comportements

éthiques.

La question qui s’est posée alors est: quels moyens existent pour conseiller et

aider les ergothérapeutes a faire face a des situations/questionnements éthiques ?

Malgré I'absence d’études a ce sujet, des recherches personnelles ont permis
d’identifier certains éléments. On retrouve notamment des codes éthiques ou des
chartes. Ces documents définissent ce qui est considéré comme étant une conduite
acceptable et un comportement correct. Ils sont le reflet des valeurs adoptées par un
groupe. Ces valeurs sont généralement organisées en une série de principes de base
qui définissent les normes de comportement attendues des membres dans
'accomplissement de leurs fonctions (code d’éthique du PNCE, n.d.). Outre ces
éléments, des comités, des conférences, des livres, des formations ou encore des

diplomes s’intéressant a la discipline de I'éthique ont été identifiés.

Voici une présentation de plusieurs moyens sur lesquels les ergothérapeutes

peuvent s’appuyer lors d’'un questionnement d’ordre éthique.

Au niveau international, la fédération mondiale des ergothérapeutes ou World
Federation of Occupational Therapists (WFOT) présente la conduite professionnelle
des ergothérapeutes. Elle a établi un code d’éthique professionnelle (Annexe 1)
indiquant les engagements et les responsabilitts a tenir lorsqu'on est un

ergothérapeute.
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Dans le méme registre, on trouve le code international d'éthique pour les
professionnels de santé au travail. Il est instauré par la Commission Internationale de
Santé au Travail (CIST). Celui-ci détaille les missions et obligations des professionnels

de la santé au travail.

En France, il existe le comité national d’éthique pour les sciences de la vie et de la
santé. Ce comité s’occupe de répondre aux problemes éthiques liés au domaine de la

médecine, de la biologie et de la santé.

L’ANFE a créée plusieurs comités. Parmi eux, «le Comité d’Ethique et
d’Exercice a pour mission de promouvoir la responsabilité des professionnels et la

qualité des bonnes pratiques » (ANFE, 2020).

Lors de la formation au dipldme d’ergothérapeute, des cours sur I'éthique sont
intégrés au programme. lls permettent de présenter succinctement la définition, le

développement, les repéres, et les principes de I'éthique.

En ce qui concerne les formations, des diplémes d’état, ou dipldme universitaire
sont disponibles au sujet de I'éthique. On peut identifier « éthique et pratiques de la
santé et des soins », « éthique et société », « réflexion éthique et philosophique pour
le soins ». Ces diplémes permettent de devenir davantage qualifié dans cette discipline

et d’appréhender plus facilement chaque situation.

Récemment, des webinaires organisés par des ergothérapeutes ont émergé. Un
webinaire vient de I'association des mots web et séminaire. Cela correspond a toutes
les formes de réunions interactives, généralement réalisées via internet. Parmi elles,
le sujet de I'éthique est apparu a plusieurs reprises avec par exemple un nommeé
« éthique et ergothérapie », ou encore « éthique et prise en charge de la personne
Alzheimer ». Lors de ces réunions, des temps d’échanges sont prévus afin d’exposer

des situations problématiques rencontrées en pratique.

Précédemment, la littérature a été mise en avant en citant plusieurs articles rédigés
sur ces thématiques. On trouve aussi, des livres et notamment celui de Marie-Josée
Drolet, intitulé «de [I'éthiqgue a [I'ergothérapie », proposant des pistes aux

ergothérapeutes pour aborder des situations qui soulévent des enjeux éthiques.

Ces éléments sont destinés aux professionnels de la santé ou aux

ergothérapeutes, mais aucun d’eux n’est spécialement dédié aux ergothérapeutes
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libéraux. Concernant I'exercice en libéral, TANFE (Annexe Il) et le Synfel Ergolib
(Annexe l1lI) ont rédigé des chartes développant les devoirs et obligations de ces
professionnels, ainsi que les possibilités de cette pratiqgue (mode d’exercice,

rémunération, lieu d’exercice).

Cette présentation non exhaustive permet d’observer que des éléments sont mis
en place et sont disponibles pour les ergothérapeutes libéraux. Des moyens existent
pour aborder des situations éthiques avec plus d’aisance et de confiance. Mais, est-
ce que ces éléments sont connus par ces professionnels et si oui, est-ce qu’ils sont

utilisés, si besoin en pratique ?

1.2.3. Enquéte exploratoire

Au début de cette étude, une enquéte exploratoire a été effectuée a destination
des ergothérapeutes libéraux. A ce moment-1a, seulement des lectures sur ces thémes
avaient été réalisées mais aucun questionnement en émergeait. Cette enquéte avait
pour objectif d’apprendre les spécificités du libéral et d’'observer les problématiques
rencontrées dans la pratique. L'intention de cette enquéte était également d’identifier

un guestionnement présent sur le terrain.

Afin de réaliser ce recueil de données, un questionnaire via Google Forms a été
confectionné, composé de sept questions (Annexe V). Le questionnaire a été transmis

par le biais des réseaux sociaux ainsi que par mail.

Trente ergothérapeutes ont répondu. Ces professionnels pratiquent tous en libéral
avec des profils et des expériences variables. Le grand nombre de réponses met en
avant I'intérét porté sur cette pratique. Parmi ces questions, 'une d’elle était destinée
a connaitre les valeurs professionnelles et éthiques de cette pratique et d’apprendre
si celles-ci sont présentes dans leur quotidien. Les réponses ne sont pas semblables
mais il en résulte que ce domaine requiert constamment de multiples valeurs et
compétences. Ces ergothérapeutes ont soulevé la complexité rencontrée lors de
certaines situations, qui sont propres a ce domaine. Mais, ce qui ressort
majoritairement lors de cette question, est la difficulté d’émettre une définition de
I'éthique pour ces professionnels. Ce manque de réponses a orienté la suite de mes

recherches sur la thématique de I'éthique.
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Afin d’appuyer la présence de I'éthique dans la pratique libérale, un appel
téléphonique a été effectué. Cet échange réalisé avec une ergothérapeute libérale a
permis de confirmer la présence de situations problématiques d’ordre éthique sur le

terrain.

La littérature ainsi que I'enquéte exploratoire confirment la présence de lien entre

les deux thématiques de I'étude.

1.3. Question de recherche

Les connaissances théoriques, accompagnées des éléments recueillis dans la
littérature ainsi qu’auprés des ergothérapeutes libéraux, ont mis en évidence la
conscience de la présence de problématiques éthiques, ainsi que leur confrontation
au quotidien. En effet, I'éthique est présente lors de chaque décision et action du
thérapeute. Une mauvaise utilisation de cette discipline peut engendrer des

conséquences négatives pour les patients ainsi que pour les professionnels.

Par conséquent, une réflexion éthique de qualité est nécessaire afin de travailler
dans de bonnes conditions et de favoriser un bon accompagnement. Pour faciliter
cette réflexion, des moyens existent. Cependant, aucune étude ne s’est intéressée sur
la connaissance de ces éléments ainsi que sur leur utilisation de la part des

ergothérapeutes libéraux.

Afin d’étudier les liens qui unissent I'éthique a cette pratique, ce mémoire de

recherche s’intéressera a la question suivante :
Quelle relation entretient I’ergothérapie en libéral avec I’éthique ?

Compte tenu des études menées ainsi que des retours des professionnels sur
ces thématiques, nous pouvons émettre I'hypothése que I'éthique semble mal
comprise et utilisée par les ergothérapeutes libéraux lors de leur pratique. L’étude va

donc tenter de confirmer cette hypothése en répondant a la question de recherche.

1.4. Cadre éthique
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Afin de mener a bien cette étude, un cadre éthique est essentiel. Pour cela, des

regles éthiques doivent étre respectées.

Dans le cadre de cette enquéte, les données sont protégées par un processus
d’anonymisation. Des mesures ont été prises pour permettre de conserver la
confidentialité des participants. Pour cela, aucun nom n’apparait. Les participants sont
indiqués par des numeéros. Par conséquent, les données sont seulement utilisées pour

I'analyse des réponses.

De plus, selon la Commission Nationale de I'Informatique et des Libertés (CNIL),
« les données personnelles ne peuvent étre conservées de facon indéfinie dans les
fichiers informatiques : une durée de conservation doit donc étre déterminée en
fonction de I'objectif ayant conduit a la collecte des données ». Ainsi, le fichier sera

détruit a la fin de cette étude.

Toutes ces regles éthiques, ont été présentées au comité éthique de la recherche
de I'Université Clermont Auvergne. Suite a la soumission du formulaire, le comité a

eémis un avis favorable et a validé la réalisation de cette étude (Annexe V).

Enfin, cet écrit respecte des regles formelles conforment aux travaux de
recherches. La rédaction de ce mémoire s’appuie sur les normes de publications de
'APA.
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2. Meéthodologie de larecherche

Lors d’'un mémoire d’initiation a la recherche, I'étape de la méthodologie est
essentielle. En effet, celle-ci définie précisément la population ciblée, ainsi que la

démarche utilisée pour mener a bien I'étude.
2.1. Choix de la méthode

L’objectif de cette recherche, est tout d’abord, d’identifier la place de I'éthique dans
la pratique des ergothérapeutes libéraux. Mais aussi, de voir si cette discipline est bien
assimilée et interprétée avec pour but d’observer si I'éthique est une notion qui est utile
dans leur quotidien. Pour cela, cette étude nécessite de recueillir un maximum de
retour de la part d’ergothérapeutes en libéral afin de comprendre leur relation vis-a-vis

de I'éthique.

Par conséquent, 'utilisation d’un questionnaire a été choisi afin de permettre de
recueillir les données. « La collecte de données par l'utilisation d’'un questionnaire est
une méthode de recherche trés utilisée en réadaptation. Le questionnaire peut servir
a atteindre plusieurs objectifs, et ce, en fonction des objectifs visés. Il sert
principalement a standardiser un recueil de données précises et souvent
guantifiables » (Tétreault, Blais-Michaud, 2014). Le questionnaire facilite I'obtention

d’'un grand nombre de réponses. Cette raison justifie le choix de la méthode utilisée.

2.2. Choix de la population

e Population choisie

Comme détaillé précédemment, cette étude est réalisée a destination des
ergothérapeutes libéraux. Ce domaine qui m’attire spécialement, est encore peu
etudié malgré toutes les libertés qu’il offre. Cette derniére, rend la pratique de I'éthique

plus complexe. Ce sont ces raisons qui ont poussé a interroger cette population.

L’étude cible uniquement le domaine du libéral car la durée de la recherche est trop

courte pour s’intéresser a 'ensemble des ergothérapeutes.

Suite au choix de restreindre seulement a cette population, une nouvelle question

est apparue : ouvrir 'étude aux ergothérapeutes libéraux étranger, ou se limiter aux
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ergothérapeutes exercants sur le sol francais ? Pour des raisons d’organisation et de
facilité, le choix d’inclure uniqguement les ergothérapeutes libéraux exergants sur le

territoire francais métropolitain a été preféere.

Enfin, une derniére interrogation s’est posée: sélectionner tous les
ergothérapeutes libéraux sans distinction, ou ne questionner que les ergothérapeutes
qui exercent exclusivement en libéral en excluant les ergothérapeutes qui partagent
une autre activité ? Pour cette question, le choix a été de garder tous les

ergothérapeutes libéraux sans distinction.

En résumé, les critéres d’inclusion sont : étre un ergothérapeute exercant en libéral

(exclusivement ou en complément du salariat) en France métropolitaine.

Les criteres d’exclusions, s’adressent aux personnes qui ne répondent pas aux
critéres d’inclusion détaillés précédemment, ainsi qu’aux participants n’ayant pas

complété le questionnaire dans sa totalité.
e Recrutement

Le recrutement des participants est effectué a I'aide de 'ANFE. En effet, TANFE
propose sur son site internet, un annuaire des ergothérapeutes libéraux francais. Sur
celui-ci, il est possible de faire une recherche géographique, afin d’identifier les

professionnels présents sur un département.

Ainsi, les contacts de 235 ergothérapeutes libéraux ont été récupéres sur le site.
L’objectif est d’avoir un panel de participants avec des profils différents. La sélection
des mails est faite avec des professionnels venant de toute la France métropolitaine.
Parmi les participants, les ergothérapeutes exercent aussi bien dans un milieu urbain
que rural. La stratégie d’échantillonnage utilisée suit une étude de cohorte car les
participants partagent un attribut en commun, qui est I'exercice de I'ergothérapie en

libéral.
Le choix de contacter 235 professionnels permet d’obtenir un nombre de réponses

conséquent et donc d’avoir des résultats des plus représentatif possible.

2.3. L’outil et son utilisation
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Afin de récolter les données nécessaires pour répondre a la question de recherche,
un questionnaire (Annexe VI) a été élaboré via un site en ligne : dragn survey. Le
guestionnaire est composé de 21 questions, comprenant a la fois des questions
ouvertes (questions a court et a long développement) et fermées (questions
dichotomiques = oui/non, questions a choix multiples, échelles d’attitude). Toutes les
guestions ne sont pas obligatoires. Suivant la réponse sélectionnée, le participant est

dirigé vers une question spécifique.

L’utilisation de cet outil apporte de nombreux avantages. En effet, le remplissage
d’'un questionnaire n'est pas soumis a une contrainte de temps. Cela permet au
participant de prendre le temps qu’il souhaite pour répondre. Le caractere anonyme
du questionnaire réconforte la personne et la met dans de meilleures conditions pour

répondre aux questions.

De plus, les questionnaires apportent des résultats immeédiats, car il n'y a pas
besoin de retranscrire un échange. Ceci permet de questionner un grand nombre de
personnes en peu de temps (environ dix minutes pour étre complété). Tous ces

avantages sont utiles, compte tenu du peu de temps dédié a I'étude.

La diffusion du questionnaire est faite via mail. Le choix d’envoyer uniquement par
mail plutét que par lintermédiaire des réseaux sociaux permet d’atteindre des
personnes de tous ages. En effet, les réseaux sociaux sont majoritairement utilisés
par une population jeune et I'objectif est d’avoir une population hétérogéne, afin que
le choix des participants ne soit pas un biais de I'étude. Un texte était inclus dans les
mails, pour expliquer la démarche, ainsi que le sujet de I'étude. L’ensemble des

participants ont été contactés en méme temps pour analyser les réponses rapidement.

2.4. Mode d’analyse des données

Les 235 professionnels contactés proviennent de toute la France, hormis les
territoires d’outre-mer. Parmi eux, 89 ont répondu. Cependant, aprés une analyse des
réponses, seulement 40 questionnaires sont exploitables. L’analyse des données se

basera sur ces derniers.
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En ce qui concerne les mails envoyés, des participants n’ont pas répondu a la
globalité du questionnaire. Par conséquent leurs réponses ne seront pas

comptabilisées.

Une analyse se déroule en plusieurs étapes et dépend du type de réponses. En
effet, elle difféere entre les données quantitatives et qualitatives. Le questionnaire

comprend 10 questions quantitatives et 6 questions qualitatives.

2.4.1. Données quantitatives

Concernant les données guantitatives, une approche statistique inférentielle a été
utilisée : les résultats sont représentés sur un graphique, afin d’avoir une
représentation visuelle. Il s’laccompagne du calcul de la moyenne et de I'écart-type.
L’écart-type représente la dispersion et la variabilité des réponses autour de la

moyenne, et donne '’homogénéité des valeurs.

Le logiciel « Excel » a été sollicité afin de traiter les données puis d’élaborer les

graphiques et tableaux.

2.4.2. Données qualitatives

L’analyse se trouve plus complexe pour les données qualitatives. Elle nécessite
dans un premier temps, plusieurs lectures afin de classer et grouper les réponses en
catégories et items. Dans un second temps, de nouvelles lectures sont essentielles

pour ressortir des résultats interprétables.

Suite a cela, les fréquences (en %) des réponses de I'effectif sont calculées et

permettront I'analyse des résultats.
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3. Résultats

L’analyse des résultats met en avant les données recueillies. Lors de celle-ci, il est
important de filtrer les réponses nécessaires a I'étude. Cette étape sera interprétée
dans les parties suivantes et permettra d’apporter des réponses a la problématique

posée. Auparavant, les résultats du questionnaire seront détaillés dans cette partie.

e Depuis combien d’années étes-vous diplomeé ?

Les réponses possibles variaient entre 1 an et 50 ans. L’ergothérapeute le plus
récemment diplomé a 1 an de pratique. Tandis que le participant le plus expérimenté,
est dipléomé depuis 40 ans. En ce qui concerne les 40 participants, I'obtention de leur

diplome date, en moyenne de 13,5 +11,2 ans.
e Depuis quand exercez-vous en libéral ?

Comme observé dans la figure 2, 40 % des ergothérapeutes exercent en libéral
depuis 3 a 10 années ; 35% pratiguent dans ce domaine depuis 1 a 3 ans; et
seulement une minorité de participants est en libéral depuis moins de 1 an (10 %) ou

a l'inverse, depuis plus de 10 ans (15 %).

