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Objectifs du cours

• Connaitre les grands déterminants de santé et les liens entre 
déterminants de santé et inégalité sociales de santé

• Positionner le concept de littératie en santé au sein des 
déterminants de la santé

• Savoir définir la littératie en santé
• Décrire les conséquences d’une faible littératie en santé sur l’état 

de santé
• Connaître les outils et méthodes de communication utilisables en 

pratique de soins et en santé publique



Introduction

Comment assurer un bon état de 
santé et l’accès à des soins de 
qualité à toute la population ?

Caractéristiques 
socio 

démographiques

Profession

Situation 
géographique Milieu urbain ou 

rural



Etat de santé de la  population

(EV)

(EVSI)



Insee, 2019; Coulter, 2015

Maladies chroniques

40%

Gestion de la maladie 
chronique

10-15h par an avec le professionnel 
de santé // 6000 h seul

=> Maladies chroniques = maladies avec une durée longue et une progression généralement 
lente (OMS)
Maladies cardio-vasculaires (diabète ++, HTA), cancer, maladies respiratoires chroniques, 
psychiatriques

=> 20 millions de personnes en France en 2018 : importance de l’accompagnement 
pour améliorer la capacité à accéder aux soins, à gérer sa maladie et sa santé

Etat de santé de la  population



Le Panorama de la santé 2019 (OCDE)

Parmi les constats du panorama de la santé de l’OCDE :

• ↑ prévalence des maladies chroniques et des troubles de la santé 
mentale => ↓ espérance de vie sans incapacité

• ↑ exposition à certains facteurs de risque tels que le tabac, l’alcool
et l’obésité => ↑ Mortalité prématurée et ↓ qualité de vie

• Difficultés d’accès au soins, en particulier parmi les moins aisés 

• Besoin de prendre en compte les déclarations et le vécu des patients

=> Quels sont les facteurs qui influencent l’état de santé de la 
population?

Ce sont les « déterminants de l’état de santé »



Déterminants de santé

Les déterminants de la santé peuvent se définir comme l’ensemble 
des « facteurs personnels, sociaux, économiques et 

environnementaux qui déterminent l’état de santé des individus ou 
des populations » (OMS). 

Facteurs personnels

Facteurs sociaux Facteurs économiques 

Facteurs environnementaux 



Déterminants de santé

Les déterminants de la santé peuvent se définir comme l’ensemble 
des « facteurs personnels, sociaux, économiques et 
environnementaux qui déterminent l’état de santé des individus ou 
des populations » (OMS). 

Ces facteurs influencent la santé :
- soit directement, 
- soit par leur effet sur des comportements ou des décisions 

qui auront des retombées sur la santé des individus ou d’une 
population, 

- ils interagissent aussi entre eux (potentialisation des effets, 
interdépendance des déterminants). 



Carte conceptuel de la santé et ses déterminants

Institut National 
de Santé 
Publique du 
Québec
(INSPQ)

https://www.quebec.ca/


Application 

Alex, 19 ans, étudiant

• logé en résidence bruyante
• dort mal
• mange uniquement des pâtes
• subit le stress des examens
• système universitaire exigeant
• faible revenu



Carte conceptuel de la santé et ses déterminants

Institut National 
de Santé 
Publique du 
Québec
(INSPQ)

https://www.quebec.ca/


Application 

Simone, 72 ans, retraitée

• Veuve, vit seule
• Mobilité réduite
• Réseau social réduit, peu d'interactions
• Quartier peu dynamique
• Logement peu adapté
• Petits oublis



Carte conceptuel de la santé et ses déterminants

Institut National 
de Santé 
Publique du 
Québec
(INSPQ)

https://www.quebec.ca/


Etat de Santé de la Population

(Bien-être, incapacités, inégalités sociales de santé…)

(maladies, traumatismes, mortalité…)

(Santé mentale positive, suicide, intégration sociale, 
développement de l’enfant …)



Caractéristiques Individuelles

(âge, sexe, …)

(habiletés cognitives, connaissances, littératie en santé …)

(alimentation, tabac, alcool, hygiène, dépisage

(niveau d’étude, type emploi, revenus…)

Modifiables ou non

-> Notion de compétences psychosociales (OMS, 1993) 
10 aptitudes à développer pour permettre l'adoption 
de comportements favorables à la santé et le maintien 
d’un état de bien-être mental, en adoptant un 
comportement approprié



Compétences psychosociales
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Milieux de vie

(structure familiale, violences, conditions de vie…)

(type de garde, vie et climat scolaire, sécurité…)

(conditions de travail, expositions contaminants, risques psychos…)

(type structure, ressources, services, conditions matérielles…)

(réseau social, environnement, sécurité, associations, services, …)

Effet direct sur la santé (hygiène, salubrité etc)
Effet indirect à travers les comportements de santé (rythme 
circadien lié au travail de nuit etc)



Systèmes

(type de service, qualité, financement…)

(système scolaire, organisation, qualité, financement)

(logements sociaux, espaces publics, transports en commun…)

(services aide à l’emploi, soutien familles démunies …)

(sécurité publique, insertion migrants, surveillance environnement…)

Cadre politique et valeurs d’une 
société



Contexte Global



Exemple d’utilisation de la carte des déterminants
Hépatite C à Montréal

Hépatite C peut évoluer vers la cirrhose ou le cancer du foie

• Comportements à risque : consommation de drogues, partage du 
matériel d’injection, non-recours aux services de dépistage…

• Milieux de vie des populations touchées : quartiers fréquentés par 
des UDI, milieu carcéral...) 

