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LA RECHERCHE ACTION COLLABORATIVE POUR DES
INNOVATIONS SOCIALES AJUSTEES

Stéphane Rullac, Professeur en innovation sociale, EESP

J'aurais presque envie de laisser tomber ce que j'ai préparé et surfer sur ce qui vient d'étre dit pour
le comparer avec notre milieu. Je crois que la présentation précédente permet de se rendre compte
du véritable souci marketing que nous avons. Je vais étre grincant mais lorsque vous avez montré
Facebook, Uber et Air BNB, ces géants bien connus ne possédent rien concrétement en effet mais
elles sont connues et reconnues comme leaders dans leurs secteurs respectifs. A l'inverse j'ai
I'impression que nous, nous possédons énormément mais nous ne sommes pas connus et en tout cas
pas reconnus.

Nous sommes peut-étre dans une logique de type fonctionnariat. Ce qui est trés dréle c’'est que je
m’'occupe d'un module qui s'appelle « développement de projets » et je fais exactement le méme
produit que Jamil Hebali, mais pour des entreprises sociales. Nous, nous mettons a disposition un
étudiant pendant un an et c'est gratuit. La différence c’est que nous, personne ne sollicite nos services
et nous devons aller nous-mémes chercher et surtout convaincre les institutions de bien vouloir profiter
de ce service.

Comme cela a été dit ce matin, I'étincelle de I'idée c'est facile, c'est la mise en ceuvre qui est difficile.
Les idées ca vient naturellement mais il nous manque des supports, de type méthodologies,
ingénieries, pour aller de I'avant.

Mon idée est née en France, cela fait deux ans que je suis a Lausanne. Elle est née dans le travail social
mais elle est en train d'étre testée dans le domaine de la santé via une collegue de I'HESAV.

Je vais redescendre a un niveau épistémologique, ce mot que seul 5% de la population comprend et
dont méme moi je ne suis pas slr du sens, mais bon...

Nous avons un souci, I'univers médico-social, nous sommes en train de nous battre pour étre reconnus.
On en est a revendiquer des outils qui nous permettraient de créer des nouveaux savoirs, des
nouveaux concepts. Je vous mets au défi de trouver un concept made /n savoir social. Moi je me situe
dans une approche de disciplinarisation de nos méthodes.

Ce matin c'était presque incroyable, on a présenté le portage de plateaux repas en se demandant
presque si nous étions hors-la-loi (et le pire c’est qu'en effet c’était le cas). Du coup, une fois qu’on
s'est émancipé de toutes ces interdictions, on va proposer une méthodologie qui nous convienne.

L'innovation sociale, c'est répondre a un besoin non couvert, qui doit répondre aux personnes
concernées. C'est a nous de nous prendre par la main et mener l'innovation. C'est pour ¢a que les
doctorats dans le social et en sciences infirmiéres doivent se développer.

Nous avons un avantage : nous n'avons rien a vendre. Mais nous n'arrivons pas a valoriser notre plus-
value. Si on mettait un modeéle économique a la santé ou au social, on montrerait qu’on rapporte, mais
bon...une fois encore cela ne se fait pas. Alors évidemment un client qui vend c'est facile, s'il vend
plus il est content, s'il vend moins il n’est pas content.

Il s'agit donc de mettre la créativité au centre de nos pratiques. Développer des savoirs agissants et
utiles. Développer des recherches au service des expérimentations professionnelles.

La recherche action a une triple action et une double dimension : nous ceuvrons pour nos institutions
mais aussi pour le bien commun. On ne défend pas uniquement notre bout de gras. On a une fonction
au niveau de la société tout entiére.

Et puis la notion d’empowerment. Il faut nous libérer, se faire plaisir, répondre aux besoins que I'on
voit se développer sous nos yeux. Cela parait utopique mais il y a des moyens pour y arriver.
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Une recherche action telle que je I'expérimente, se joue avant tout au niveau de l'institution. C'est au
début une décision de la direction. On part du principe que tous les membres qui participent sont des
chercheurs. lls ne sont pas des objets, ils sont des sujets.

C'est un fonctionnement qui autorise a rompre avec les logiques de I'institution. Les statuts on s’en
fiche. Si un directeur est |a ce n'est pour son statut mais pour son savoir.

Et puis I'autogestion, I'auto-formation. Il faut donc une autorisation qui vient du haut niveau. Il faut
que l'institution autorise.

Comme c'est une logique de recherche I'objectif ce n'est pas uniquement de faire pour nous, mais
aussi de partager avec les autres. L'EHL en parlait avec la collaboration entre les hételiers d'une méme
destination. Il faut trouver des moyens pour y parvenir.

Une innovation dans nos champs cela doit donner un certain nombre de chose. A la fois ce sont des
criteres d'évaluation et des criteres d'action. Cela commence par une gouvernance participative, il
faut une hybridation des savoirs (ce n’est pas toujours bien vu dans le domaine du social). Un ancrage
territorial qui dépasse l'institution. Il faut une forte valeur ajoutée, c’est la cohérence éthique et
déontologique. La créativité c'est essentiel. Enfin la réduction du risque et du non-recours.

Ce dispositif est nécessaire mais il doit étre plastique. Il repose finalement sur trois savoirs a mobiliser :
le savoir disciplinaire, le savoir professionnel et le savoir d'expertise d'usage (qu’on a bien senti dans
le senior lab). Et puis il faut un orientateur, c’est le réle que j'assume dans les RAC.

Tout cela se met en scéne dans des séminaires participatifs.

L'orientateur c'est le seul chercheur qui ne cherche pas mais qui coache. C'est I'inverse de ce que I'on

fait d’habitude.

Prenons I'exemple de ma collegue de I'HESAV. Elle a recu une grosse enveloppe dans le domaine de
I'oncologie. Elle a mis en place un COPIL, qui a décidé de créer un concours d‘innovation. Un jury,
sélectionne les couples chercheurs-patients. Ceux qui sont sélectionnés participent a un séminaire et
sont payés pour cela. Les fonds ont donc été versés a un projet dont on ne savait pas encore quelle
forme il allait prendre et comment ils allaient étre utilisés.

C'est une démarche exigeante, qui prend en moyenne quatre ans. Pour devenir orientateur il faut faire
I'expérience soi-méme. |l faut que la direction donne du temps, au minimum deux jours par mois, au
professionnel. Et puis I'on doit s'engager a diffuser les résultats.
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