Temps d'exercice en libéral

m-delan = entre 1 et 3 ans
= entre 3 et 10 ans + de 10 ans

Figure 2 : Camembert illustrant 'ancienneté d’exercice en libéral
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e \ous exercez:

La répartition entre les ergothérapeutes qui pratiqguent exclusivement en libéral et
ceux ayant une activitt mixte a peu de difféerence. En effet, 55 % sont des
ergothérapeutes avec une pratique exclusivement libérale. Les autres participants ont

une activité mixte.

Répartition des participants selon le mode d'exercice

= Exclusivement en libéral = Activité mixte (libéral / salariat)

Figure 3 : Camembert représentant la répartition des participants selon le mode

d’exercice

e Comment définiriez-vous I’éthique en lien avec votre pratique

professionnelle ?

Parmiles 40 participants, 11 n’ont pas su répondre a cette question, ce qui équivaut
a 27 %. Pour certains la question était trop vague, pour d’autres, I'éthique est une

notion trop difficile & définir.

Dans les autres réponses, des sujets similaires ont été évoqués par les
ergothérapeutes. Selon 14 personnes, I'éthique correspond au respect des valeurs et
principes moraux. Pour 12 participants, I'éthique se définie autour du patient, en le
respectant, en le mettant au centre de 'accompagnement et en considérant chaque

patient comme une personne unigue. On identifie également 5 réponses, associant
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cette discipline au respect des droits, des regles et de la législation. Un des participants
définie I'éthique comme étant le respect de bonnes conduites a suivre. Enfin 3

personnes ont indiqué que I'éthique se rapporte a la bienveillance.

Sur les 29 ergothérapeutes ayant répondu a cette question, 21 ont utilisé le terme

de « respect » dans leur définition.

e Pouvez-vous citer des principes éthiques ?

Plusieurs réponses étaient acceptées. Les réponses sont différentes, mais des

principes communs ont été cités.

12,5 % des participants, n’ont pas su donner de principes éthiques. Parmi les 35
autres ergothérapeutes, 20 d’entre eux (soit 57 %), ont a nouveau mis en avant le
respect comme étant un principe éthique. La bienveillance a été mentionnée 12 fois
(soit 34 %). Les notions du secret professionnel et de la confidentialité, apparaissent
10 fois (soit 29 %). Le principe de justice et d’équité est également présent dans 29 %
des réponses. L'autonomie et le non-jugement, représentent 23 % des principes
évoqués. Enfin, 4 personnes pensent que le consentement est un principe éthique, ce

qui équivaut a 11 % des répondants.

e Cours (formation) sur I’éthique

Sur les 40 participants, 47,5 % ont bénéficié de cours ou de formations sur
I'éthique, lors de leur formation au Dipldme d’Etat d’ergothérapie. Cependant, 52,5 %
n'ont pas eu cette opportunité, et n‘'ont pas assisté a des cours au sujet de cette

discipline.
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Participants ayant assisté a des cours au sujet de I'éthique lors de la
formation au Dipléme d’Etat d’ergothérapie

25

20

15

10

Oui Non

Figure 4 : Histogramme représentant la participation a des cours sur I'éthique lors

du Dipléme d’Etat d’ergothérapeute

e Quels thémes/sujets ont été abordés ?

Parmi les ergothérapeutes ayant bénéficié de cours sur I'éthique, 89 %, ontindiqué
la confidentialité comme étant le theme le plus abordé pendant la formation au Dipldme
d’Etat d’ergothérapie. Pour 84 % le sujet des droits de la personne a été évoqué. Prés
de 74 % rapportent avoir eu les théemes de la bienfaisance et du respect de
I'autonomie. Environ 60 % des participants ont vu la notion de la non-malveillance, du
consentement éclairé et de la dignité au sein des enseignements de I'éthique. Enfin,

seulement 37 % et 31 % ont abordé la bioéthique ainsi que la justice.
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Thémes/sujets abordés lors des cours destinés a I'éthique
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Figure 5 : Comparaison des themes/sujets abordés lors des cours destinés a

I'enseignement de l'éthique

e Laformation destinée a I’éthique vous semble-t-elle suffisante pour votre

pratique professionnelle ?

Prés de la moitié des participants (47 %), indiquent avoir eu une formation destinée
a I'éthique insuffisante, contre 32 %, pour lesquels, la formation semble suffisante. 21

% ont préféré ne pas se prononcer sur cette question.

Suffisance de la formation destinée a I'éthique pour la pratique
professionnelle

=
o

o B N W b U1 O N 0 VO

Oui Non Ne se prononce pas
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Figure 6 : Histogramme représentant la suffisance de la place de I'éthique dans le

programme d’ergothérapie

e Selon-vous, l'utilisation d'une réflexion éthique dans votre pratique est-
elle importante :

La majorité des ergothérapeutes libéraux, sont d’accord pour dire qu’appliquer une
réflexion éthique au sein de leur pratique professionnelle est important. Plus
précisément, pour 55 %, cela est tres important et pour 45 %, cela est important. Les

5 % restant, pensent que I'utilisation d’une réflexion éthique est peu importante.

Degré d'importance de ['utilisation d'une réflexion éthique
dans la pratique

m Tres importante = Importante = Peu importante = Pas importante

Figure 7 : Camembert comparant le degré d’importance quant a l'utilisation d’une

réflexion éthique

e Précisez pourquoi:

Selon 31 % des participants, l'utilisation d’une réflexion éthique donne lieu a
I'exercice d’'une pratique juste et respectueuse, garantissant une qualité des soins. 14
% pensent que cela permet de respecter les attentes du patient. Pour le méme nombre

de personnes, la réflexion éthique place le patient au centre de 'accompagnement.
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On note 14 % des participants justifiant qu’une réflexion éthique apporte des réponses
a des interrogations et permet de se sortir de situations complexes. Pour 5 personnes,
soit 14 % de l'effectif, une réflexion éthique est particulierement importante en libéral,
car ils disent se retrouver livré a eux-mémes. Certains (9 %), argumentent I'importance
de son utilisation, afin de permettre une réflexion commune face a une situation. Pour
d’autres (9 %), cela permet de connaitre les droits, les devoirs et les limitent de chacun.

Les 9 derniers pour cent, n’ont pas donné de précisions.

e Lors d’'un questionnement dans votre pratique, vous devez prendre des

décisions, utilisez-vous une réflexion éthique ?

69 % des personnes interrogées indiquent utiliser une réflexion éthique lors d’une
prise de décision. Aucun des participants a répondu « non» a cette question.

Toutefois, 21 % ont souhaité ne pas se prononcer.

Utilisation d'une réflexion éthique lors d'une prise de décision

en pratique

30
25
20
15

27
10
5
0

Oui Non Ne se prononce pas

Figure 8 : Comparaison de l'utilisation d’une réflexion éthique en pratique

e Connaissez-vous ces éléments/outils/dispositifs qui permettent de faire le

lien entre votre pratique et I’éthique ?
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85 %, n'ont pas la connaissance de moyens permettant de faire le lien entre leur
pratique et I'éthique. Seulement, 15 % d’entre eux, relatent avoir une connaissance

d’éléments, outils ou dispositifs.

Connaissance des éléments/outils/dispositifs qui font le lien
entre la pratique et I'éthique

35
30
25
20
15
10
: Lo ]
0

Oui Non

Figure 9 : Histogramme représentant la connaissance des moyens existants et

permettant de faire le lien entre I'éthique et I'ergothérapie en libéral

e Pouvez-vous en citer ?

Peu d’éléments ont été cités par les personnes qui ont répondu « oui » a la question
précédente. La charte du SYNFEL Ergolib a été mentionnée. Des comités d’éthiques
présents dans des établissements, ainsi qu'un comité national d'éthique, sont

rapportés par les participants.

e Est-ce que ces éléments vous sont utiles en pratique ?

Parmi ces 6 participants, la moitié considerent que les moyens qui lient
I'ergothérapie en libéral a I'éthique, sont utiles. L’autre moitié des participants préfére
ne pas se prononcer.
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Utilité de ces éléments en pratique
3.5

2.5

1.5

0.5

Oui Non Ne se prononce pas

Figure 10 : Histogramme représentant |'utilité des moyens lors de la pratique

professionnelle

e Précisez (pourquoi et dans quelles situations ?) :

Un des ergothérapeutes utilise des éléments lors d’'une prise en soin difficile. Un
autre participant s’appuie sur des moyens lorsqu’il y a des questions de libertés qui
sont mises en jeu. Enfin, une troisieme personne s’y référe afin de savoir ce qu’il peut
mettre dans un site internet, pour faire sa publicité ou encore pour échanger sur les

relations avec les autres ergothérapeutes libéraux.

e Succinctement, pouvez-vous présenter une situation en lien avec

I’éthique ?

Hormis, 8 personnes qui n’ont pas présenté d’exemple, toutes les situations
décrites sont différentes. Les participants ont des expériences qui leurs sont propres.
Ainsi les situations vécues sont uniques. Néanmoins, des thémes apparaissent a

plusieurs reprises.

Parmi les situations en lien avec 'éthique, les plus fréquentes sont provoquées par
la famille ou I'entourage. L’aspect financier est la deuxiéme situation citée. Des

situations dues a la religion ou a une culture différente sont aussi présentées. Enfin,
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on peut identifier des questionnements éthiques liés a des aides techniques ou a de
la contention. Certains exemples détaillés, sont malheureusement trop vagues pour

permettre d’affirmer un lien avec I'éthique.
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4. Discussion

Précédemment, les résultats ont été exposé. Il est maintenant nécessaire de faire
le lien entre ces données et la question de recherche, afin d’apporter des réponses ou
des pistes d’études complémentaires. Par ailleurs, lors de cette partie, les résultats
seront analysés, en associant les questions selon les thémes qu’elles abordent. Puis,
pour cloturer la discussion, une synthése rapportera les réponses a la problématique

de départ.
4.1. L’analyse des résultats

4.1.1. Analyse des questions portant sur les participants interrogés

Il'y a 40 années de séparation entre la personne ayant le dipldme le plus ancien
de celle diplomée le plus récemment. Cet écart d’age et donc d’expérience peut avoir
un impact sur les réponses au questionnaire. La moyenne d’années écoulées depuis
le diplome est de 13,5 avec un écart-type de 11,2. Cela signifie que I'échantillon est

composé d’ergothérapeutes avec une ancienneté tres variable.

En ce qui concerne I'expérience dans le libéral, une grande partie exerce depuis
peu de temps dans ce domaine. Au total, 45 % sont installés en libéral depuis moins
de 3 ans. 40 % possedent quelques années d’ancienneté, en exercant depuis 3 a 10
ans et, seulement 15 % ont une grande expérience du libéral car ils sont présents

depuis plus de 10 ans.

Une nouvelle fois, ces écarts d’'années sont susceptibles d’apporter des réponses
différentes. En effet, le vécu, ainsi que le nombre de confrontation a des situations
éthiques ne sont pas les mémes. Mais aussi, la formation destinée a I'éthique differe,
car I'enseignement a évolué durant les derniéres années. Certains ergothérapeutes

n’ont pas eu de cours dédiés a I'éthique lors de leur formation.

Enfin, il a été choisi d’'inclure tous les ergothérapeutes libéraux, sans distinguer
ceux qui exercent exclusivement en libéral, de ceux qui exercent une activité mixte
(libéral/salariat). Au sein de I'échantillon, la répartition selon le mode d’exercice est
proche de la parité. 55 % sont exclusivement en libéral. Tandis que 45 % sont

ergothérapeutes en salariat, en complément du libéral.
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Ainsi, les participants de I'étude ont des profils différents. Cette notion est a prendre
en considération, car le fait d’avoir un échantillon hétérogéne permet d’avoir une

représentation la plus juste possible de la réalité.

4.1.2. Analyse des questions concernant la définition de I’éthique

Un des objectifs de I'étude est d’identifier la place de [I'éthique pour les
ergothérapeutes libéraux. Pour cela, il est nécessaire de savoir si cette discipline est

bien définie pour ces professionnels.

29 participants ont essayé de définir I'éthique (Annexe VII). Malgré des sujets
similaires évoqués, chacun a donné une définition différente. En outre, 11 personnes
n'ont pas su répondre a la question. Ce constat met en avant la difficulté de définir
cette discipline.

Comme indiqué auparavant, la définition de I'éthique est complexe et abstraite, car
il n’existe pas de définition universelle. Pour rappel, selon Drolet, « I'éthique est une
branche de la philosophie qui s’intéresse entre autres aux valeurs, aux vertus, aux
principes et aux normes du vivre-ensemble afin d’orienter d’'une maniére souhaitable
la conduite humaine, de méme que celle des groupes, des institutions et des
organisations. De fait, I'éthique cherche a guider I'action humaine pour le mieux-étre
de '’humanité » (2014).

Certains participants ont bien compris cette notion, ce qui offre des réponses
intéressantes. Voici deux exemples de définition de participants : « je dirais 'ensemble
des principes et valeurs qui dicte notre fagon d’étre et de faire avec les autres » et
« principes moraux ou valeurs professionnelles qui orientent et motivent nos actions

auprés des personnes qui font appel a nos services ».

D’autres ergothérapeutes ont développé des réponses en utilisant des principes
pour définir I'éthique tel que la bienveillance, 'autonomie, ou autres. Les principes
éthiques formalisent les valeurs qui guident nos actions. lls permettent de mettre des
mots sur chaque décision. Les principes cités dans les réponses, permettent donc

d’apporter une partie de la définition de I'éthique.
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Néanmoins, des participants ont donné des réponses ne définissant pas I'éthique
et confondent avec d’autres discipline, comme le droit, la déontologie ou autres. 5
d’entre eux, I'associent notamment avec le respect des droits, des régles et de la
législation. Or, en éthique, il n’y a pas de régles a suivre. Précédemment, il a été

démontré, que I'éthique peut aller a I'encontre de la loi suivant la situation.

Ensuite, le terme de respect a été évoqué a 21 reprises, ce qui représente un peu
plus de la moitié des personnes. Lorsque I'on parle de respect, c’est quand on accorde
de la considération ou de la valeur envers quelqu’un ou quelque chose. Ainsi, on
comprend que I'éthique est une notion importante pour ces professionnels et que le

respect de I'éthique est essentiel dans leur pratique.

Cependant, au sein de I'échantillon, la définition de I'éthique n’est pas trés bien
assimilée. Le nombre de réponses cohérentes est faible. On retrouve des confusions
avec d’autres disciplines. Par ailleurs, un professionnel libéral sur quatre, n’a pas

réussi a proposer de réponses.

Dans le domaine de la santé, I'éthique est régulierement mise en avant. Que ce
soit pour définir une profession, pour présenter les conduites a tenir, par le biais de
chartes, etc. Ainsi, tous les professionnels sont confrontés a cette notion dans leur
pratique. Mais, en 'occurrence, on se rend compte, que bon nombre d’entre eux n'ont

pas connaissance de la réelle signification de ce terme.

En éthique, les principes constituent une base pour guider les actions. lls
permettent de comprendre cette discipline mais ils sont surtout utiles et pertinents pour

appréhender une situation.

Une question était destinée a observer la connaissance de ces principes. Les
participants ont donné de nombreuses réponses. Les principaux principes cités sont :
le respect, la bienveillance, la confidentialité, le secret professionnel, la justice, I'équité,
'autonomie, le non-jugement et le consentement. Malgré 5 personnes n’ayant pas
répondus, la grande majorité des réponses données correspondent a des principes

éthiques.

Face a ces deux questions s’intéressant a la connaissance de I'éthique par ces

professionnels, un constat ambivalent est observable. En effet, les participants ont eu
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des difficultés a définir I'éthique, toutefois, ils ont proposé des principes se rapportant
a cette discipline. En définitif, il peut étre retenu que I'éthique est loin d’étre totalement
assimilé mais que des principes liés a cette discipline sont bien identifiés par les

ergothérapeutes libéraux.

4.1.3. Analyse des questions portant sur I’enseignement de I’éthique lors de

la formation

Pour comprendre ce qu’est I'éthique et comment s’en servir, il est important d’avoir
assisté a des cours, ou participé a des formations. De nos jours, lors du Diplédme d’Etat
d’ergothérapeute, une unité d‘enseignement est consacrée a I'éthique. Cependant

cette place dans I'enseignement n’a pas toujours été présente.

En effet, un peu plus de la moitié des participants de I'étude, n’'ont pas bénéficié de
cours sur I'éthique lors de leur formation en ergothérapie. Sans y étre familiarisé, il est
difficile d’assimiler cette notion et de I'utiliser au quotidien. Cette observation, renvoie
a la question précédente qui s’intéressait a la définition de I'éthique. Un lien peut étre
établi entre les difficultés pour définir I'éthique et 'absence de formation pour certains

professionnels.

De plus, I'échantillon de I'étude posséde une maijorité de participants dipléomé
récemment. Ceci permet de comprendre que I'enseignement de I'éthique est présent

depuis peu d’années dans la formation d’ergothérapeute.

En ce qui concerne les 19 participants ayant bénéficié de cours au sujet de
I'éthique, ils indiquent avoir abordés de nombreux thémes lors de leur formation. Ces
thémes reprennent les bases, ainsi que les sujets les plus traités et discutés dans cette
discipline. L’objectif de cette question était d’identifier les sujets principalement

présents dans I'enseignement de I'éthique aux ergothérapeutes.