• Politiques et des systèmes publics : services santé et services sociaux, 
éducation, services municipaux et sécurité publique 

Actions:

=> Prévention de l’usage de drogues effectuée en milieu scolaire

=> Accès à du matériel d’injection stérile dans les parcs et centres 
de détention

=> Diminution de la répression des usagers de drogues et 
programme d’inclusion sociale



Rôle des professionnels/services de santé

Système

Milieux de vie

Facteurs individuels



Rôle des professionnels/services de santé

Le soignant ne peut pas agir sur 
tout mais il doit :

- Accompagner le patient pour 
augmenter sa capacité d’agir

- Accompagner le patient pour 
comprendre son environnement
- Comprendre pour adapter sa 

prise en charge
- Ne pas culpabiliser le patient 

s’il n’a pas d’action possible
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Qu’est ce que la littératie en général ? 

Expérimentez le :





La Littératie

Littératie

Connaissances et compétences dans les domaines de la lecture, de 
l’écriture, de la parole (ou d’autres moyens de communication) et 
du calcul qui permettent aux personnes de fonctionner en société 
et d’y participer

-> Caractère contextuel de la littératie en fonction de son domaine 
ou objet d’application



La Littératie en santé (LS) 

Littératie en santé (health literacy) : Littératie dans le domaine de la santé 

« Capacité d’accéder à l’information, de la comprendre, de l’évaluer et de la 
communiquer de manière à promouvoir, à maintenir et à améliorer sa santé 
dans divers milieux au cours de la vie » [Rootman ; 2008].

« La littératie en santé, intimement liée à la littératie, représente les 
connaissances, la motivation et les compétences permettant d’accéder, 
comprendre, évaluer et appliquer de l’information dans le domaine de la santé 
; pour ensuite se forger un jugement et prendre une décision en terme de soins 
de santé, de prévention et de promotion de la santé, dans le but de maintenir et 
promouvoir sa qualité de vie tout au long de son existence » [Sørensen ; 2012]. 



Accéder

• Rechercher, trouver 
et obtenir une 
information pour sa 
santé

Comprendre

• Comprendre 
l’information 
accessible pour sa 
santé

Evaluer

• Interpréter, filtrer, 
évaluer l’information 
consultée

Appliquer

• Communiquer et 
utiliser l’information 
pour prendre une 
décision permettant 
de maintenir ou 
d’améliorer sa santé

4 dimensions de la LS (Rootman 2008, Sorensen 2012)

La Littératie en santé (LS) 



La Littératie en santé (LS) 

3 compétences (Nutbeam 2013)

 Fonctionnelle: compétences de base en lecture et 
écriture

 Interactive: compétences de l’individu à 
interagir/communiquer avec le système de santé

 Critique: capacités de la personne à porter un jugement 
sur les informations en santé pour prendre des décisions et 
exercer un plus grand contrôle sur sa santé



La Littératie en santé (LS) 



Littératie en santé - Individu et environnement



La Littératie en santé (LS) 

-> 14,3% « inadéquat » 
->29,8% « problématique »

Etat des lieux Niveau LS 
(Health Literacy Survey-EU 2021-2022)

Difficultés rencontrées 

- 3/4 naviguer dans le système de santé 

- 2/3 se défendre si les soins ne 

répondent pas aux besoins 

- 2/3 comprendre les réformes en cours 

du système de santé qui pourraient 

affecter les soins 

- 2/3 accéder, appréhender et utiliser les 

informations de santé en ligne 

- 1/3 difficultés pour communiquer avec 

les professionnels de santé.



Littératie en santé (LS) – Composantes

Littératie en santé

Littératie 
informationnelle

Capacités de 
communication

Numératie

Adapté de Paasche-Orlow et al 2005

Analyse 
critique

Fluidité

Littératie 
Ecrite

EcrireLire

Comprendre

Littératie 
Orale

EcouterParler

Comprendre 

E- Littératie



Écriture

Lecture

Impossible :

Difficile :

Tnanetniam, zessial ertov niam etiord

snad enu noitisop etuah

Le povuoir phoémanénl du crveeau huamin.

Soeln une rcheerche fiate à l'Unievristé de 

Cmabridge, il n'y a pas d'iromtpance sur l'odrre

dans luqeel les lerttes snot.

la suele cohse imotprante est que la priremère

et la derènire letrte du mot siot à la bnone palce.

