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À l'attention des membres du jury du prix GRAPH


Objet : Note explicative du mémoire de management et de sa vidéo de vulgarisation


Madame, Monsieur,


Depuis l’année 2025, les élèves de l’École des Hautes Études en Santé Publique ont la possibilité 
de choisir entre plusieurs formats de mémoire. J’ai pour ma part opté pour le mémoire de type 
« managérial », lequel consiste à analyser, à travers le prisme d’un thème choisi, une pratique de 
management, tout en l’illustrant par une réalisation matérielle sur tous supports en lien direct avec 
le sujet traité. Cet exercice requiert de développer une réflexion personnelle sur le management, 
de dégager une vision singulière et d’affirmer sa signature managériale.


Dans ce cadre, mon mémoire s’accompagne d’une vidéo de vulgarisation destinée à rendre 
accessibles les principaux apports du travail mené. Cette vidéo propose une réflexion autour 
d’une posture managériale que j’ai pu expérimenter, observer et analyser au cours de mon stage 
de direction au Centre hospitalier de Menton (d’où le clin d’œil visuel aux citrons). Elle met en 
lumière les défis du management hospitalier au quotidien, tout en présentant des outils concrets 
pour les encadrants. J’ai conçu, rédigé, réalisé et monté cette vidéo de manière entièrement 
autonome.


Dans le cadre du Prix GRAPH, c’est principalement la vidéo que je souhaite soumettre à votre 
appréciation. Par son approche ludique et pédagogique, elle me semble pouvoir retenir l’attention 
des professionnels du monde hospitalier ainsi que de l’ensemble des cadres exerçant des 
responsabilités managériales. Tandis que la vidéo expose et illustre la vision du management que 
j’ai développée, le mémoire en constitue le socle conceptuel et analytique, en intégrant les 
références théoriques et les questionnements ayant nourri cette réflexion.


Enfin, afin de permettre une diffusion publique de mon mémoire, certains passages à caractère 
personnel ont été volontairement retirés.


La vidéo est accessible à l’adresse suivante : https://www.youtube.com/watch?v=61joRVImTR8


Je vous remercie par avance de l’attention que vous porterez à ce travail.


Veuillez agréer, Madame, Monsieur, l’expression de ma considération distinguée.




Mélodie ROURE
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d’exercer ce métier et m’imposez une exigence de fonction dont la finalité est de faire en 
sorte que l’engagement des vôtres soit à la hauteur de votre investissement. Je vous 
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Stéphanie Trombetta, mon maître de stage, je te remercie de m’avoir encadrée pendant 
près de deux années et, plus encore, de m’avoir mise sur les rails du métier. Tu m’as fait 
découvrir tous les aspects de la fonction et guidée avec rigueur et bienveillance vers mon 
premier poste. 

Mylène Ezavin, ma directrice d’établissement, je te remercie de m’avoir accueillie sur ce 
terrain de stage et offert une première expérience professionnelle profondément humaine. 
Merci pour la confiance que tu m’as accordée. 

Mes collègues Ghislaine Touboul, Candice Vanbiervliet, Marc Wendling et Stéphane 
Jannes, je vous remercie pour m’avoir intégrée au sein de l’équipe et pour tous vos 
conseils que je tâcherai d’observer dans ma pratique future de ce métier. 

Aux membres des deux groupes de travail « DUERP » et « accueil des nouveaux 
arrivants », je vous remercie tous pour votre accompagnement tout au long de cette 
première expérience de management. Un merci tout particulier à toi, Sabrina, pour ton 
aide, ta rigueur, ta sympathie et ta patience. 

Enfin, je remercie très sincèrement tous les agents du Centre hospitalier La Palmosa de 
Menton pour m’avoir accueillie durant mon stage d’observation, pour le temps consacré à 
me présenter vos quotidiens, pour avoir fait évoluer ma vision du métier et lui avoir donné 
davantage de sens. Merci d’avoir mis du soleil dans chacune de mes journées pendant 
ces deux stages. 
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Introduction 

« Je présente aujourd’hui le concours de directeur d’hôpital parce que je considère cette 
fonction comme l’aboutissement de ma réflexion personnelle et de mon projet 
professionnel. Je vais d’abord vous faire part de la réflexion qui m’amène à vouloir devenir 
directrice, puis dans un deuxième temps de mon souhait de l’être au plus proche des 
équipes et des usagers, et enfin des compétences que j’ai forgées en ce sens.  