A nouveau, une corrélation peut étre réalisée entre cette question et celle
précédente. Les participants semblent avoir une bonne connaissance des principes
éthiques. On apprend ici que de nombreux themes sont abordés au cours de leur

formation. Les thémes indiqués par les participants représentent en grande partie, des
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principes éthiques. Par conséquent, la connaissance des principes éthiques provient

sGrement de leur présence dans I'enseignement au diplome d’ergothérapeute.

Enfin, 'étude s’est intéressée a la place de I'enseignement de I'éthique dans le
programme d’ergothérapie. La visée de cette question, se destine a apprendre si la
formation a I'éthique est suffisante selon eux, pour leur pratique professionnelle. Seuls
les participants qui ont bénéficié d’'une formation a cette discipline avaient la possibilité
de répondre. Les réponses ne sont pas unanimes. Pour autant, une majorité se
dessine (9 personnes) et tend a dire que la formation n’est pas suffisante. A l'inverse,
pour 6 participants, la place de I'éthique dans l'enseignement en ergothérapie

convient. Enfin, 4 personnes n’ont pas souhaité se prononcer.

Cette seule question, ne permet pas d’émettre une conclusion sur la suffisance de
la place de TIéthique dans les programmes d’ergothérapie. Des études
complémentaires seraient nécessaires. Cependant, on compte 9 participants sur un
total de 19, soit presque la moitié, qui pensent que la place de I'éthique est trop faible
au sein de la formation. Ainsi, I'hypothése que I'enseignement n’est pas suffisant pour

préparer les ergothérapeutes qui pratiquent en libéral, peut étre émise.

4.1.4. Analyse des questions concernant l'utilisation d’une réflexion éthique

en pratique

La réflexion éthique permet de se demander, ou est-ce que je fais le moins de
tord avec le plus de bénéfice. Son objectif est de définir les valeurs qui justifient
rationnellement les actes. Elle détermine les bonnes raisons d’agir pour que ce soit
acceptable par I'ensemble des personnes touchés par la décision. Ainsi, elle aide a la
prise de décision pour prendre la plus adapté a la situation. Pour cela elle répond a
des questions comme : quelle est la meilleure décision éthiqgue dans ces

circonstances ?

A I'exception de 2 personnes, le reste des participants de I'étude ont au
minimum répondu que I'utilisation d’une réflexion éthique est importante. Ainsi, il est
possible d’admettre que les participants ont conscience de I'importance d’utiliser une

réflexion éthique en pratique.
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Mais, selon eux, pourquoi est-ce important d’avoir cette réflexion dans la

pratique d’ergothérapeute en libéral ?

Plusieurs justifications a cette utilisation ont été développés (Annexe VII). Des
ergothérapeutes justifient en indiquant qu’une réflexion éthique facilite I'exercice d’'une
pratique juste et respectueuse. Une des réponses illustre cela : « j'imagine que cela
peut étre un garde barriere a des pratiques controversées, garant d’'un maintien de
soins de qualité et de protection pour les patients et pour notre profession ». La
réflexion éthique détermine I'action la plus juste a entreprendre, par conséquent cette

justification coincide.

D’autres professionnels I'associent au patient et pensent qu’elle permet de
respecter ses attentes et de le placer au centre de 'accompagnement. La réflexion
éthique met en avant le choix de la valeur la plus importante dans une situation. Ainsi,
cette justification est cohérente, car un professionnel de santé a pour devoir de
répondre aux besoins des patients (dans la mesure du possible) et de le rendre acteur

de ses soins, ce qui le situe au centre de 'accompagnement.

Ensuite, 5 ergothérapeutes ont justifié 'importance de cette réflexion dans la
pratique libérale car ils disent étre « livrés & eux-mémes », « seuls ». En effet, le
professionnel libéral est indépendant et ne posséde pas de hiérarchie. Ainsi, il exerce
sans surveillance. Comme évoqué auparavant, cette liberté possede ses
inconvénients. Lors de questionnement, il n’a pas de soutien direct pour lui donner de
réponses. A cet égard, la réflexion éthique permet de prendre la meilleure décision

lors d’une situation.

Certains participants précisent parfaitement I'utilisation d’une réflexion éthique.
Selon eux, elle permet d’apporter des réponses a des interrogations et de résoudre
des situations complexes. Etant donné que I'objectif de cette réflexion est de motiver

les bonnes raisons d’agir, elle facilite forcément la résolution de problémes.

La réflexion éthique détermine des actions réalisables et acceptables par la
société et par les personnes ou groupes qui seront impactés par la décision. En
conséquence, des participants argumentent son importance, afin de permettre une

réflexion commune lors d’une situation.
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Enfin, 'importance d’utiliser une réflexion éthique a été expliquée par des
participants, afin de connaitre les droits, devoirs et limites de chacun. L'utilisation de
cette réflexion n’a pas cet objectif de prime a bord, mais compte tenu qu’elle détermine
des raisons d’agir acceptable en société et que la société est influencée par les droits,

devoirs et limites de chacun, cette réponse peut avoir du sens.

Les participants ont développé des réponses correspondantes a ce que la
littérature rédige sur la réflexion éthique. Aux vues des données apportées par les
ergothérapeutes, la réflexion éthique parait primordiale pour garantir un maintien
d’exercice de qualité et de protection pour les patients mais également pour ces
professionnels indépendants. Cette réflexion est d’autant plus importante pour les

ergothérapeutes libéraux, souvent esseulés dans leur pratique.

Maintenant, que ces professionnels ont justifié I'importance d’utiliser une
réflexion éthique, il semble logique d’interroger si lors d’un questionnement, cette

réflexion est réellement mise en ceuvre.

Sur les 40 participants, 27 indiquent utiliser une réflexion éthique lors d’'une
prise de décision. Malheureusement, 13 autres personnes n’ont pas souhaité se
prononcer. Cependant, on peut noter qu’aucun des ergothérapeutes interrogés n’a

répondu « non » a cette question.

En conséquence, il apparait que les ergothérapeutes libéraux emploient une

réflexion éthique dans leur pratique.

4.1.5. Analyse des questions portant sur les moyens qui existent pour faire

le lien entre la pratique professionnelle en ergothérapie et I’éthique

L’ergothérapeute libéral est souvent seul lorsqu'il intervient. Toutes les situations
vécues au quotidien ne sont pas évidentes. Certaines d’entre elles sous-tendent une
question éthique. Si une aide était présente pour résoudre et donc diminuer ces
situations, la pratique professionnelle serait améliorée et faciliterait un meilleur

accompagnement.

Actuellement, des aides existent déja a travers différents moyens (conférences,

groupes de paroles, livres, chartes, comités, etc). Cependant, aucune étude ne s’est
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intéressée a la connaissance de ces éléments par les ergothérapeutes en libéral. Or,

ces moyens permettent de faire le lien entre la pratique et I'éthique.

Ainsi, seulement 15 % des participants de I'étude, soit 6 personnes, ont
consciences que des éléments existent. Cette question met en avant, la
méconnaissance des ergothérapeutes libéraux a I'égard de ces moyens. Plusieurs
interrogations émergent face a cette observation et notamment : est-ce que la question

était trop vague ou n’ont-ils réellement pas connaissance d’éléments ?

Une nouvelle fois, des études complémentaires seraient nécessaires pour affirmer
cette réponse. Néanmoins, il est envisageable que les moyens existants et permettant
de faire le lien entre I'éthique et la pratique libérale soient encore peu identifiés par ces

professionnels.

La charte du SYNFEL Ergolib, des comités d’éthiques présents dans des
établissements, ainsi qu'un comité national d’éthique, sont les seuls éléments
rapportés par les participants (Annexe VII). En effet, comme indiqué précédemment,
la charte du syndicat des ergothérapeutes libéraux précise le cadre de pratique et a
pour objectif de définir et conseiller les conditions de [I'exercice libéral de
I'ergothérapeute. Quant aux comités d’éthiques, ils ont pour mission de promouvoir la
gualité des bonnes pratiques et de répondre aux problemes éthiques. Ainsi, ces

moyens sont des exemples d’éléments faisant lien entre la pratique et I'éthique.

Parmi les 6 participants ayant connaissance de ces aides, la moitié les considere
utiles en pratique, tandis que le reste ne s’est pas prononcé. Les situations dans
lesquelles ces éléments sont utilisés par ces participants sont différentes mais sont

toutes Iégitimes.

4.1.6. Exemple de situations en lien avec I’éthique

La derniére question du questionnaire était totalement ouverte, souhaitant recueillir
le récit d’expériences propres vécues. Le but était d’'observer si les situations éthiques

rencontrées étaient semblables ou non, pour ces professionnels.

Ainsi, les participants ont apporté des réponses différentes et uniques (Annexe VII).

Ces observations sont logiques compte tenu des dires précédents. En effet, il a été
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détaillé que les situations éthiques étaient innombrables et que par conséquent, il
n’existait pas de solution universelle. Des thémes sont apparus a plusieurs reprises,

mais le contenu de chaque situation variait, car les acteurs et le contexte différaient.

4.1.7. Synthése des résultats

Le questionnaire utilisé comprend plusieurs questions abordant des thématiques

différentes en lien avec I'éthique et I'ergothérapie en libéral.

L’objectif de cette étude est de faire un état des lieux de cette discipline dans ce
domaine. 40 personnes ont participé a cette enquéte, ce qui représente un échantillon
conséquent. Des profils difféerents sont présents, tous ont une activité libérale avec une

ancienneté plus ou moins récente.

L’éthique est une notion intégrée dans le quotidien de ces professionnels de santé.
Or, bon nombre d’entre eux possédent une mauvaise définition de ce terme. A

contrario, les ergothérapeutes libéraux ont facilement évoqué des principes éthiques.

Cette observation améne a un constat ambivalent, car les principes permettent de
comprendre et d’utiliser I'éthique. Ainsi, il peut étre retenu que la majorité de ces
professionnels ont du mal a définir I'éthique mais qu’ils identifient bien des principes

liés a cette discipline.

En ce qui concerne I'enseignement de I'éthique, on comprend que sa place dans
les programmes d’ergothérapie est récente. Malgré cela, de nombreux thémes sont
abordés lors de cet enseignement. Pourtant, une petite majorité des participants
suggeérent que I'éthique représente une partie insuffisante dans la formation

d’ergothérapeute.

A posteriori, I'utilité d’employer une réflexion éthique a été démontré a plusieurs
reprises. L'importance de cette réflexion semble bien assimilée par ces professionnels.
Les justifications apportées concernant son importance sont cohérentes. La plupart
des ergothérapeutes libéraux indiquent utiliser une réflexion éthique lors de prises de

décisions.

Cependant, la réflexion éthique n’est pas évidente pour chacun et pour chaque

situation. En effet, certaines situations éthiques sont difficiles a résoudre. Pour aider

44



ces professionnels, des moyens autres que la réflexion éthique existent. Or on se rend

compte que peu d’ergothérapeutes ont conscience de I'existence de ces éléments.

Enfin, comme l’illustre tous les exemples cités de situations vécues en lien avec
I'éthique, chacune des situations est unique et les scénarios sont multiples. Ainsi, la
connaissance de moyens permettant d’aider ces professionnels a résoudre ces
problématiques, améliorerait les conditions de pratique pour les ergothérapeutes

libéraux.

4.2. Reéponse alaquestion de recherche

La question de recherche de cette étude est: quelle relation entretient
I'ergothérapie en libéral avec I'éthique ? L'objectif étant d’identifier la place de I'éthique

dans la pratique professionnelle d’ergothérapeute en libéral.

Le lien entre ces deux thématiques a été démontré a plusieurs reprises. Il n’y a pas
de doute pour dire que I'éthique est omniprésente dans le quotidien de
I'ergothérapeute en libéral. Pourtant, ces professionnels présentent des lacunes face

a cette discipline bien qu’ils semblent avoir conscience de I'importance de la maitriser.

Depuis peu, I'éthiqgue a une place dans le programme de formation
d’ergothérapeute et posséde une unité d’enseignement qui lui est dédiée. Cette
présence met une nouvelle fois en avant le lien entre ces thématiqgues. Néanmoins,
des participants ont souligné que sa place est encore trop faible pour préparer a la

pratique professionnelle en libéral.

Dans I'ensemble, les ergothérapeutes libéraux ont eu une bonne notion au sujet

de la réflexion éthique. lIs 'utilisent en pratique et ont conscience de son importance.

Le point le plus marquant se trouve dans les éléments qui créent un lien entre ces
professionnels et I'éthique. En effet, ce qui ressort de cette enquéte est la
méconnaissance des ergothérapeutes libéraux au sujet des moyens qui existent pour
les aider en cas de questionnements éthiques. Ces moyens qui permettent d’entretenir

la relation entre ces deux sujets sont tres peu connus et identifiés.
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L’utilisation du questionnaire a permis de recueillir le point de vue de ces
professionnels au sujet de I'éthique. Il avait déja été mis en avant que des
guestionnements éthiques pouvaient provoquer des situations inconfortables et avoir
un impact sur la prise en charge ergothérapique en libéral. Cette enquéte a pointé
certains points faibles dans la relation. Bien que des études complémentaires soient
évidentes et nécessaires pour émettre des conclusions, il parait évident que ces

professionnels ne soient pas a I'aise avec cette discipline.

Cet état des lieux, permet tout de méme d’indiquer des points a travailler pour
faciliter I'exercice libéral de I'ergothérapie. La promotion des différents moyens
(conférences, comités, livres, ...) permettant le lien, ou 'augmentation de la place
prévue pour I'éthique dans le programme de formation en ergothérapie sont

notamment des pistes a étudier.

4.3. Limites et biais de I'étude

Cette partie est une remise en question de mon mémoire. Elle est nécessaire et
permet d’avoir une prise de recul sur le travail effectué, afin de faire émerger des pistes

d’amélioration.
4.3.1. Critiques relatives a la population interrogée

J’ai fait le choix d’interroger tous les ergothérapeutes libéraux sans distinction. En
prenant cette décision, I'étude a intégré des professionnels avec une activité mixte,
(libéral/salariat). Cependant, il se peut que lactivité salariale ait influencé les
professionnels concernés lors des réponses au questionnaire. En effet, le libéral et le
salariat représente deux pratiques différentes, particulierement au sujet de I'éthique.
Ainsi, une étude comparative du point de vue des ergothérapeutes libéraux et des
ergothérapeutes en salariat au sujet de I'éthique permettrait de voir si ce choix s’avere

étre un biais ou non.

4.3.2. Critiques relatives au protocole de distribution de I'outil
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La distribution du questionnaire a été réalisée par mail. Les adresses ont été
récupérées sur le site de ’ANFE. J’avais a ma disposition seulement le nom, le prénom
et le département d’exercice. Etant donné que I'étude est anonyme, je ne connais pas
exactement le profil des participants. Cette part d’inconnue, laisse une place au
hasard. En effet, bien que I'échantillon semble hétérogene, il se peut que les
participants présentent des similitudes et qu’elles aient influencé leurs réponses.
L’étude serait potentiellement différente si 'ensemble des ergothérapeutes libéraux
exercaient a la campagne ou dans la ville, ou bien si tous accompagnaient seulement
des enfants ou des personnes ageées. Ces facteurs dépendant du hasard, peuvent

influencer les réponses et représentent une limite de cette recherche.

4.3.3. Critiques relatives a I'outil

Les avantages du questionnaire ont été détaillées auparavant. Toutefois, des

inconvénients sont présents autour de cet outil.

Le questionnaire était a remplir en ligne, sans surveillance. Aucune contrainte de
temps n’était présente. Par conséquent, il se peut que certains participants se soient

aidé d’'internet pour répondre aux questions. Cette aide, représente un biais de I'étude.

D’autre part, il est possible que des questions n’étaient pas assez précises, ou mal
formulées. On observe que 89 personnes ont répondu au questionnaire mais que
seulement 40 I'ont complété entierement. Ce constat peut donc provenir du manque

de compréhension face a certaines questions.

4.3.4. Critiques relatives a I’analyse des données

L’interprétation des résultats comporte une part de subjectivité. Malgré avoir
essayé de faire en sorte d’étre le plus juste possible, I'analyse des réponses oblige
une subjectivité. Pour exemple, les potentielles corrélations proposees relévent de
mon interprétation et il est probable qu’une autre personne pense differemment. C’est
la raison pour laquelle il a été rappelé a plusieurs reprises que des études

additionnelles doivent étre menées pour affirmer les résultats de cette recherche.
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4.4. Perspectives futures

Cette étude s’est intéressée a plusieurs aspects de I'éthique dans I'exercice libéral
de I'ergothérapie. Il a été questionné : la définition de I'éthique, sa place dans le
programme de formation d’ergothérapie, la réflexion éthique, les moyens qui
permettent de faire le lien entre I'éthique et I'ergothérapie en libéral, ainsi que des
exemples de situations vécues. Pour chacun des aspects, peu de questions ont été
posées (maximum 3). Ces questions permettent d’émettre un jugement ou une
hypothése, mais elles sont insuffisantes pour conclure avec certitude. Par conséquent,
des études complémentaires sont indispensables pour confirmer les éléments relevés

dans les réponses.

