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CHOIX DU SUJET 
 L’idée est née lors d’un stage pratique en milieu 

hospitalier. 

 Nous y serons confrontées dans notre future 
profession . 



NOTIONS GÉNÉRALES 
Quelques définitions… 



LE GUÉRISSEUR (1) 
 Ni un médecin et pas vraiment un thérapeute. 

 N’a pas de formation particulière et n’est pas un 
scientifique.  

 Se situe sur le plan des croyances communes.  

 A le souci d’aider son prochain et de faire le bien 
autour de lui.  



LE GUÉRISSEUR (2) 

Le 
guérisseur 

Le faiseur 
ou panseur 
de secret 

Le leveur 
de maux et 

de coups 

Le 
rhabilleur 

Le 
rebouteux 

Le magnétiseur Le radiesthésiste 

L’énergéticien 

Le leveur 
de sorts 

L’exorciste 



LE DON 
  Inné, héréditaire, transmis de personne à 

personne ou apparaît suite à une expérience de 
vie douloureuse.  

 La possession d’un don est indispensable pour 
guérir 

   Le guérisseur croit en lui et est persuadé de ses 
capacités. 

 La passation de don se fait entre individus de 
confiance.  

 Transmission du don à une personne plus jeune. 



LE COÛT 
 La tradition veut que le guérisseur ne soit pas 

rémunéré. 

 Pratique des magnétiseurs, radiesthésistes, 
énergéticiens et rebouteux plus longue. 
   30 à 60 minutes. 
  Rétribution demandée, entre 50.- et 150.-/séance.  



ILLUSTRATIONS 

 Extrait de reportage 

  Reynald Jaccard, coupeur de feu. 



PROBLÉMATIQUE 
 Certains hôpitaux, s’inscrivant dans un système 

de soin communautaire, font parfois appel à des 
guérisseurs.  

 
 Ceci constitue une problématique 

communautaire.  
 
  Intérêt pour la relation qui existe entre les 

guérisseurs et les soignants, ceci afin de 
comprendre leur place dans le système de santé.  



HYPOTHÈSES (1) 
 Non-retenue 
 Accord de la commission d’éthique nécessaire et manque 

de temps vu le programme de l’immersion en 
communauté. 

  Les patients souffrant de pathologies ou de douleurs 
chroniques ont recours à des guérisseurs de Suisse 
romande lors de leur traitement. 



HYPOTHÈSES (2) 
 Retenues 

  Il existe une relation/collaboration entre le milieu 
médical et les guérisseurs. 

  Le personnel soignant urbain intègre moins les 
guérisseurs dans leur pratique que le personnel 
soignant rural.  

  Les patients ne parlent pas forcément du recours à 
un guérisseur au personnel soignant.  

  La croyance du personnel soignant envers les 
guérisseurs est individuelle.  

  Les guérisseurs sont ouverts à la médecine 
traditionnelle.  



MÉTHODOLOGIE QUALITATIVE 
Entretiens 
individuels 

Médecin radio-oncologue, 
HUG 

Médecin de la consultation de 
la douleur, HUG 

Diététicienne de la 
consutation VIH, HUG 

Ingrid Perreira-Frankhauser, 
guérisseur 

Bernard Grandjean, 
guérisseur  

 Questionnaires 
standardisés 



RÉSULTATS: ANALYSE 
QUALITATIVE (1) 

Opinion 
des 

soignants 

Terme péjoratif = 
« Charlatan » Ne croit pas vs 

croit par leur 
expérience 

Effet Placebo 

« Si cela fait du 
bien au patient, 

tant mieux » 

Aide 
psychologique 

Patients 
demandent 
l’accord du 

médecin pour 
contacter un 
guérisseur 

Collaboration 
pourrait être 

élargie 

« Relation de 
soignant à 
soignant » 

Langage 
différent, manque 

de 
communication 



RÉSULTATS: ANALYSE 
QUALITATIVE (2) 

Opinion 
des 

guérisseurs 

Secret par 
téléphone 

Pas de 
rémunération 

Ont une 
activité 

professionnelle 
autre 

Vision positive 
de la médecine 
traditionnelle 

Collaboration 
avec plusieurs 

médecins 

Les médecins 
font appel pour 

les patients 



MÉTHODOLOGIE QUANTITATIVE (1) 
 Enquête téléphonique 

  Zone urbaine: GE et Ville de Lausanne. 
  Zone rurale: Reste du canton de VD, VS, FR, JU, NE. 