[…] 
Je souhaite à l’avenir être une directrice connectée aux équipes, qui se déplace dans les 
services pour prendre en compte les enjeux rencontrés par le personnel et les usagers. »  
 
Cette phrase, prononcée lors du grand oral du concours, illustre l’état d’esprit qui m’animait 
à l’entrée de l’EHESP. Elle traduisait une volonté d’engagement et de proximité avec les 
équipes de l’hôpital où je travaillerai. Partir de ma présentation du grand oral me permet de 
mesurer l’évolution de mon rapport à ma fonction depuis l’entrée à l’école. Relire aujourd’hui 
cette déclaration met en évidence ce qui, déjà, m’animait sans que je puisse encore le 
nommer expressément. Je me souviens avoir mis cette réflexion en regard d’une phrase 
prononcée par un directeur, qui m’avait alors interpellée : « diriger, c’est incarner ». À 
l’époque, je m’étais interrogée sur sa signification, sans en saisir encore toute la portée. Ce 
mémoire retrace justement la construction de cette incarnation managériale, à travers une 
trajectoire marquée par des expériences, des doutes, des convictions que j’ai forgées à 
l’occasion de cette formation de deux ans. 
 
Aujourd’hui, cette phrase fait écho à une conviction forgée par l’expérience : incarner, c’est 
reconnaître. Reconnaître les professionnels dans leur diversité, dans leur engagement, 
dans ce qu’ils sont autant que dans ce qu’ils font revient à incarner une direction qui 
comprend les réalités de ceux qu’elle supervise et qui suscite la confiance et le respect. 
C’est dans cette reconnaissance que j’ai trouvé une clé essentielle du management, celle 
qui permet de fédérer, de faire collectif, de donner du sens.  
 
C’est à l’occasion de mon stage de direction au centre hospitalier La Palmosa de Menton, 
lorsqu’un agent m’a dit que « dire merci ne suffit pas », que j’ai eu un déclic. Cette phrase 
m’a obligée à questionner mes certitudes. Elle m’a fait comprendre que la reconnaissance 
managériale ne se résume ni à une parole bienveillante ni à une posture d’écoute : elle 
demande des actes, de la constance, une vraie considération. 
 
Cette trajectoire est profondément personnelle. Mon engagement professionnel s’ancre 
dans une histoire familiale. Ma petite sœur est aide-soignante, ma mère secrétaire du 
bureau des entrées depuis 25 ans, les deux dans le même EHPAD. Elles m’ont transmis la 
valeur du travail, du service public, mais surtout de la reconnaissance comme levier 
essentiel de confiance et d’implication. Leurs ressentis et perceptions ont façonné ma vision 
du management avant même que je n’en saisisse la portée théorique. Ce mémoire est une 
manière de leur rendre hommage autant que de formaliser cette approche. C’est cette 
intuition d’origine que je choisis aujourd’hui de mettre en perspective, à travers le thème : 
manager la diversité au profit du collectif par la reconnaissance. 
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Ce mémoire est, au sens propre, un acte de mémoire. Il est la trace que je laisse à 
la directrice que je deviendrai : un rappel de ce qui m’a guidée dès le départ — et que je 
souhaite ne jamais oublier. Comme l’écrit Marie-Odile Velut dans La fabrique du 
changement au quotidien, j’aimerais pouvoir penser plus tard que « cet écrit a été pour moi 
l’occasion d’approfondir le sens des valeurs que je porte et qui me portent. Dans chacune 
de ces valeurs, je retrouve ce qui guide ma manière d’être au quotidien tant dans ma vie 
personnelle que professionnelle : elles sont ancrées et s’incarnent en moi, donnent du sens 
à mes actions et me permettent de m’y reconnaître.1»  
 

Enfin, ce mémoire retrace mon cheminement professionnel, de mon entrée à 
l’EHESP à la veille de ma prise de poste. Il vise à témoigner de l’évolution de ma posture 
professionnelle en tant que future directrice d’hôpital, en m’appuyant sur les expériences 
formatrices vécues au cours de ma formation et de mon stage, ainsi que sur les 
compétences développées dans ces deux cadres. Il s’appuie également sur un 
cheminement personnel, nourri par l’expérience de ma famille soignante, qui m’a transmis 
au quotidien une culture du travail empreinte d’humanité et de dévouement. Sans pour 
autant en saisir toute la portée professionnelle, j’avais observé au cours de mes études 
combien la reconnaissance — ou son absence — pouvait transformer un rapport au travail, 
créer de la confiance ou au contraire générer du désengagement. Ces sensibilités, 
renforcées par mes propres expériences personnelles ont posé les premières bases de ma 
réflexion sur le rôle que peut jouer la reconnaissance dans la dynamique des collectifs 
professionnels. 
 
Ce cheminement a pour objectif de révéler l’émergence progressive de ma signature 
managériale, comprise comme une identité singulière dans ma manière de concevoir le 
leadership, le travail en équipe et la place de chacun dans l’organisation. Ce mémoire porte 
ainsi sur une double conviction forte : le management peut être un outil de reconnaissance, 
au service d’un collectif rendu plus fort par la diversité qui le compose, et valoriser la 
diversité est une manière de donner du sens du métier de manager.  
 