Des questions de recherches telles que « la place de I'enseignement de I'éthique,
est-elle suffisante dans le programme d’ergothérapie ? » ou encore « est-ce que
'ergothérapeute libéral a conscience de I'existence de moyens permettant de
'accompagner au-devant de situations/questionnements éthiques ? », pourraient

compléter cette étude et valider ou non les observations.

De plus, il serait pertinent de comparer la perception de I'éthique entre les
ergothérapeutes libéraux et ceux en salariat. Cette étude pourrait mettre en avant les
différentes situations éthiques rencontrées dans chaque domaine et les solutions pour

les résoudre.

Enfin, dans un deuxieme temps, une recherche complémentaire élargissant le
questionnement de cette relation, sur d’autres pays serait intéressante. La
comparaison permettrait de pointer les points faibles selon les pays et donc de

s’appuyer sur ce qui est mis en place dans les autres, afin de pallier certaines lacunes.

4.5. Bilan personnel

Ce mémoire a été ma premiére expérience scientifique. Jai pu m’initier a la

meéthodologie de recherche et me sensibiliser a la démarche scientifique.
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De plus, étant donné que I'ergothérapie est une profession encore peu connue et
reconnue, les mémoires permettent de mettre davantage en avant notre profession.
C’est lors de cette étude que je me suis rendu compte de l'importance de ces

recherches.

D’un point de vue personnel, ce mémoire a pu solidifier des compétences telles
que l'organisation, I'analyse, ou encore la rédaction. Il m’a permis de développer un
esprit critique mais surtout une envie de me documenter. Auparavant, je n’avais pas
conscience des ressources disponibles a ma disposition. Par la suite, je souhaite
poursuivre mes lectures d’articles scientifiques et m’y référerai lors d'un
guestionnement. Cette prise de conscience me donne I'opportunité d’ouvrir mon esprit

vers de nouveaux domaines de I'ergothérapie.

Enfin, cette recherche va impacter ma pratique future. En effet, jenvisage de mettre
en place des groupes de discussions dans la structure ou jexercerais. Ces groupes
se réuniraient pour aborder les questionnements éthiques vécues par chaque

professionnel, afin de débattre et de réfléchir & des propositions.
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Conclusion

Les évolutions récentes du métier d’ergothérapeute et du nombre d’installation en

libéral, avec 'augmentation des champs d’interventions, forcent a réflexion.

Ce domaine de pratique offre une grande liberté et laisse le professionnel en totale
indépendance. Cette spécificité attire de nombreux ergothérapeutes, mais face a une
situation délicate, il n’y a pas de hiérarchie a qui se référer. Ainsi, I'exercice en libéral
est une pratique qui expose a de fréquentes situations d’ordre éthique. L’éthique étant
une démarche personnelle, elle ne propose pas de solutions universelles. Par
conséquent, une mauvaise utilisation de cette discipline peut donner lieu a la prise de
décisions inadaptées et provoquer des désagréments dans I'accompagnement en
ergothérapie. Ce mémoire d’initiation a la recherche a souhaité observer la perception
des ergothérapeutes libéraux au sujet de I'éthique en répondant a la question de
recherche : quelle relation entretient I'ergothérapie en libéral avec I'éthique ? Cette
problématique fait suite a un constat identifié dans la littérature ainsi que sur le terrain.
En effet, des articles, mais également des professionnels contactés ont mis en avant
les situations éthiques difficiles a gérer, vécues au quotidien. Aux vues de ces
observations, une hypothese a été émise : I'éthique semble mal interprétée et utilisée

par les ergothérapeutes libéraux lors de leur pratique quotidienne.

Pour répondre a cette question et admettre ou non cette hypothese, 40
ergothérapeutes exercant en libéral ont participé en répondant a un questionnaire.
L’analyse des données recueillies montre les points faibles et les ressources de cette

relation.

Finalement, bien que [I'éthique soit omniprésente dans le quotidien de ces
professionnels, il apparait des difficultés a maitriser cette discipline. L'importance de
respecter I'éthique ainsi que d’utiliser une réflexion éthique, lors de la pratique en
ergothérapie, est bien assimilée. Cependant, on observe une méconnaissance de la
réelle signification de I'éthique, mais également des moyens présents pour aider ces
professionnels lors de questionnements d’ordre éthique. De plus, des ergothérapeutes
libéraux, ont indiqué que I'enseignement de I'éthique dans les programmes était

insuffisant pour préparer au monde professionnel.
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Les résultats permettent en partie de confirmer I'hypothése de départ. Bien que des
notions soient présentes au sujet de I'éthique, elles restent encore trop faibles. Des
études complémentaires sont nécessaires pour compléter cette recherche, mais il
parait évident que des ajustements soient essentiels pour faciliter la prise de décision

dans le quotidien des ergothérapeutes en libéral.

L’état des lieux réalisé par ce mémoire d’initiation a la recherche a permis de
répondre a plusieurs questions mais en a aussi ouvert sur d’autres. Les pistes de
recherche futures évoquées ne sont pas exhaustives, il est possible d'imaginer de

nombreuses études entre ces deux thématiques et ce mémoire pourrait servir de base.
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Annexe | : Code d’éthique de la WFOT

SWroT

Code d Ethique

Principes ethiqgues de l'ergothérapie

L'ergothérapie est une profession centrée sur la personne, soucieuse de promouvoir la santé
et le bien-Etre a travers les occupations. Le but central de U'ergothérapie est de permettre
aux personnes de prendre part & des ocoupations signifiantes et culturellement pertinentes
en leur donnant le choix, exige des ergothérapeutes une forte conscience éthigue.

Les ergothérapeutes font preuve, en plus des principes généraux d éthique, d'une forme
unique d'éthique résultant du fondement philosophigue de la profession. Par consaquent, le
travail des ergothérapeutes promulgue une forme unique de justice axée sur les capacités et
les possibilités pour des individus et des groupes a prendre part & des accupations.

La Fédération mondiale des ergothérapeutas|iFME] en tant gu'organisme mondial de La
professian a concu ce cade afin qu'il serve de guide complet & la pratigue éthigue. Cependant,
il est entendu que chague arganisation membre de la FME aura un Code d'Ethigue détaillé
propra au contexte professionnel dans son pays.

Maintenir I'éthigue au coewr de notre pratigue est impératif pour le bien-&tre de ceux que
nous accompagnons et la réputation de notre profession dans son ensemble. Le Code
d'Ethique de la FME soutient les ergothérapautes dans la réalisation de leur réle
professiomnel. || est fondé sur les interventions professionnelles et les responsabilités envers
les personnes accompagnées en ergothérapie, les autres professions et les employés ainsi
gue la société au niveau local et maondial

Les interventions professionnelles

Les interventions prafessionnelles peuvent fre dirigées srvers des personnes, des groupes ou au
niveau de la communautélsocidlé, Les ergolhérapeules réaliserant des interventions en collabaration
avee la persanne, au en concerlation avee les actewrs concernds, Ces interventions seront lides &
Vepvironnemeant dans lequel des actlivies de la vie quotidienne signifiantes of cullurellement
perlinenies saronl réalisdes,

Les ergothérapeules leront preuve dintdgrité personnells, de liabilité, d'ouveriure d'esprit et de
layaulé dans tous les sspects de Leur rle professionnel

Les ergothérapeules participent b leur développement prolessionnel en poursuivant leur farmation
toul au long de leur carriére of ils appliqueront les connaissances el compAlences acquises dans lewr
praligue landées aur les données les plus probanles dispanibles.

Les ergathérapeules encadrerant les dludiants durant Leur lermation &n ergathérapie et
interviendront en lant que consultants pour les aulres ergolhérapeutes,

Les ergothérapeules &'engagent & participer & Uamélioration et au développement de la prolession en
géndral. Ils promeuvent dgalement L'ergathérapie dans le respact de I'éthique auprés du public,
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d aulres arganisations pmleumnmlua &l d organismes gouvernermentaux au niveau local, I‘églbl'lll..
natianal el international.

Les ergothérapeulas qui participent & la recherche respecleront el répondronl aux exigances
Sthiques qui y sont lides, Lorsque La recherche a lisu dans e cadre de La pratique srgothérapigue, le

bren-gire et les droits des clisnta/béndliciaires sont [oujeurs priorlaires par rapport sus exigences de
la recherche.

Responsabilité de ergolhérapeute vis-a-vis des bénéliciaires

La FME est pleinement en accord aves la Déclaration universelle des Draits de UHomme des Mations
Unies, Les ergothérapeulas reconnalssent gue Uinterrelation dynamigue entre des déments
culturels, spclaux, psychologiques, biologigues, inanciers, politigees et spirilusls lait que chaque
personne el unique dans 28 performance accupationnelle personnelle ol sa participation & la société.

Les ergnthérapeulea abardent chaque personmne recevant leurs Services avet respecl af considirent
aver sollicitude leurs siuations indidduslles. Aucune disermination ne sera faile, envers ces

persoines, an lonclon de la race, Lo coulewr de la peau, les déliciences, l=s incapacités, l& handicap,
larigine nationale, U'Sge, le genre, L'erientation sexuelle, La religion, les convetions politigues su Le

sfatul U sein de La socidle.

Les valeurs, les préférences of la capacité & participer des personnes recevant les services de
lergothérapeule serant prises en comple dans la mise en place des services,

La confidentialité des inlormations personnelles de La personne esi garantie el sucune dannde
personnelle n'est ransmise sans le consentement de la persanne. Les ergolhérapedies
recannaiszent gue la lamillefles proches sont importants et ils les impliquent dans lewr pratigue, &n
commencant par demander le consaniement de la peraanne gui recoil les services ergolhérapigues

Responsabilité de Uergolhérapeule wis-a-vis des aulres professions et employés,
Les ergathérapeilas reconnalzsent le bagain de collabaration interprafessionnells ef respeciant les
coniribulions uniques des aulres prolessions dans une perapective locale, régionale ol mondiale.

Leur contribution & La collabaration interprolessisnnelle est londée sur la perlormance
accupationnelle dansg la mesure ol alle affects la santé ot le bien-Ere de La peraanne.

Les ergathérapeules lant prevve de loyauld anvers Leur employewr el <& canforment aux directives
élablies par l'employewr dans La mesure ob elles sonl compatibles avee 'éthique professionnelle. s
fant preuve d'un jugernent dclairé dans Cusage des biens de ermplayeur.

Responsabilité de Uergolhérapeule vis-a-vis de la société b "échelle locale of mondiale.
Le= ergathérapeutes promewsent la santé dans des perspectives Locales, régionales el mondiales.

Les ergathérapeutes faurnizsent des inlormations pertinentes of compréhensibles sur Uergothérapie.

Le= ergathérapeutes se conlerment aux lois el réglementations au sein des conditions
professionmelles dans lesquelles les services de thérapie sont lournis.

Les ergothérapeules se conforment aux aspirations de la socidlé en lermes dconomigues, Soclaux et
de développerment durable en matiére environnemeantale, el ils adaplent leurs serices & mesure gue
les changemenls ont liew dans la speidté

Relérence
United Mations |UN| Unisersal Declaration of Haman Rights, 1748
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Annexe Il : Charte francaise des ergothérapeutes libéraux rédigée par ’ANFE

\

ANFE

LA AT PR D

Artsars de vore Lberé o
CHARTE FRANCAISE DES ERGOTHERAPEUTES LIBERAUX

Article 1:  Les Ergolhérapeutes ibéraux signataires de cafle chane s'engagent sur lensamble des anicles qui la constituent. 11z
doivent stipuler dans les lemes suivant “Membre signataire de la Charte frangaise des Ergothérapeutes Tberaux” sur
las devis de soins ol Mensemble des aulfes docurmenls U chot du professionnel.

Article 2©  L'emothérapeuls doil 8tre Gilulsie du Diplome d'Elst Francais o Ergothérapeuie ou dun diplime dersibérapeube
abranger ayanl re¢u une autorisation dexercice an France.

Article 1 Lergoférspeuts doit Sire enregisiné comme exarcant auprés de la DDA S 5. de son département d'exereice (en
applcation de ol A* B5-116 du 4 lévrier 1995),

Article 4 @ L'ergothérapeule exerce dams | respect du déorel n® BE-1195 du 21 movembre 18B5, - fikant les catégomes de
personnes habiliides & effeciuer des actes professionnels en ergothérapie =

Article 5: L'ergothérapeule esi membie de FMinstance © exercce libéral = e s'acquitle, & &chéance annuelle, de la colisation de
membre de 'Associalion Nationale Frangalse des Ergothérapeites. Une pholocopie du dermier avis de colisation
URSSAF est jointe chaque annde,

Article 8 Les chents el les professionmels doivent Stre informés de lexistence de cette chame. A leur demande, un exemplaine
peut lewr &re ransmis.

Article T L'ergothérapeule doit &informer et se farmer aux nouveaux développements dans le domaine de =a profession afin de
raintenis su niveau le plus dleve la gualité de ses services prolessionnels.

Article 8:  Devoirs el obligations envers la profession.

Article 8-1:  L'ergolhérapeute & obligations de mayens,

Article 8-2: Lergolbérapeute doit seflorcer de développer la gualité de la profession, de ka promouvoir, el d'éviler les actions et
PIOPEE quil POURTONT NLIne & 18 réputation de cale-ci

Article 8-3:  Lergothérapeuls ne doil &n aucun cas adopler une conduile pouvant mener & un con il dinlérst qui powTail se
relournes conlre |a profession.

Article 8-4:  L'ergothérapeute doil dans la meswre de ses possiblités, aider au développement de sa profession par Méchange de
ses connaissances el de son expérience avec ses conlréres et les éludiants, et par sa participation aux renconires
professionnelies.

Article 8-5: L'ergothérapeute fal uniquement appel & son jugement professionnel powr foumir ou recommander des produits
COMMENGaUN oU des squipements techniques au client. || ne doit demander ni BCCapler AUCUNS COMMission de ia part
dume SOCHLE COMIMErciale comme recoMpense ol passmen] pour Svoil recommanté un produil de la sociétd en
UESLO,

Article 8: Compélsnces.

Article 8-1: L'ergolhérapedbs inlendent dans | cadre de ses compébences professionnelles. 56 linténdét du chent Mexge, il doit
goUE couven du secrel professionnel, consulter un confrére ou un membre d'une autre profession pour avs ou
SUPENASI0n.

Article 8-2:  Lergothérapeute décline loute demande de service powr laquelle |es condiions mabérieles ou les &éments
dinfarmation requis soni insufMsants. 5i la prise en charge s'avéne hors de ses compétences, Mergothérapeute doit
diriges le elient vers be prafessionnel indigud.

Article 3-3:  L'ergothérapeute doil &"abstenir d'exprimer des avis ou de donner des conseils incomplets ou emonés. A cetle fin, @
it chercher & 84oir une connaissance des faits la plus compléte possible avant de doNMer un 8is ou un consed .

Article 10 @ Le elient.
Article 10-1 @ Lergothérapeute respecte les croyances, religions, cultures of modes de vie du client,
Article 10-2 : Uerpothérapaute ne doit pas metire an danger la santé of la sdeurité de son dient.

Article 10-3 : L'ergofiérapeuta sengage & s& anr nformé des servicas nalalifs su bien-&re de son client, &t devra Man infonmer si
celui-ci peul en lirer bénéfice.

Article 70-4 : L'ergoihérapeute communique en termes clairs et inleligibles un projet thésapeutique au dient.
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Article 10-5 1 L'smothérapeute ne peut, sauf peur un molif juste of rasennable, cesser d'agir peur ke comple fun ant
L'Hgnﬂldrapﬁ.rta doit dans ¢ cas Pen aviser dans un délal rassonnable, el s"assurar ql&mﬂemuﬂm de sarvice ne
aera pas préjudcable au client.

Article 106 @ L'ergolhiérapeute sangage & termines 2o intervention Sbe quil a abeint les buts fxés ou lorsgue be bindfice maximal &
& pbleny sulbe sux soifs offerts,

Article 10-7 : Lergothérapeuts informe son cient que dans le cas o ce dermer déciderail dinterrompre |a prise en charge en cours de
Iraitement, i Wi sefail demansé de sipner une decharge degageant lergollbrapeuts de toule reaponsabilite, Lne menton
Tigure sur be devis & cat effat.

Article 10-8 : L'ergothérapeuls doil reconnaitre en loul termgs le droil du clien de consulier un confrére ou un membre d'une aubne
prafession.

Artiche 17 :  Le dossier client

Article 11-1 : Conlormiément su Livre IV du Code |a santé publigue, lorsgu'il intervient sur prescription médicale, Fergoérapeute doit
lefar 4 dispesiion un compla rendu de son mbervenltion auprés dun client, quil awra vu plus dune fois.
Lergothérapeute rarsmet sous pi confidentiel médical tout ou parie de ces informations su médecn prescripteur e,
aves [sceord du chenl, & toul professionnel du secieur médico-social soumis 4 |a confideniislie des nformations dent
il &ura connassance.