Littératie en santé (LS) écrite : illustration



Déterminants et conséquences du niveau de LS

• Culture
• Profession
• Soutien 

social

• Capacités
• Raisonnement
• Audition
• Mémoire

• Education
• Age

LITTERATIE 
en SANTE

Interaction professionnels-patient

Facteurs patients
Participation

décision
Facteurs système

Compétences professionnels, temps, outils

Capacité d’agir – autogestion maladie 
chronique

Facteurs patients
Motivation

Connaissances 
Compétences

Facteurs système
Compétences professionnels, temps, outils,

programmes de soutien

RESULTATS de
SANTE

Accès et utilisation du système de santé

Facteurs patients
Capacités de navigation

Facteurs système
Complexité

Adapté de Paasche-Orlow et Wolf 2007

Vaccination         
Dépistage

Education théraptiq
Adhésion théraptiq
Gestion maladie 
chronique
Hospitalisations

Mortalité

.



Littératie en santé: outil d’action en santé

• Médiateur entre facteurs socio-culturels/socio-économiques 
et inégalités sociales de santé

• La littératie en santé est un facteur modifiable sur lequel on 
peut agir par l’éducation et en adaptant la communication 

=> Outils pour réduire les inégalités sociales de santé et 
améliorer l’état de santé de toutes les populations même les 
moins aisées

Stormacq et al., 2018

Stormacq, et al, 2019.



3 Niveaux d’action

Littératie au niveau du système de santé 
Approches complémentaires

Approche personnalisée « sur-
mesure »  
• Évaluation de la LS

• Techniques de communication 

• Nécessite des ressources ++ -> peu de patients ont accès

Approche ciblée
P.ex. personnes âgées, en situation de handicap, ne 
maitrisant pas la langue française, enfants, femmes 
enceintes, types de maladies … 

Approche populationnelle 

Facile à Lire et à Comprendre 
« FALC »



● Approche populationnelle (Facile à Lire et à Comprendre « FALC »)

Approche populationnelle



Approche personnalisée

Comportements

o Formulaires incomplets
o Rendez-vous manqués
o Compliance médicamenteuse variable
o Suivis intermittents
o Inconsistance traitement / laboratoire

Réception d’informations écrites

o « J’ai oublié mes lunettes. Je vais lire ça quand je rentre à la maison »
o « J'ai oublié mes lunettes. Pouvez-vous lire ceci pour moi ? »
o « Permettez-moi de l’emmener à la maison pour que je puisse en

discuter avec mes enfants »

Réponses erronées/imprécises aux questions sur les médicaments

o Nom
o Utilité
o Moment de la prise

Quand suspecter qu’un patient a un niveau faible de littératie en santé?



Techniques de communication pour améliorer la 
compréhension des patients et lutter contre les inégalités 
sociales
• Parler lentement
• Utiliser un langage simple, éviter le jargon
• Limiter le nombre d’informations
• Utiliser des supports visuels
• Utiliser les méthodes reconnues au plan international

Demander aux patients de reformuler « teach back », « talk back »,
Encourager les questions « ask me »
à partir desquelles la HAS a adapté un guide méthodologique français 
« Faire Dire »

42

Approche personnalisée



Outils de mesure de la LS

S-TOFHLA
2 textes à trou + 4 items de numératie:

Votre docteur vous a envoyé pour faire une radiographie

_____________________ (A1). 

a. de l’estomac 

b. du diabète 

c. des points de sutures 

d. des microbes 

Vous devez avoir l’estomac 

_____________ (A2) quand vous venez pour

__________ (A3). 

NUMERACY ITEM 1 

« Si vous prenez le premier comprimé 

à 7 heures, quand devrez-vous prendre 
le suivant ? » 

BHLS
3 Questions

• Avez-vous des difficultés à lire des documents
se référant à votre état de santé ? Jamais, 
occasionnellement, parfois, souvent, toujours

• A quelle fréquence avez-vous besoin de l’aide
d’un tiers pour lire des instructions, des
informations ou d’autres documents médicaux ?

• Vous sentez-vous sûr(e) de vous lorsque vous
remplissez des documents médicaux ?



Outils de mesure de la LS : numératie

Newest Vital Sign



Techniques de communication

Guide méthodologique français « Faire Dire » (HAS)



Points clés

• Définition déterminants de santé : l’ensemble des « facteurs personnels, 

sociaux, économiques et environnementaux qui déterminent l’état de santé 

des individus ou des populations » (OMS). 

• Cadre conceptuel des déterminants de santé de l’INSPQ (catégories, exemples, 

leviers d’action)

• Définition et effets de la littératie en santé : « connaissances, la motivation et 

les compétences permettant d’accéder, comprendre, évaluer et appliquer de 

l’information dans le domaine de la santé »

• Méthodes pour identifier le niveau de littératie

• Méthodes pour prendre en compte le niveau de littératie



Merci pour votre attention

Des questions ?

julie.haesebaert@chu-lyon.fr

mailto:pierre.leblanc01@chu-lyon.fr