 Questionnaires standardisés 



MÉTHODOLOGIE QUANTITATIVE (2) 
Personnel soignant 

Physiothérapeutes 
Infirmiers en radio-

oncologie 
Homéopathes 

Oncologues 

Diététiciens 

Hématologues 
Médecins 

généralistes 
Pédiatres 

Dermatologues 

Ostéopathes 

Guérisseurs 

Faiseurs de secret 

Rebouteux 

Radiesthésistes 

… 



RÉSULTATS: ANALYSE 
QUANTITATIVE (1) 

Soignants appelés 
• 46 Hommes 
• 42 Femmes 

• GE: 31 
• VD-Lausanne: 7 
• VD-Autres: 5 
• NE: 8 
• JU: 12 
• VS: 11 
• FR: 14  

Guérisseurs appelés 
• 38 Hommes 
• 20 Femmes 
• GE: 7 
• VD-Lausanne: 3 
• VD-Autres: 4 
• NE: 8 
• JU: 12 
• VS: 9 
• FR: 15 



RÉSULTATS: ANALYSE 
QUANTITATIVE (2) 

Répartition des appels totaux en fonction de la pratique et du lieu de 
pratique 



RÉSULTATS: ANALYSE 
QUANTITATIVE (3) 

Répartition des réponses des participants après avoir décroché 



RÉSULTATS: ANALYSE 
QUANTITATIVE (3) 

 Personnel soignant  
( abstraction des 40% de refus de participation) 

  Croyez-vous en l’efficacité des guérisseurs? 
  60% oui, 34% non, 6% s/avis. 

  Vous est-il arrivé qu’un patient vous parle 
spontanément du recours à un guérisseur? 
  93% oui, 7% non. 

  Avez-vous déjà suggéré à un patient de faire appel à 
un guérisseur? 
  53% oui, 40% non, 7% s/avis. 

  Avez-vous déjà fait appel à un guérisseur pour vous 
ou pour votre famille? 
  47% oui, 53% non. 
 



RÉSULTATS: ANALYSE 
QUANTITATIVE (4) 

 Guérisseurs 
( abstraction des 21% de refus de participation) 

  Est-ce que certains de vos consultants viennent sur 
conseil du milieu médical? 
  79% oui, 21% non. 

  Communiquez-vous avec le personnel soignant à 
propos de consultants? 
  32% oui, 68% non. 

  Conseillez-vous à certains de vos consultants d’aller 
voir un médecin? 
  79% oui, 21% non. 

  Est-ce que des soignants vous consultent pour eux ou 
des membres de leur famille? 
  79% oui, 16% non, 5% s/avis. 



DISCUSSION (1) 
 Vérification des hypothèses 

  Il existe une relation/collaboration entre le milieu 
médical et les guérisseurs.   

  Le personnel soignant urbain intègre moins les 
guérisseurs dans sa pratique que le personnel 
soignant rural.  

  Les patients ne parlent pas forcément du recours à 
un guérisseur au personnel soignant.  

  La croyance du personnel soignant envers les 
guérisseurs est individuelle.  

  Les guérisseurs sont ouverts à la médecine 
traditionnelle.  



DISCUSSION (2) 
 Biais 

 Limites 



 
 
 
 

CONCLUSION… 



REMERCIEMENTS 
 Toutes les participants de notre enquête 

téléphonique 
  Ingrid Perreira-Frankhauser, guérisseur 
 Bernard Grandjean, guérisseur 
 Laurie Karsegard, diététicienne 
 Magali Jenny, ethnologue 
 Dresse Marie Besson 
 Dr. Alexandre Bodmer 
 Tutrices: 

  Dresse Nadia Elia 
  Dresse Alexandra Calmy 



MERCI DE VOTRE ATTENTION 

 Questions 

 Discussion 