Article 17-2 @ Le dossier du client comporie :

Le narm, le prénnm ou la rason sociae

La date de & premitie enravie ou du blan

Les dabes dintervention

Ladresse of iphons

Le nurmérs dassund social ou les rélérences admimsiralives

Labjet de la demands ou la plescriplion médicale. avec ke nom e Fadresse du madecn

Les bians, comple rendu, el synibéss

Les comespondances qui sont diseciement lBes & lNintersention

Un double du devis de |a pise en charge, précisant ks modalitée dintervention signée du client {voir aricle 13-8)
Un double des documents iransmis avec 'sccord du elient.

Article 11-3 @ Le dossier doil &lre benu & jour jusquay moment de Farrét de linlerveniion, e doil ensuite glre archive,
Artiche 12 ;' Le lieu dexercice.

Artiche 12-1 : L'ergolhérapeuls s'engage, 8i ndoessaine, & se déplaces vers lenvironnement de son client afin d'adapber au misa son
intervention. Tel environnement peul &lre ftarmilial, sodal, soplaire, proléssionnel ou de loisins,

Article 12-2 : Le cabinet de consultation doil 2tre ssesssible sux personnes désavanisgées. Lergoitdrapaute s'engage 4 néakses les
smdnapaments nécessares, |o cas schbant su e acobs. el 4 la libfe ereuabion de son cient 4 Minténeur de ses
locaux, Les sanitaires nolammeni dohenl glre accessiblas.

Article 12-3 : Le cabinst de consultation doil permetine be respect de |a confidenialits,

Article 13 1 Fixation el paiement des honoraires.

Article 13-1 : Linstance "Exercice Lib&ral " de [Asscciation Matienale Frangaise des Ergothérapeuies slatue annuellemant, lors de
Fasserblée pondrake sur bes tarile 4 apaliquer an fanction du type dintervention. Lensemble de cag tarils gt lsur made
Hévolution daivent &tre insdrés en annere de b charte,

Article 13-2 ¢ Usrpolhbrapaute s'engsge 4 suive ces tanfs et laur évalution snnusle.

Article 13-3 1 Pour lea interventions non tarilées par MNinstance. l'emothérapeute spplique be tanif qul i spparall ke plus approprié. I
daoit ensuite en informer l'instance, afin que calle-d apprécie ce nouveal cas el propose un tan commun dés Fannde
sulvanie. ANFE Irstance "Exescice Libéral * Charte Qualte svril 9

Artiche 13-4 1 Poar la eonstiution ou devis, de |a factune o de k& nole Chenoraire, Mergothérapeite doil tenr comple de |a
prescripbion médicas.

Article 13-5 @ L'ergolhérapeube doil informer son clienl des honorares qu'il entend demandar préalablement & 88 predridng
intenseniion.

Article 13-6 1 Le deyis esl &cril. || doit précisar la durée de validité qui est de & mos. Un exemplaire doll élre consaree par le client.
Lin aulre exesmplaire, signé par le client, cedifiant son adhdsion au projet dintervention qui i es! propasd, est
consensd par Mergathérapeute au sain du dossier de son dient.

Article 13-7 @ L'argothérapeute doil fowrnir & ses clenls toules |es explicaions néo2saaires 4 la compréhension du devis, de sa nole
dThonoraires, et des modalilds de paigmeant.

Article 13-8 : L'eigothérapeits doil respacler des honoraires justifiés par les circonstances & proporionnds aux sendces rendus. Il
doit appliguer, & partir des tarils exstanis, celul qui convient le plus justement au eas dafini_

Artiche 13-8 : Lerpolhérapeute ne peut exiger d'avancs ke paiement de séances non dispensées. || peul capendant demander un
soomple pour des prestalions lechniques ou pour du ravail ndirect.
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Article 13-10 : L'ergothérapeute doit informer son client, s en fait la demande, des possibilités daide au financement de ses

Article 14

Interventions. |l s'engage a s'informer & ce sujet, A favoriser et & sulvre 'évolution de telles possibilités. |l soutient son
client dans ses démarches et lui apporte lensemble des &éments nécessaes qu'il est en meswre de foumnir. Dans le
cadre de ces démarches, l'ergothérapeute velie au respect du secret professionnel.

Article 14-1 : Celle charte est mise & jour par lMinstance "Exercice Libéral " en fonction des évolutions administratives et jundigues

éventuelies. Chaque ergothérapeute signataire est informé de tout changement. Teute medification fait l'ebjet d'une
nouvelle signature.

Article 14-2 : Cetle charte est signée pour une durée maximale de trois ans.

Article 14-3 : Une Este des membres signataires est tenue A disposition au sidge de FAssociation Nationale Frangaise des

Ergothérapeutes.

Paraphée et signée par

Le président de TANFE
Le délégué de l'instance o Exercice Libéral »
L'ergothérapeute libéral,
précédé de la date, du nom, et de ses coordonnées professionnelies

ANFE Instance « Exercice Libéral »
Charte qualité avril 99
Pubbée dans « Journal dergothérapie »,
Edité par MASSON
Tome 2 Juillet 2000 fascicule 1

Avertissement
Datant de 1889,
la Charte des Ergothérapeutes Libéraux est maintenant cbscléte,
nous ravailons acivellement & sa révision.

60



Annexe lll : Charte de I’exercice libéral de I’ergothérapie rédigée par le SYNFEL

Ergolib

Charte de I’exercice libéral de
I’ergothérapie

Sous la rédaction du bureau directeur du Synfel Ergolib

Préambule
Le SYNFEL Ergolib (Réseau National Francals des Ergothérapeutes Libéraux) est fondé pour :
. Représenter les ergothérapeutes libéraux sur le territoire national Frangais
. Développer le cadre de pratique
. Mettre en place et signer des conventions de partenariat pour les membres
. Soutenir le développement de la profession d'ergothérapeute en exercice libéral

L'adhésion au Synfel Ergolib est libre et volontaire et repose sur la prise de connaissance préalable des
objectifs et du fonctionnement de ce syndicat. Les statuts qul le définissent sont accessibles sur le site
internet www.synfel-ergolib.fr.

Article 1 objet de la charte

La Charte a pour objet de définir et conseiller les conditions de I'exercice libéral de I'ergothérapie et
de préciser les droits et les devoirs des ergothérapeutes libéraux signataires

de cette charte.
Soit pour
— assurer le respect du référentiel métier reconnu par le Ministére de la santé (version de julllet 2010),

— assurer le respect du Décret n* 86-1195 du 21 novembre 1986 fixant les catégories de personnes
habilitées a effectuer des actes professionnels en ergothérapie décrire la conduite que
Fergothérapeute doit adopter dans 'exercice de la profession, en tant que professionnel indépendant,

- permettre une meilleure adéquation entre les besoins du patient et les moyens de l'ergothérapeute.

1

SYNFEL ERGOLIB Rezo 1901 « Maison des associations - 100 Route de Vienne 69008 LYON

contact@synfel.ergolib. &
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Article 2 principes d’exercice libéral

2-1 U'ergothérapeute s'engage a exercer dans le respect des articles sulvants de la présente charte.
2-2 Uergothérapeute signataire de cette charte s'engage a stipuler les termes suivants :

« Membre du Synfel Ergolib, signataire de charte frangaise des ergothérapeutes libéraux » sur ses
devis, factures des actes en ergothérapie et 'ensemble des autres documents émils, avec son propre
papier entéte.

2-3 L'ergothérapeute signataire de cette charte s'acquitte chaque année auprés du SYNFEL de sa
cotisation et s’engage a transmettre les divers documents demandés pour son dossier d'adhésion, soit
par courrier postal, soit par courrier électronique aux membres du bureau directeur ou toute personne
missionnée par le bureau directeur.

2-4 Le patient et le professionnel amené 3 travailler avec I'ergothérapeute dolvent chacun étre
informés de l'existence de la présente charte. A leur demande, un exemplaire leur est transmis par
Fergothérapeute ou par le SYNFEL Ergolib.

Article 3 obligations générales de I'ergothérapeute.

3-1 L'ergothérapeute doit &tre titulaire du Dipléme d’Etat Frangais d'Ergothérapeute ou d’un dipldme
d’ergothérapeute étranger ayant regu une autorisation d'exercice en France articles L.4331-2 et
L. 4331-4 du code de la santé publique.

3-2 LU'ergothérapeute doit étre enregistré auprés de 'ARS (Agence Régionale de Santé) de son
département d'exercice.

LU'ergothérapeute exerce dans le respect des articles R.4331-1 et sulvant du Code de la santé publique
et l'annexe 1 de l'arrété du 5 julllet 2010 qui fixent les actes professionnels @ accomplir, en
ergothéraple.

SYNFEL ERGOLIB Rezo 1901 - Maison des associations - 100 Route de Vienne 69008 LYON

comact@synfel.ergolib &
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Pour les actes de soin nécessitant une prescription médicale, I'ergothérapeute devra s'assurer de la
réclamer a son patient et de 'avoir en archive dans son dossier.

3-3 L'ergothérapeute en exercice libéral doit étre inscrit 3 I"'URSSAF (Union de Recouvrement des
cotisations de Sécurité Sociale et d’Allocations Familiales), s'acquitter de toutes les cotisations sociales
obligatoires pour les professions indépendantes auprés des caisses d'assurance maladie et de retraite
obligatoires, et souscrire une assurance responsabilité civile professionnelle, choisir son statut fiscal
d’exercice (BNC, Micro entreprise, Auto-entrepreneur, Réel...).

3-4 L'ergothérapeute en tant que professionnel indépendant doit pouvoir justifier d'un numéro SIRET
et SIREN, suite a son enregistrement a 'URSSAF et de fait a I'INSEE, et l'indiquer sur tout document
officiel avec son papier entéte (dont devis, facture, compte rendu, courrier....).

Article 4 devoir de I'ergothérapeute

4-1 U'ergothérapeute doit s'efforcer de développer la qualité de |a profession, de la promouvoir. il doit
s"abstenir d’actions et propos susceptibles de nuire a la réputation de la profession ou visant 3
déconsidérer cette derniére.

4-2 U'ergothérapeute doit dans la mesure de ses possibilités, aider au développement de sa profession
par I'échange de ses connaissances et de son expérience avec ses confréres et les étudiants, et par sa
participation aux rencontres professionnelles, comme précisé dans les 8léme et 9léme activitds du
référentiel d'activités dans I'Annexe 1 de I"arrété du 5 julllet 2010.

4-3 U'ergothérapeute ne doit en aucun cas adopter une conduite pouvant mener a un conflit d’intérét
qui pourrait se retourner contre la profession. Il doit sauvegarder son indépendance professionnelle
et éviter les conduites ol il serait confronté a des rapports :

— financiers (commission de la part de fournisseur, vente lucrative de produits de matériels injustifiés,
avantage en espéce ou en nature pour un acte thérapeutique),

— de mission ou d'utilisation d"une position sociale, dans le but de favoriser de facon lllicite son propre
exercice.

SYNFEL ERGOLIB Rezo 18901 - Maison des associations - 100 Route de Vienne 69008 LYON

contact@synfel.ergolib
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4-4 Uergothérapeute fait uniquement appel a son jugement et a sa neutralité professionnels pour
recommander et faire installer des produits etf/ou services commerciaux ou des éguipements
techniques auprés d'un client/patient. Il ne doit demander ni accepter aucune commission de 1a part
d’une société commerciale comme récompense ou paiement pour avoir recommandé un produit ou
un service de |a société en question.

4-5 L'ergothérapeute, méme s'il participe 3 une recherche dinique en ergothérapie, ne divulgue pas
dans les milieux professionnels une nouvelle pratique insuffisamment éprouvée par les instances
responsables de I'Etat sur le plan de la santé publique, sans accompagner sa communication des
réserves qui s'imposent. Il ne fait pas une telle divulgation auprés d'un public non professionnel, sans
autorisation reconnue sur le territoire frangais.

4-6 Un ergothérapeute peut exercer une autre activité professionnelle autorisée par I'Etat Frangals,
pour laquelle il est dipldmé et formé, sauf si un tel cumul est incompatible avec Iindépendance, la
moralité, 1a laicité et la dignité professionnelies, le respect de I'ergothérapie et de |a santé publique ou
est susceptible de lui permettre de tirer profit de ses actes d’ergothérapie.

4-7 Il est interdit 3 un ergothérapeute de distribuer a des fins lucratives des traitements, appareils ou
produits présentés comme ayant un intérét pour la santé.

4-8 Sont interdits aux ergothérapeutes :
—tout acte de nature a procurer au patient un avantage matériel Injustifié ou illicite
— toute ristourne en argent ou en nature, toute commission a quelque personne que ce soit

—la sollicitation ou I'acceptation d'un avantage en nature ou en espéces sous quelque forme que ce
soit, d'une fagon directe ou indirecte, pour un acte thérapeutique quelconque.

— toute facturation de devis du co(t des actes en ergothérapie, demandé par le patient, dans le
respect du code de la santé publique.

4-9 Il est interdit & I'ergothérapeute de dispenser tout acte d'ergothérapie dans des locaux
commerciaux et dans tout autre lieu ol sont mis en vente des produits ou appareils. L'ergothérapeute
peut dans lintérét du patient commander des prodults et services sans Intéréts financiers en
contrepartie ou majoration. Il peut en demander le remboursement en cas d'avance financiére.
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4-10 L'ergothérapeute vellle a I'usage qui est fait de son nom, de sa qualité ou de ses déclarations. Il
ne peut pas tolérer que les organismes publics ou privés, ol il exerce ou auxquels il préte son concours,
utilisent son identité & des fins publicitaires auprés du public professionnel et non professionnel.

4-11 |l est interdit & un ergothérapeute qui remplit un mandat électif ou une fonction administrative
d’en user pour accroitre sa clientéle.

4-12 Sont interdites |a facllité accordée et/ou 1a complicité avec guiconque se livre a "exercice Illégal
de I'ergothérapie, c’est-a-dire sans déclaration et inscription officielle auprés de FURSSAF et/ou sans
dipldme d’Etat enregistré a I'ARS.

Article 5 : obligations auprés des patients

S-1 L'ergothérapeute, au service du patient et de la santé publique, exerce sa mission de soins,
réadaptation et/ou conseils dans le respect de la vie humaine, de la personne et de sa dignité. Le
respect dd a la personne ne cesse pas de s"imposer aprés la mort.

5-2 L'ergothérapeute respecte les croyances, religions, cultures et modes de wvie du patient.
U'ergothérapeute doit écouter, examiner, conselller, soigner avec la méme conscience toutes les
personnes quels que solent leur origine, leurs meeurs et leur situation de famille, leur appartenance
ou leur non — appartenance, réelle ou supposée, a une ethnie, une nation ou une religion déterminée,
leur handicap ou leur état de santé, leur réputation ou les sentiments qu'il peut éprouver a leur égard.
LU'ergothérapeute respecte la vie privée de ses patients.

5-3 L'ergothérapeute ne doit pas imposer ou Influencer un patient par rapport 3 ses propres croyances,
opinions politiques, cultures ou modes de vie, de quelque maniére que ce soit.

S-4 Dés lors qu'll a accepté de répondre a une demande, I'ergothérapeute s'engage personnellement
a mettre en ceuvre tous les moyens nécessaires, dans des délais raisonnables et en lien avec 'urgence
de la situation, pour assurer au patient des actes d'ergothérapie conscencieux, complets, attentifs et
fondés sur les données actuelles de la science, selon ses compétences et ses capacités d'exercice, qul
lui sont autorisées par son dipldme d'Etat et le référentiel métier.

5-5 L'ergothérapeute formule ses soins avec toute la clarté indispensable en wérifiant la
compréhension des informations claires et appropriées sur son état et les soins quil en résultent auprés

5
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du patient et de son entourage, et s'efforce d’en obtenir Ia bonne réalisation, dans les limites de ses
compétences de métler. Il informe le patient et les personnes ressources en fonction des périodes de
la vie et de ses capacités cognitives et intellectuelles. Toutefois, quand le médecin, appréciant en toute
conscience, tient pour des raisons légitimes le patient dans I'ignorance d'un diagnostic ou pronostic
graves, I'ergothérapeute ne doit pas révéler ces demiers.

5-6 Le consentement de |a personne évaluée et/ou soignée est recherché dans tous les cas. Le patient
en état d'exprimer sa volonté est libre de refuser les objectifs de rééducation et de réadaptation
proposée, l'ergothérapeute respecte ce refus aprés avoir informé le patient de ses conséquences, et
avec l'accord de ce dernier le médecin prescripteur.

5-7 L'ergothérapeute ne peut, sauf pour un motif juste et ralsonnable, cesser d'agir pour le compte
d’un patient. L'ergothérapeute doit dans ce cas I'en aviser dans un délal ralsonnable et s'assurer que
cette cessation de service ne sera pas préjudiciable au patient. Il devra notamment Vinformer des
professionnels de terrain susceptibles de poursuivre les soins.

S-8 Dans les limites fixées par le référentiel métier, I'ergothérapeute est libre de ses actes qul sont
ceux qu'il estime les plus appropriés en fonction de I'état de santé et de I'environnement de la
personne. Sans négliger son devoir d’accompagnement moral,

- il limite ses actes & ce qui est nécessaire a la qualité, a la sécurité et 3 l'efficacité des soins dans
Fintérét du patient

- Il prend en compte les avantages, les Inconvénients et les conséquences des différents cholx
possibles.

5-9 Le secret professionnel s’impose a l'ergothérapeute. Toute information orale ou écrite concernant
les patients est soumise aux régles de confidentialité. L'ergothérapeute veille a ce que les personnes
qul l'assistent (étudiants, collaborateurs, associés..) dans son exercice solent instruites de leurs
obligations en matiére de secret professionnel et s'y conforment.

S5 -10 L'ergothérapeute respecte et facilite le drolt, dont dispose toute personne capable de choisir
librement son ergothérapeute.

5-11 Lorsque |'ergothérapeute participe 3 une action d’information, de conseil, de préconisation
auprés d'un public non professionnel, quel gu’en soit le moyen de diffusion, Il ne fait état que de
données suffisamment confirmées. 1l se préoccupe des répercussions possibles de ses propos auprés
du public. Il se garde a cette occasion de toute attitude publicitaire, soit personnelle, soit en faveur des

6
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organismes ol il exerce ou auxguels il préte ses services. |l ne nomme pas une cause qui ne soit pas
d’Iintérét général et en rapport avec I'action pour laquelle il est missionnée.

Article 6 : obligations dans le dossier patient

6-1 L'ergothérapeute tient pour chague patient un dossier papler et/ou informatisé de préférence, qui
lul est personnel. Il se référe au dossier du patient en ergothérapie conseillé par HAS (Haute Autorité
de Santé). Il est confidentiel et comporte les éléments actualisés, nécessaires aux décisions des actes
d’intervention. Dans tous les cas, ces documents sont conservés en archive sous la responsabilité de
Fergothérapeute, pendant le temps réglementé par Ia lol (soit environ 5 ans aprés la fin des actes).

6-2 L'ergothérapeute transmet ce dossier au médecin prescripteur, avec le consentement éclairé du
patient, et si besoin aux autres ergothérapeutes, aux autres médecins et/ou professionnels de santé
ou aux personnes soumises au secret professionnel autorisées par la loi ou le réglement, les
informations et documents utiles 3 la réalisation et/ou continuité des actes.

6-3 L'ergothérapeute est vigilant a sa correspondance professionnelle (postale et/ou électronique) et
a ce qu'aucune atteinte ne soit portée par son entourage professionnel et personnel au secret de son
exercice.

6-4 L'ergothérapeute protége contre toute indiscrétion, et quelques solent les supports (papier ou
informatique), les documents professionnels, concernant les personnes pour lesquelles |l 3 effectué
des actes.

6-5 L'ergothérapeute qui cite des cas pratiques pour Illustrer un enseignement, ou des publications
scientifiques doit velller & ce que I'identification {du nom, des coordonnées, par photo ou vidéo...) des
personnes ne solt pas possible, ou leur demander un accord écrit.
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Article 7 : obligations auprés de collégues et autres professions

7-1 Les ergothérapeutes entretiennent entre eux des rapports d’entente cordiale.

7-2 |l est interdit 3 un ergothérapeute de porter des propos diffamatoires sur un collégue et sur sa
pratique professionnelle. |l est interdit de s'attribuer abusivement en son nom propre, notamment
dans une publication ou une intervention orale, le mérite de tout travall de recherche, de diffusion sur
la pratique ainsi que de plagier, y compris dans le cadre d'une formation initiale et continue. Le
collégue doit alors &tre cité explicitement dans les sources, auxgquelles I'ergothérapeute s'est référé.

7-3 Tout détournement de clientéle est interdit. L'ergothérapeute respecte le libre choix du patient
qui désire s'adresser a un autre ergothérapeute.

7-4 Uergothérapeute consulté par un patient soigné par un de ses collégues, avec I'accord du patient,
informe son collégue ayant commencé 12 prise en charge et lul fait part de la poursuite des actes.

7-5 Il informe les professionnels de santé ou autre intervenant auprés du patient pour que la
coordination interprofessionnelle soit facilitée. En cas de refus du patient, Il informe celui-ci des
conséquences que peut entrainer son refus.

7-6 L'ergothérapeute doit :

— proposer au patient la consultation d'un collégue ou autre professionnel de santé compétent dés
que la situation I'exige, en I'informant sur ses intéréts.

- accepter la consultation qul est demandée par le patient ou son entourage, auprés d'un autre
professionnel ergothérapeute. Il respecte le choix du patient, sauf objection sérieuse, et 'adresse ou
fait appel 2 un collégue. Le collégue consulté informe par écrit I'ergothérapeute traitant de son
évaluation, ses condusions et éventuelles préconisations, en ayant demandé auparavant le
consentement du patient.

7-7 U'entente & caractére de compérage entre ergothérapeutes ou entre ergothérapeute et autre
professionnel de santé ou toute autre personne est Interdite.
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Article 8 : obligations dans les actes d’expertise judiciaire

8-1 Nul ne peut étre a la fois ergothérapeute expert ou sapiteur et ergothérapeute traitant d’un méme
patient.

8-2 L'ergothérapeute ne doit pas accepter une mission d’expertise dans laquelle sont en jeu ses
propres intéréts, ceux d'un de ses patients, d"un de ses proches, d'un de ses amis ou d'un groupement
qui fait habituellement appel a ses sarvices.

8-3 L'ergothérapeute doit respecter le cadre de |z pratique de |'expertise judiclaire, définle
actuellement.

Article 9 : possibilités de lieu d'exercice

9-1 L'ergothérapeute peut exercer dans tous lieux disposant de moyens techniques suffisants en
rapport avec lanature des actes qu'il pratique et assurant le respect du secret professionnel du patient,
sous réserve d’obtenir tout accord d'exercice auprés des responsables de ces llieux.

9-2 L'ergothérapeute ne doit pas exercer sa profession dans des conditions qui pulssent compromettre
la qualité de ses actes ou la sécurité des personnes prises en charge. Il exerce dans le respect des
conditions légales d'installation.

Article 10 : modes d'exercice

10-1 L'ergothérapie, étant une profession paramédicale de santé régie par le code de la santé
publigue, ne doit pas étre pratiguée comme un commerce.

LU'ergothérapeute s'engage a limiter sa publicité. En particulier, les vitrines doivent &tre occultées et
ne porter par Vintermédiaire d'une plaque professionnelle aucune mention autre que :

—le nom des praticiens, leur profession, leurs dipldmes et titres, leurs coordonnées.
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Il peut mentionner toutes les informations susceptibles d'aider le public & faire un choix éclairé et 3
favoriser V'accés a des services utiles et nécessaires. Il ne peut faire ou permettre que soit faite, par
quelques moyens que ce soit, de la publicité fausse, incompléte, trompeuse ou susceptible de I"&tre. 11
doit dans sa publicité, éviter toutes les méthodes et attitudes susceptibles de donner a sa profession
un caractére de lucre et de commerce ni d'en utiliser des procédés publicitaires susceptibles de
dénigrer ou dévaloriser quiconque y compris un autre professionnel.

10-2 LU'exercice de I‘ergothérapie en exercice libéral est personnel, en tant que professionnel
indépendant, gérant sa propre activité.

10-3 Dans le cadre d'un cabinet regroupant plusieurs professionnels, chaque ergothérapeute est
responsable de son activité professionnelle, sa gestion, ses décisions, ses actes et ses préconisations,
en lien avec le référentiel métier. Un contrat ou un accord précis détermine les conditions d'exercice
en commun au sein du cabinet et le partage des locaux.

Un renseignement clair est donné au patient sur la composition du cabinet et les conditions d'accuell
des différents praticiens.

10-4 L'ergothérapeute disposant d'un lleu physique pour son exercice professionnel, doit s’assurer
d’avoir une installation convenable et accessible a tout public, de locaux adéquats permettant le
respect du secret professionnel, de I'nygiéne, de |a sécurité et de moyens techniques suffisants en
rapport avec la nature des actes qu'll pratique.

Au domicile du patient |‘ergothérapeute doit, dans la limite du possible, disposer de moyens
techniques suffisants pour ses actes professionnels. Dans le cas contraire, Il propose au patient de
poursuivre ses soins en cabinet ou dans une structure adaptée.

10-S L'ergothérapeute est autorisé @ mentionner sur ses documents professionnels les indications
sulvantes :

1* Ses nom, prénoms, adresse professionnelle, numéros de téléphone, de télécopie, son adresse de
messagerie internet, I'éventuelle adresse de son site internet, les jours et heures de consultation ;

2 * son numéro SIRET, d’enregistrement a I"'URSSAF

3* Si l'ergothérapeute exerce en association, collaboration ou en société, les noms des
ergothérapeutes associés, collaborateurs

4 * Ses dipldmes, titres, grades et fonctions.

10
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S * La mention de I"adhésion a une association de gestion agréée {AGA), et « I'acceptation des chéques

comme maoyen de réglement.

6" la participation et adhésion 2 une association professionnelle telle que I'ANFE (Association
Nationale Frangaise des Ergothérapeutes) etfou au Synfel Ergolib (Syndicat National Francais des
Ergothérapeutes Ubéraux)

10-6 Les seules indications qu’un ergothérapeute est autorisé a faire figurer dans les annuaires a usage
du public, dans la rubrique : << ergothérapeute >>, quel qu‘en soit le support, sont :

1* Ses nom, prénoms, adresse professionnelle, numéros de téléphone et de télécopie, adresse de
messagerie internet, I'adresse de son site internet, jours et heures de consultation ;

2 * La qualification, les titres reconnus conformément au réglement de qualification, les titres et les
dipldmes d'études complémentaires.

Dans le cadre de 'activité paramédicale, toute autre insertion dans un annuaire est considérée comme
une publicité et par conséquent interdite.

10-7 L'ergothérapeute peut diffuser son installation dans le journal officiel et dans les journaux locaux,
avec les minimums d'information autorisées par 1a lol.

10-8 Les seules indications qu‘un ergothérapeute est autorisé a faire figurer sur une plague a l'entrée
de son lieu d’exercice sont :

—s5es noms, prénoms, adresse professionnelle, numéros de téléphone et de télécopie, adresse de
messagerie internet, jours et heures de consultation ;

- la qualification, les titres reconnus conformément au réglement de qualification, les titres et les
dipldmes d"études complémentaires

Cette plaque sera de taille et avec un souci de discrétion, conformément a I'usage de la profession.

10-9 Dans les cabinets regroupant plusieurs ergothérapeutes exergant en commun, en exercice libéral,
quel qu'en soit le statut juridique, exercice de I'ergothérapie doit rester propre a chacun. Chaque
praticien garde son indépendance professionnelle, sans lien de subordination. Le lbre choix de
I'ergothérapeute par le patient doit étre respecté.

L'ergothérapeute peut utiliser des documents a en-téte commun de I'association dont il est membre
mais le signataire doit &tre identifiable et son adresse mentionnée.

11
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10-10 Le fait pour ergothérapeute d'étre lié dans son exercice professionnel par un contrat ou un
statut a une administration, une collectivité ou tout autre organisme public ou privé n'enléve rien 2
ses devoirs professionnels et en particulier a ses obligations concernant le secret professionnel et
Findépendance de ses décisions.

Article 11 : fixation et paiement des honoraires

11-1 Les honoraires de |'ergothérapeute sont déterminés avec tact et mesure, par le praticien lui —
méme.

11-2 Les honoraires ne peuvent &tre réclamés qu'a l'occasion d'actes réellement effectués. Tout
acompte ne peut &tre réclamé qu’avec accord du patient et signature du devis.

11-3 LU'ergothérapeute répond a toute demande d'information préalable et d'explications sur ses
honoraires ou le colt d'un acte. Il informe, dans la mesure du possible, le patient du montant
d’honoraires a prévoir et le cas échéant établit des devis de ses actes, qu'll propose 3 signature au
patient, avec bon pour accord. Il établit une facture en lien avec les actes effectués. L'ergothérapeute
doit informer son client des honoraires qu'il entend demander préalablement & sa premiére
intervention.

11-4 Conformément a l'article R. 1111-21 du Code de la santé publique, ergothérapeute s'engage a
afficher de maniére visible et lisible, dans la salle d'attente du cabinet ou, & défaut, dans son lleu
d’exercice, les tarifs des honoraires de ses actes (séance de rééducation, évaluation, au cabinet, au
domicile_..) et au moins cing des prestations les plus couramment pratiquées.

11-5 Selon sa situation conventionnelle, Il s'engage également a afficher, dans les mémes conditions
matérielles, les phrases sulvantes :

Pour les professionnels de santé d'exercice libéral dont les rapports avec I"assurance maladie ne sont
pas régis par une convention :

“Votre professionnel de santé fixe librement le montant de ses honoraires dans le respect du tact et
de la mesure. lls ne font pas I'objet d'un remboursement par |"assurance maladie”.

11-6 Pour la constitution du devis et de la facture, I'ergothérapeute doit tenir compte de Ia prescription

médicale, pour les actes de soins.
12
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11-7 Le devis est écrit. |l doit préciser la durée de valldité qui est de 6 mois. Un exemplaire doit &tre
conservé par le client. Un autre exemplaire, signé par le client, certifiant son adhésion au projet
d’intervention qui lui est proposé, est conservé par I'ergothérapeute avec le dossier de son dlient.

11-8 L'ergothérapeute doit fournir a ses clients toutes les explications nécessaires a la compréhension
du devis, de sa note d’honoraires, et des modalités de paiement.

11-9 'ergothérapeute doit respecter des honoraires justifiés par les circonstances et proportionnés
aux services rendus.

11-10 L'ergothérapeute ne peut exiger d'avance le paiement de séances non dispensées. Il peut
cependant demander un acompte pour des prestations techniques ou pour du travail indirect, tel que
la rédaction de compte-rendu, dans le cadre d’un forfalt d’acte.

11-11 L'ergothérapeute doit informer son patient, s'll en fait la demande, des possibilités d'aide au
financement de ses interventions. Il s'engage a s'informer a ce sujet, a favoriser et a sulvre I'évolution
de telles possibilités. Il soutient son patient dans ses démarches et lui apporte |"ensemble des éléments
nécessaires qu'il est en mesure de fournir. Dans le cadre de ces démarches, I'ergothérapeute vellle au
respect du secret professionnel.

Article 12 : invalidité ou inapplicabilité de I'un quelconque des articles de la
présente charte

La nullité ou Finapplicabilité de I'un quelconque des articles de [a présente charte n"emportera pas
nullité des autres articles qui conserveront toute leur force et leur portée.

Cependant, le Syndicat pourra, convenir de remplacer les articles invalidés.
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Annexe IV : Questionnaire de I’enquéte exploratoire

Questions  Réponses @

Quel est votre parcours professionnel (expériences, ancienneté, installation, ...) 7 =

Réponse longue

Comment s'organise votre activité libérale (collaboration, temps plein ou partiel, lieu =
d’intervention et population suivie, ...) 7

Réponse longue

Quelles sont selon vous les spécificités de la pratigue libérale ? Quels en sont les avantages et *
les difficultes ?

Réponse longue

Pour votre part, rencontrez-vous des problématiques particuliéres liées & votre pratique libérale
”

Réponse longue

Quelles sont les valeurs professionnelles et éthiques qui sont primordiales selon vous pour la *
pratique de l'ergo en libéral et comment vous conciliez ces valeurs avec votre pratique
guotidienne ?

Réponse longue

Quels sujets/questionnements devraient &tre plus developpés selon vous concernant *
I'ergothérapie en libéral ?

Réponse longue

Avez-vous des remarques a apporter sur la pratique libérale en géneral 7

Réponse longue

Sivous le désirez, vous pouvez me laisser votre mail afin que je puisse vous recontacter pour d'autres
questions !

Réponse longue
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Annexe V : Avis du comité éthique

veog

UNIVERSITE Clermont-Ferrand, le 12 avril 2021
Clermont
Auvergne

Mme Léa PATOUX

Institut Universitaire de Formation en
Ergothérapie (IUFE)
Université Clermont Auvergne

Nos Réf. : IRBO0011540-2021-24

Madame,

Vous nous avez sollicités & propos d'un projet intitulé :

« Relation a I'éthique : point de vue des ergothérapeutes libéraux.
Quelle relation entretient 'ergothérapie en libéral avec I'éthique ? »

Vous nous avez précisé que ce travail porte sur le fait « qu'une réflexion éthique de qualité
de la part des ergothérapeutes libéraux est nécessaire pour travailler dans de bonnes
conditions et favoriser un bon accompagnement. Pour permettre cette réflexion, des
éléments existent mais aucune étude ne s'est intéressée a la connaissance de ces
dispositifs ainsi que sur leur utilisation de la part des ergothérapeutes en libéral. ».

Cette étude ne souléve pas de probléme éthique particulier et ne reléve pas du domaine
d’application de la réglementation régissant les recherches impliquant la personne
humaine, au sens de I'Article 1.1121-1-1 et I'Article R.1121-1 du code de la santé publique.

Nous attirons néanmoins votre attention sur le fait que, dans ce contexte, du fait de
l'enregistrement des différentes données et informations, il vous appartient de vous
renseigner auprés du Délégué a la Protection des Données de I'UCA (dpd@ucalr) sur les
obligations liées aux déclarations auprés de la CNIL,

Veuillez agréer, Madame, I'expression de nos salutations distinguées.

Sophie Monceau
Pour la Directrice du Comité d'Ethique de
la Recherche IRB-UCA
/o Anne FOGLI

“t

Comité d’Ethique de la Recherche IRB-UCA
49 Boulevard Frangois Mitterrand - CS 60032 - 63 001 Clermont-Ferrand
Contact : irb@uca.fr
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Annexe VI : Questionnaire a destination des ergothérapeutes libéraux

MEMOIRE DE FIN D'ETUDE - ERGOTHERAPIE EN LIBERAL

Page 1/12

Ce questionnaire a été créé afin de répondre 4 une question de recherche dans le cadre de mon
mémoire de fin d’étude.

Le but est d’évaluer le point de vue des ergothérapeutes exercant en libéral au sujet de
I'éthique.

Page 2/ 12

1) Depuis combien d'années étes-vous diplomé ?

Sélectionnez ou commencez & saisir v

2 ) Depuis quand exercez-vous en libéral ?

-de1an
entrelet3ans
entre 3 et 10 ans

+de 10 ans
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3 ) Vous exercez :

Exclusivement en libéral

Activité mixte (libéral / salariat)

Page 3/12

4 ) Comment définiriez-vous I’éthique en lien avec votre
pratique professionnelle ?

Saisissez votre texte ici

5 ) Pouvez-vous citer des principes éthiques ?

Saisissez votre texte ici

Page 4/12

6 ) Au cours de votre formation au Dipléme d’Etat
d’ergothérapie, avez-vous bénéficié de cours (formation) sur
Péthique ?

O Oui

Non
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Page 5/12

7) Quels thémes/sujets ont été abordés ?

0

O

O

O

O

O

O

O

O

0

Le respect de I'Autonomie

La Bienfaisance

La Non-Malveillance

La Justice

La Confidentialité

La Bioéthique

Les Droits de la personne

Le Consentement éclairé

La Dignité

Autre(s)

Page 6/12

8) Si autre(s), précisez :

Saisissez votre texte ici
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9 ) La formation destinée a I’éthique vous semble-t-elle
suffisante pour votre pratique professionnelle ?

O Oui

Non

Ne se prononce pas

Page 7/12

10 ) Selon-vous, l'utilisation d'une réflexion éthique dans votre
pratique est elle :

Trés importante

Importante

Peu importante

Pas importante

11 ) Précisez pourquoi :

Saisissez votre texte ici
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Page 8/12

12 ) Lors d’un questionnement dans votre pratique, vous devez
prendre des décisions, utilisez-vous une réflexion éthique ?

Oui
Non

Ne se prononce pas

Page 9/12

Des chartes, des codes, des comités éthiques et autres éléments existent
pour faciliter et aider les professionnels & adopter/tenir compte des
principes d’éthiques dans leurs pratiques.

13 ) Connaissez-vous ces éléments/outils/dispositifs qui
permettent de faire le lien entre votre pratique et I'éthique ?

Oui

Non
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Page 10/12

14 ) Pouvez-vous en citer ?

Saisissez votre texte ici

15 ) Est-ce que ces éléments vous sont utiles en pratique ?

O Oui

Non

MNe se prononce pas

16 ) Précisez (pourquoi et dans quelles situations ?) :

Saisissez votre texte ici

Page 11/12

17 ) Succinctement, pouvez-vous présenter un exemple de
situation en lien avec I’éthique ?

Saisissez votre texte ici
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Annexe VIl : Résultats aux questions qualitatives du questionnaire
o Définition de I'éthique

Comment défmmsaz-vous [&fegue en ben avec vore prabgus profes sonnelle ¥

Duate de |
Réponses '*I'"-:‘
et el 1700 v S OaOE
redaton A Faute e appor Mbongue |, engagement a2

Chuele o5t volre défnion de Méhegus gui N'appanast pas dans volre préambuks. Est-oe gueston de Mathegus 080321
ol e k3 dennioboges ¥

beS DANGDES Mofa0 08 NoiNe Dratsgus OAD&
Léthegue eal ke fan dexercer 53 profes mon dans ke respect des drods, devors o1 08 cony enances de oaO&21
LSS DG S0 OO DEg.

Ca gonl des vakeuns gui penm efent de clanfeas nolre (oS Mon [ar rappor 4 une S uation. OAD&
Ce soni kes vabeurs fondamentales gul sous-tendeni mon acinalé oan22

Resped du chol of valeurs du patisnt lsa famille. Etable un cadre dinterventon panags. Valeurs Ethegus 080221
propres 4 la professon d engofrapeute.

Four mio Féfegue 91 de consaiérer Chaqus Datsn] de Mansne Wegus, 0 prendre & Cons seraion wes oaO&21
pestans , ses diffculiés mas aussi de ne fare avcune différence dans ke som apponé.

2 Ne @S pas en mesure de define ethegus par &ont. (& pEnNSs avor ke GONCep] Mass DaS DosSibke de ke OAD&
reransowe par ecnt

Drabgus Syant powr obpsctf Fautonoimes Maximaks des pakents ol &n resiecian] S65 DEstamns , 264 OaOE
ooy ances ef ses propels

Feapecier ks vakeurs 08 Nolne mster OaDE
Pour mio Féfegue dans ma prabius profes sonnels Cest ke reapect 08 [a personne &1 e ces vaksurs . OaOE

Irecdes peensainbe, [éthegue est k4 pour dédner des réghes professonnelles gu nous permeliend d accompagner 080221
ks personnes 4ans ke respect des réghes.

BN SEES Das. oaD22
reapect du patent & de A demands OAD&

Ere &léoounte de Mére numan, Bnir comple 08 ses panculantés o créer la relaton gul permetra ke son. 080221
Ere dans la vénid avec ke patent

ACCOMDEgNer k& patent en fasant prevve de eenvedlance &f respec] de ses vakeurs . NS tauwrsr un cadre L]
Medrapeutsgus vakonsant o favons ant Tautonomes &1 Mndépendance du patsnt

reapect de la personne, de 5a cullune, de Ses vaksurs, de S0 aenild 10
profechon, been &re, respect 100221
Asser difficde & defner. Je dwass gue Féfegue st be respect de mon midgnid ef de celle des aures (des 110221

pabenis, de eur enfourage ef de mes colégues notamment). |l y a des com s Sihegues dans DeaunouD
TElaDEEs Sments &1 un CoMmild Natonal Sinegues gun cherchent 3 répondre 4 Ce Supel Car 13 e enlre o2 gu

ed] dihegue i me fesl pas esl parfos fne e les pons de e peuvent divenger.

Par des exemples ef des prncipes: prendre en compie 3 desponibdide du patent s'l est deposé & travadler 110221
ol pES, e pas ke forcer, respecier 58S aVE, 58S Desons. Y e afentve. L'miormer dvsdemment

3 quesbon sl vague, il mest diffsle Oy répondre Sans onentabon ou PRODoSlon. L'éfequs o5t prem ordsaks 110221
queand on @4t professonne de santé. Peul mpons ke ibdnal ou ke salanal.

L'étheque dans notre profession penm et dintenend auprés des personnes |enfants, adulles ) oul en 110221
respeciant kurs prncipes, kors capaciés | leurs vaksurs tout en conalant notre pratique. Transmetire nos

SEVONS, COMpESlences U Desten des pabents en fonchon de leur besoen dentfeés of leurs centre dnignés.

Cala permed de défner un cadre & Macoompagnement en respeciant s valeuwns, drods des 2 parees © du
hérapeute ol du pakent.
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Réponses

Exercer 53 professen en Son &me & CcONSoents dans ke respect de la Bgesiaton &1 des drods des patens

OIS MOS0 Ou v akeurs profes sonneles que onenten! &1 Modnent nos SChoNS SUDFSS 085 Pers onnes
ol fond appel & nos SSneies

Bonne queeston | Ehe mane réfexsnn o1 mese 3 jour 085 CONNanssances Sur ke supsl. Je ne Sas pas
réponadne dans FemimSdeat

Trés nonndlement, faurass du mal & 3 défner. Cela m'dvogus k2 respec] de personne, de a8 vokonis,
Fégalité antre lous, la confidentalis des donndes of 0es Achanages.

Léthegue esi un des prnc iges de base de la pralegus en ibdral Ele peamet de fase gvancer 13 professsin.
= Féthegue n'esl pas respectd par un ergolndrapeuts, 13 professon en enler esl decrddade.

el [BChon SUDRés 0ds Dersonnes n ks placant au cenre 08 [aconm Dagnement &1 o S1an! reapec Lsus e

de vakeurs Ccomime -

Ezzantal

e draes que Fathegue sonl kes régies de bonnes conduies 4 survre dans be cadre professonnel

Le respedt ef ka venvediance envers ks patieni 1ol en famant nolre Maxsmum pour keur prse en charge

e prateges profess oannels Sheges oot pour Mol une prategue réfldohes of respecisuse snvers kes
souifals du o bnt

Jo dwraes Pensemble des prnapes af valeurs qui dcle norre Bgon dire ol de fare aves ks aulres
Consaidner en pnonid ke en e du bénddciars Me pas nurs Garler

Respent ot beany ellanc:

e s pas ddfmer

Enssmibs de réghes morakes régessant 13 prategus professonneds ol b2 respect du patent el sugbneur &
foul aulre conSsdralson.

Jo dirais que ce sont ks codes Moraus Que e m'apphaus pour exercer mon traval. Honnddement, |2 croes
e [fai du mal & dsinguer o mol de i3 déoniokiges_.

respecier des réghes, cadres, vakeurs répondant 4 des engences de soms, découls, COMDranens o,
secfel, desordlon, Bmfes BNl pour ke pabent Qus DOUF kB SoRgnant

& réakse ma pratigque professionnelle en comalabon 08 Mes CoYaNces DIODRES Mas S3NS JUgement enverns
les fagons de fare des palenis Que (& reqies

Prncpe de §auionom =
T

Date de la

110221
110221

110221

120221

120221

160221

A0
ZH0A
202
202

ZH0EN
25021
2502
2T
2T

28021

A

oA

03031
oo
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o Principes éthiques

Pousez-wous ciler des prnopes sihegues 7

Réponses

Respeat

reapecl aulonomes, been fare

Elaborabon Tun choo Gans e Slualbon Qui ques Bonne L3 moraks.

Resped, Dienfasance, lbre ohoi, 1 justios

Resped des drofs, resped des devors, respect des souhails, des besoms des patkents
Respedt, Sgalts, visson ghobalks

Honndlel® ws 4 ws des chents of des familles (sur mon regard sur i3 stuabon, sur bes mides de mon

Fiery enbon j, 10usurs Favaller on Donne nielsjencs aved e panenares, reluser toute forme de rvalild
Fvac kes aulres NEnenants ou ks aures 3pQroches , IUpOUNS DRODOS Sl d8s Cransaln Qui respectent au
mesi ks habdudes de vee du deend ou de 53 famille, respecier 13 personne dans son mdrvedualid, dans ses
cho, ses refus.

Seoret professonnel, non deoemmabon, permetire 4 13 personne de fare des chod pour elke méme
Eouité, heonveillancs, écouls active

o

reapec, benvellance, non jugement, égallé pour tous

Deervedlancs - Das 08 gSment - dquld

resepel

Ecoute Vénts Relation Reconnassancs

Beenvellance & reaped

reapecl non jugement

Apporier de [akde adapier 4 Nenwronnemend du paient pour une Sulonomis dans ke quoideen

Je e connass pas Deen ke ouel, mas i ot y avor 13 beenvedlance, ke Clamsser fare Faure”, respectsr son
miggrild (corps & espnlichoo) &1 B fBere de k3 mansdne gui nous Sembke 13 phus usis, Squitalbls.

LB ondTee. Line nien enion oeniree sur ke pakent, 585 envees, ses besians . Le consenlament. B
Debfvvediance. La mofn-m airad anoe.

Resped du secrel professonnel, empates, ponclualilé sur ks suis, ks bdans, blans d Seolulons .
nonmEs, Emites, devors
Respedt, kgal, propre & chacun

I respect de Mndevidu, ke conseniement &clarsd |3 confidental®é, la promoton du ben-8Te de a personne
& respecian 585 valeurs, 585 Ooyances &l son denild

L]
- respe g k3 voloni de 1 personng - kb seored professionnsl - Fagalté oo Iralsment snrs 100

b2 neon pugement, ke seoret de o2 gl m'est confed, b3 mse en place de oules les strakdgees enma
eSS S WO Poul Quis [ personne refrouve un squilibre oocupalonnel.

rédducaton, reapect des oroyances o chool des palents

Date de la

080221
0RO
i i |
it |
080221
080221
080221

080221
a0
i E e |
i |
080221
00221
080221
080221
i i eied |
10221
108221
18221

1821

118221
1Bz
118221
b lLinieal

18221
120221
120221
160221

i i Fira |
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Date de la

Réponses réponse
- gedre] professonnel - 3Cods Sinl S0IMS Dol 1oUS - drod O aoces au paten] pour Consuiler Son 0o Ssr 202
mriédec abiparamddecal

beernvellance, secrel professonnel, respect, 2202
respect de i Blgabdité, consdéralion des valeurs culrelies | acceplalion des chon des deents.. 220221
Lhonndisid ke respect des oroyanoss of vaksurs, ke respect 2202
Mon 250221
RO, pE F'SN CONMas pas 2T

-Dinnner ke Mbre choo! 3u pabent du revendewr de maléns] madssal, de Moo profésEie. . respecier 3 2T
confadentallé. -Frendre en complie ke chemmement du pabent, 1 ke (emps nécessare 3 cele-Cl

Resier neute, FRDZ

demandss k= Conseniemeant, ne pas parnager des donndes personneles sur ke patent, miormer mas ne pas 310321
mfuencer ks choo du palent, respecer ke valeurs de 8 personnes (albmeniarss, rebjseuses |

gabid nlegnid 00321
Auionomes, eenissance, pEboe of non makises anoe 03031
Mo oTmaR
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o Importance d’utiliser une réflexion éthique
Préomez poungues -

Réponses

Importanie o mas ks cours sond rarement ulikes au vu des siuatons. Le plus mmporiants reste la rélexion
personnels ou Si beson, prendre des conseds uprés des 33500aloNS gui NOUS entoursnt

par resped] des pEnsonnes, Connaire nos drols, nos devors of ceux des aulres,

Pau de sluatons O &fegues rencontréaes il y 3 phus 0o SAUalon Concermnant k3 deoniohoges.

Pour exercer de mansére usie e respeciususs

Mo avons soivent ka1 dans ke guedon & pouvons ama pendre les grands prncipes O SNeQuss gl Mows
permetient d encadrer serememend nolre prabgus profes sonnelle.

L'&thedpues Dl U SC00HT DSORement vens une réflesdn Comimuns Svac ue weion globake. Cela penmet
L PECONPEnSs SN0e [ar Tous.

Les vaksurs sont mmporianies, oe sont elles gu me défrmssent en tand gue professonnells de sanisd & gu
me destmguent des autres. Caramns choo reldven! dune gqueston slhegus 1 lorsgue c'est ke cas, @
recharche louours une réflemon 4 phusees personnes. Les rdunsons entre parenares o awec bes familes
ol ks chents permelient de fare des choo éclasés, Lourverure deapnd ol e reapeat des différents pomis
g ViE 5001 NdeEDEens alies 4 Ma prateus.

Cest la base du contral Mdrapeutsgus qui 5o ke patkent comme obpel de s pour ke permetine d Sre
scleur de 53 sanié. Les objediils thérapeubaues soni élabls ef prioneds avec ke patent ef non pour k.
Lorsgue nous Fravallons avec des 8ires humamns une réflenon sfegus me semble ndepensable afn de
rester ToupDurs Su Dhus pusie e en S04guaton Svec Ses Iopres vaksurs.

Jenagens gus cela peud &fre un gands barmdee 4 des prategues conroversdes, garant dun manien de soms
che quealifé & de PrOlECEOn Pour kes patients e pour nolre professon

MEme 5 & N3 paEs eU de cours précssmment sur FéMegue, (3 formaton donnds ke des Sludes ol par
Fexpénencs mdussen une sfegus professonnele permetiant une prabgus Ronnets de Mergoldrages wsant
4 karszer ke paten] au centre de Maccompagnement &1 de Ses d4osns

c'esl ce qui gére notre pralque, Pour mod e dos loupourns y veller pour avor un bon Socompagnement
0N pare-feux & ma prabgus en ibdral car frés Sokde of kes prescrpleurs sond peu présents
répondre 4 0es Questons ur o2 quisn peul ou pas fare, guand dee non, emiles

L'éthepues garants b respect de fout &re humam & &ire regardsd comme el

Duumrﬂﬂnmm&:ﬂuﬁﬁme.mmmmmmmum

complexes (nolamment en cas de parenis stpards), il aurat S8 mporiant gue nows soyons formés pour
SEVO COMIMEn] Mows dewnons réager en cas de confllt entre des parenis, pour 10UROUNS S0COMPBSINST au

mesux [enfani

Do 3ol une démanche cenirés sur la personne of Ses oCcupatons

be respect o5l prEmisrdal Snvers ke pasenl |cesnt )
Honndtameand, (a0 fru mes sudes dy a 11 ans, peut-Sire gue @ eu des cours sur PETnegLE, MEsS (2 N Sus

pas alre du loul, donc & ms “non”. C'est rés mponant de smniemoger sur Méfegue parce gu'elle va définar
nofre mansns de iravaller. Ele va Sre be garani de 13 eentratance envers kes patents of ke personns]

SOMGLAnT. Si oS SITVONS A Svor e STequs COMImune k3 phus jusle, 3 prod, Nous devinons ére de
medlsurs profess pmnnets dun poend de vus du “prendre somn”.

Pour resier plememend sosgnant, pour vler ke renoncement au somn de ka par des patents. En tand gus
patenis, & voss element de non resped de Méfegus gue = availls beavtoup & &re dfegue dans ma
prabgus.

juste car on 231 dans ke son

Dwate de la

réponss
080221

080221
0R0221
OR0221
0RO

OR0221

0RO

0RO

0RO

0R0221

0R0221

0RO

0B0221

0RO

0RO
020221

100221
100221
110221

110221

1108221
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Réponses

Cela permed de défne Mane de Macoompagnement. De ne pas poer atienis 4 autre ou frandhir des
I &5t mpontant afm de dafne dgaiement 58 prabgus.

Respec des drods de la pensonns

elie esl ala base de nolre milerventssn auprés des pensonnes, efe esl nhdrenis 8 nodre Scivile don:

SElIME QuUslE &5 NSNS &N NOUS Mas el 0eWall 4178 QUESIONNES EgUBSTSMEnT &1 S0 00T DEgnss,
Surloul dans une pralgus on béral

miles,

& C'est ma défiton el bonne *°, owl 2 MasSsure du respedt de a8 personne &1 de ses drods. Par exemipls,

fmare en sorie gus ke PAP S0l Deen COMDns &1 mes en plade par ke professeurs.
Respect de 3 chenidle, crédibdile de k3 professon

pour réghementer 1 pratique el ke resped des patients

Pour respeder ke patent &1 fare cormeciament nolre Favad

En ipéral, nous sMMes anioes vrds 3 nous Meme &1 maleursussmean dans cefManses slualons uns

réflenon dthegus powrran permeline de soluboner cerams probidmes

MOUS prenons en chargs des personnes 1 keur fam e parfos dans des sfualons débcales, en lbdral nous

SOMMEes seuls avec e patent &1 devons dgalemen gérer [aspedt fmanoer o cela n'esl pas oupours
Anoer Un SCommpagnement cohbrent, efficace et en confance avec ke deent
Pour rester eenvadiant, o pour maniens une psie detancs

Cest moral

faciks

& N al pas de CONNARSANCE SUF CETS Malon Mas [Inagne que [en Snoius Sans b 5w ou 1oul du

s e fespdne
Pour que Mniénd] du patent 5o ke Moleur premer de oule acion.

Mg zachani pas Fop Qudl melire detnes

L regussir du soen &1 du resgeect de Mautre o9t prmondsal pour resler dans une posiure professionnelie. Dans

L3 prafegues du S0, Mas enoore plus en bbdral, ke fad de travaller seul awgments s NEgues de dérapagss.
Far alleurs, d y 3 de gros regues on pdnal, T8re confronid 4 des personnes malades, matvedlanies,

prodche e la parancid qu atladguent en pustce faokemant

= [ages avec STegQue |2 ne pone pas de ugements 2 resle professonnells Mas en MEeme BMps (& s

fddde & mes valewrs ce gu i asdse & apgeonier ke medlewr pour k3 pRse en changs de mes pakents
Afn de iravadller sr des bases sobdes of avec un respedt de [a personne aulre gue dans un cenfre.
Le respect de la personns

Date de la

110221

11
b lirieg]

120221

120221
160221
A0
2

2202

A0
220
25021
210

2T
2802
ooa

020321

030321
oroa

o Moyens existants, permettant de faire le lien entre la pratique d’ergothérapeute

en libéral et I'éthique

Powvez -vous en oler ¥

Réponses

noen

Drroit du paent

réghes professonneles en engoldrages (ANFE), Chane des engolhdrapeules Mbdrau (syniel engo-in)
Comiid ddiegue o d exencne

1 des 4 prnopes el Sludsd

Date de la dponse

0E0aR
1102
12021
250281
a0
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o Utilisation des moyens en pratique

Précsez (pourguos 21 dans queles siuations 7):

Date de la
Réponses sipoms
1 S Seuks 080221
¥ fare référence guand des guestons de Moerd son! mes en jsu phlirir

Interventons avec kes chenis, relalon aves kes autres engo en libdral, nfo 4 metre & ne pas mefire dans un 120221
Sile miemel, pulblciid
Lors dune pnse en soms diffcle avec un enfant par exsmple, & o2 defmesr n'esl pas mpkgusd & 53 juste 030321

valsur dans son accompagnement srgohdrapeutequs, il &t mponant de 52 rappeker de 085 ONCIDES
STeqUEs DOUT Fevor ke Dul de celie demers Svac i &1 585 Darents > SUDnoim e ++
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o Situations éthiques vécues

Succmnciemend, DOUVEZ-VOUS Drésenier un exempke de siualon en ken avec [Segus 7

Réponses xr::l.
. ORO2Z1
ke refus de soin oanE
Segnakement ou non d un enfani dvoguant un sfualion dinceste. 080221

Exempie d'un pateent chez gue 23 ke veux gue je iintersenne pour séounser k2 logement, maes ce palend 080221
refuse ma venuse (Ce demmesr présente des foncions cognifves présenvdss).

Mee en place dune asde lechnegus) umans oanaE

Profétmaton ou non d'un enfant porfewr dune agéndss de Mavantbvas sachani gue dans B Midralwe bes  OHOEZY
adulies agéndsigues du mb sup ne présenient pas de difficullés onctonnelies . La prothéss adono phus

une visde esthédgue. Estoe 4 18 s00dis de changsr son regand Sur koS Dersonnes pomeuses 0 aginds s

peour gu'elles 3 madrent plus fackement 1 gu'slies proftent des compensations fonctionneles gu se melent
nabrelament en place dés 13 nasmsance ou been 13 s n'y o5 pas préie e i esl préférable d apparedier

peour quee (2 5 ooals akon ne 504 pas une source de souffrance

Une 35=ocalon m'a demands de deveser b prsd de mes séancss par 2 car cela revenad dher & cerlames 080221
familles. Ja refusé, car been gue @ comprenns |3 siuaton de ces familles e dos auss) lsne compls gus

pour bes auires o2 n'esi pas non facks. | La tanfecation dod &ire la méme pour tout ke monde quekpes sod ke

patent.

o oanE
DEns e cadre de FacCcHMDpEINement de pers onnes duns aure cullure, i esl ndcessanre de sesiuer dun OBOEZ1

poand de e des moewrs el des des habdudes de i3 personne afn de proposer un Sccompagnement ke plus
perinent pos sinke &1 lasser de oilé nos oroyances &1 référentsls propres

Duffcie & dre, pour modelle sous-iend ToupoUns M3 prabgus .. iy |
misdifecalion des préconeSatons noees dans ke bdan 4 18 demands de la amills 080221
quand ks parenis ne soni pas Tacoonds, guand on esl pas d accond avec un auire profess oonsl iy |

Adapier ma prabgue de somn & Mé1at dans lequel 13 personne esl au moment de la séance, guand un enfant  0EOE2Y
edl fabgus, irsie, o sws plus 4 500 dcoule & mes propostons O acinelss sont difiérenies

Des parenis siépanés me rapporent des s loalement diflérents au supet de beur enfani (pour N'un Fenfand  0S021
esl aulonome, pour [autre i n'est pas du foul). La siuation devient rés compbgude lonsque kes deux

g acousend de ments. La relaton hérapeutgue de confiance n'éant pas mise en place, = pose, par o,

les objectis en ergoindrages concemant kaur enfant, e leur mforme gue keurs difidérends ne me concement

pas, e que e réaksers ke Suv) uneQuement Si ks deus parents sond en SCCond ved ks obpectis el sl
omprennend ben gue Nimgoriant est uneguement kewr enfand.

x 100221

B BN PSS Sure JUN deSOMOSTEpLEE, TS j& e VEs Das ke communeguss 3 L3 famile plilirieg]
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En tant quiergs, i y a phem de maoments ol on 52 pose B gueeston (méme sion ne la pose pas eodmend 1102241
en se desani “cesl alhegus ou pas ¥ Duand on Favadls (a3 delie avec une personne e qu'sls 3 uns
redgeon que 120 gu'dine nuee devani nows @St irés oomplogus pour elke Eal-oe gu'on 13 lasse sans cefle
rédducaton qu va &re pourtani essentelie pour ele ou estoe gu'on va au-deld de Ses croyances i gulon
ravadle guand méme avec ele 3 indele ¥ Ca pose une réelle gueston O slhegue. Dans [a réang, =
respecis e royances de la personne. Alors, @ e devas e confronide 3 une elle stuaton (&1 (a0 déed
& confroniée & des siualons sembdables), [en dsoule dreciement avec la personne. NOUS Wy ons
ensemble ce qui &gl ke meeux pour clle & j& respedle son chobdl. Si elle ne veul pas travailler ka todelle en
MEEnt &N Svani 388 Goyances, Dar examphs, & nole pourgus calle 30InAts N'a pas pu dire réaksde, s ells
walt Travadler la todslie, & voes avec alls COMMment j& peun Sviler de 13 penurDer ws-3-ws 08 585 CROVances.
Géndralement, 13 eenvediance sufll 4 trowver la medieurs Solubon, Mas B queshon SMegus 58 pose ol
de méme f dest en ga gue sntermoger dessus reste Fés mponant.

Réponses

Je me poss solvent des gquestons dondre fegue sur a3 contention uliksée pour mifer bes chules. Exune 1102241
dame, seuks, chez elis Foubles cognitis, syndrome parkens onnesn, gu chule 3 chagus fois gu'ells manchs.
Ele ne marche guaccompagnés powr celle rason. | y ad passages dasdants ou mterenanis par pour. Si
on ne mel pas de conlenion, kes nervenants la rerouvent & leme, el a i plusieurs hosp, ne veul pas
queller son dombke. Ousle oo la solubon: @ confenbonner au fautewl pour emiter ke negue de chule mas
augmenier ke senlmment dempus sance & s troubles cognitis ¥ La “placer™ en mamson de retraie afn
guiels pussse dire Scoompagnds 3 chagqus foes gu'elle veul marcher, slors gu'elle ne veul pas (&1 gu'on Said
QU DEEUCOUD Meurent dans ke mos de ko antrés en mason de retrate )7 On 2 aupmenisr 3u masemum
les passages possibles, elle ne peul been Sur pas se permelire de payer gf un loule |3 joumss pour redler
avec ele... Aulre cas comphexs: ko dbpmason: quand respecier la non-envie du pakent et quand Fobliger 4
“Eeoaeger” pour 23 santd ¥ Enfc chez un enfant avec défcience mentale, comment Famensr 4 progresser
dans ks actrilés essentelles de lave quobdenne alors quil ne veul pas, mais gu'l en a besoin?
Respecte-t-on 505 DasoinS e dioate1-0n pour il pance qull 851 FOP pEUNEe DOUr S5vo0N &8 GUil 851 DO POur
bt ou Respede-Hon son avis akors gull ne vodd pas Mntérdt dapprendre 3 fare sedl? Désolds, o'sls un
peeil ko, [asme Deen Mo on vral

L3 queesbon dofir ou non un cadeaw 4 une patenis dans une Siluaton rés préose. 110221

Une faem ke qui demande un blan pour 2 de keors enfants avec des dagnosios pahokogeuss posds. 110221
Pluseurs bdans ont 418 eflechds par plseurs professonnats dont ks champs de oompdiences peuvent

e ooeer. Dueshonnement | estce been de tare ou refare pratguement ks mémes bdans e mullpher ks
mierventons T Comment se posdonnes en tant gue hdrapeule o former =1 nformer la amills de fntérdt

du travad en plundes oplnarité 7

Conlenion 110221
la personne se met en dangsr, n'éiant pas conscents de ses difficuliés, els refuse kes consads &1 11822
préconis akons qu'on i apporie akors que 53 famile nous {30 3 demands de la prendre en charge

Comime [dvoguas, scoompagnes Fentant dans son maeron au coldges Mas @ ne S SHas sure gue o& sod 12023
die [éfagqus

ool de Fergothdragouts par ke chent guand Il s'adresss & un cabens] plur, Fespedt des choo o déasion du 120221
clent 5l pas d aoccord

ke respect des choo formubds par nos patenis sule & nos précones atons . 160221

étant Mbdral, o s confronide 4 MNaspedt fmancer. Cerams parents ne réghent pas kes séandes ZHO
dergoinérapes. Cusles sont nos bmites ¥ Es ce gu'on poursut pour Fenfant car e n'a nen demands e a
beson dengothérapes ¥ O esl oe gulon améle ke sum 7

Prsme en charge dun enfant avec ks parenis sépards, lorsguiun des deux parenis n'esl pas en acoord aves 22021
3 pres e en CNargs . ou krs g ks parenis ne S Empkguent pas ou ne comprennent pas Mnlsrd] &1 améent
Ol e SoUnGNen] DES COMMENCer l8s 34anes
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Surspendre un travad de réadaplabon car 13 deenie a déodd O aeor des s0ins pallkatifs. 20221
Pas dexemple en ce Momen e i rie |

Ja ures prescrplon pour un enfant, sute au bdan, s parents S'engage dans ke somn. IS onl des aiffcungs ZTO2
fnancires. |l penent 4 payer ks séances malyre s asdes fnancikines (s par Assslanis socake)

Jarréie ke sua, e rédues e codl de la stance, pe rédues ke nomire de séance, et du béndvolat ¥

La ndcessiid Targumenisr auprds des aulonids compdientes el des fnanceurs uns préc onesaton 2T
et ulstie pRUTGT U Colle SUpIErds COMITE UMNS Fpoind b,

= lors dune prese en charge ks parenis de Fenfani gue [ blanis ne 5001 pas &n aCoords avec ks objectds 020321

gue [al fxd = [ags sebon mes valeurs morakes &1 done avec élhegus j& ne plends pas en charge lenfant
Fved beurs obpectfs fnds @ pe n'en SUES DAS G0N SENCLES
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Abstract

Introduction : Ethics is a rational and critical reflection to determine what is right, just
or virtuous to do in a given situation. In recent years, ethics has become an integral
part of private occupational therapy practice. Indeed, the private occupational
therapist is an independent professional. This freedom exposes her to many ethical
situations. A good mastery of this discipline is essential to guarantee a quality practice.
Therefore, the aim of this dissertation was to observe the perception of ethics
by private occupational therapists and thus to make an assessment of the relationship
between these two themes.

Method : A questionnaire was used to obtain a sample of 40 participants. All of them
were private occupational therapists. A quantitative and qualitative analysis of the data
was then carried out.

Results : Numerous subjects were questioned : the definition of ethics, its place in the
occupational therapy curriculum, ethical reflection, as well as the means that link these
two themes. The responses showed that occupational therapists in private practice are
not sufficiently aware and prepared to use ethics in practice.

Conclusion : Further studies are needed to confirm the observations. Nevertheless,
the results allowed us to target the weak points in the relationship and to indicate those
that need to be worked on to facilitate the private practice of occupational therapy.

Key words : occupational therapy in private practice, ethics, state of the art,
relationship

Résumeé

Introduction : L’éthique représente une réflexion rationnelle et critique visant a
déterminer ce qu’il est bien, juste ou vertueux, de faire dans une situation
donnée. Depuis quelques années, I'éthique est omniprésente dans la pratique libérale
de [lergothérapie. En effet, I'ergothérapeute libéral est un professionnel
indépendant. Cette liberté I'expose a de nombreuses situations éthiques. Une bonne
maitrise de cette discipline est primordiale pour garantir une pratique de qualité. De ce
fait, le but de ce mémoire était d’observerla perception de I'éthique par les
ergothérapeutes libéraux et ainsi d’établir un état des lieux de la relation entre ces
deux thématiques.

Méthode : La méthode choisie s’est portée sur un questionnaire et a permis d’obtenir
un échantillon de 40 participants. Tous sont des ergothérapeutes libéraux. Une
analyse quantitative et qualitative des données a ensuite été effectuée.

Résultats : De nombreux sujets ont été questionnés : la définition de I'éthique, sa place
dans le programme d’enseignement d’ergothérapie, la réflexion éthique, ainsi que les
moyens qui lient ces 2 thématiques. Les réponses montrent que les ergothérapeutes
libéraux ne sont pas assez sensibilisés et préparés pour utiliser I'éthique en pratique.
Conclusion: Des études complémentaires sont nécessaires pour confirmer les
observations. Néanmoins, les résultats ont permis de cibler les points faibles de la
relation et d’indiquer ceux a travailler pour faciliter I'exercice libéral de I'ergothérapie.

Mots clés : ergothérapie en libéral, éthique, état des lieux, relation