 

1. Définir la reconnaissance comme outil de management d’un collectif diversifié  
 

La diversité est une réalité constitutive de l’hôpital, à la fois richesse et source de 
complexité. Elle s’exprime sous de multiples formes : diversité des métiers, des 
générations, des cultures, des origines sociales et des parcours professionnels. 
 
Cette diversité dépasse les seules dynamiques internes à l’hôpital : elle se manifeste 
également dans la relation entre la ville et l’hôpital, où se croisent des cultures 
professionnelles parfois éloignées, appelées pourtant à coopérer. Elle se retrouve aussi 
dans la relation entre soignants et patients, marquée elle aussi par la rencontre de parcours, 
de valeurs et de représentations hétérogènes. 
 

                                                
1 Hervé Heinry (dir.), La fabrique du changement au quotidien, Paroles de directeurs, « Directeur, 
une posture construite sur des valeurs et un parcours de vie », témoignage de Marie-Odile Velut, 
Éditions de l’EHESP, 2016 



 

Mélodie ROURE - Mémoire de l'Ecole des Hautes Etudes en Santé Publique - 2025 - 5 - 

L’hôpital est donc un collectif traversé par des différences. Or, sa finalité qui est le soin 
repose précisément sur la capacité de ce collectif à se fédérer, s’unir autour de cet objectif. 
Chaque professionnel, dans son domaine, apporte une expertise complémentaire et 
dépend des autres pour atteindre cette finalité commune. Faire coopérer ce collectif 
suppose de dépasser les différences de métiers, de générations ou de cultures, en 
s’appuyant sur des valeurs partagées comme le respect, la bienveillance, et surtout, la 
reconnaissance. 
 

Cette notion de reconnaissance structure ce mémoire. La reconnaissance peut 
s’exprimer tant de manière verticale (de la hiérarchie vers les agents) qu’horizontale (entre 
collègues)2, chacune contribuant à renforcer le sentiment d’estime et d’appartenance.  
 
Dans le cadre de ce travail, je m’appuierai sur deux sens courants du mot « reconnaissance 
», tels que définis dans le Larousse. Le premier renvoie à l’acte de reconnaître une réalité 
existante, de lui accorder de l’attention ou une légitimité. C’est, par exemple, le cas de la 
reconnaissance d’un statut – comme celui de travailleur handicapé – ou d’une compétence 
individuelle, venant attester d’une valeur déjà présente. Le second sens renvoie à un 
sentiment de gratitude, qui naît lorsqu’une personne se sent redevable envers quelqu’un 
qui lui a apporté un bienfait. Dans ces deux acceptions, la reconnaissance implique une 
forme d’attention portée à l’autre, qui devient le point de départ d’une action ou d’une 
posture relationnelle. 
 
Dans le contexte professionnel, le dictionnaire des ressources humaines de Jean-Marie 
Peretti précise qu’elle est une « réaction constructive et personnalisée, exprimée par une 
personne ou par une organisation à la suite d’une action ou attitude, qui constitue un effort 
méritant d’être relevé à ses yeux3. » J.-P. Brun et N. Dugas dans La reconnaissance au 
travail : une pratique riche de sens, se plaçant du côté du destinataire, parlent de « la 
démonstration sans ambiguïté que nos pratiques, nos réalisations, notre personne sont 
appréciées à leur juste valeur4. » Quelle que soit l’approche, la reconnaissance repose sur 
une interaction sociale : elle est relationnelle, potentiellement réciproque, et engage la 
manière dont on regarde et considère autrui. Ces deux approches ne s’opposent pas mais 
se complètent, et éclairent les différentes dimensions que peut prendre la reconnaissance 
dans le management hospitalier telles que définies par P. Zawieja et J.-C. Villette dans La 
reconnaissance au travail5 : reconnaissance de la personne comme être singulier, 
reconnaissance de la pratique du travail, reconnaissance de l’investissement, 
reconnaissance des résultats du travail. Cette reconnaissance peut être formelle 
(récompenses, évolution professionnelle, prise en compte dans les décisions) mais aussi 
informelle, par la posture du manager, sa manière d’écouter, de remercier, de faire 
confiance. La reconnaissance au travail peut agir à la fois comme un levier de motivation 
extrinsèque — en valorisant socialement et professionnellement l’agent — et comme un 

                                                
2 Renaud Sainsaulieu, L’autonomie du cadre, contribution à l’organisation et à la satisfaction au 
travail, Gestions Hospitalières, décembre 2005, n°451, p.786 
3 Dans N. Pichon, Acteurs de santé, être reconnus et savoir communiquer », Gestions hospitalières, 
décembre 2005 n°451 p.777 
4 Brun, J. P., & Dugas, N., La reconnaissance au travail : une pratique riche de sens, Québec CSST, 
2002 
5 P. Zawieja et J.-C. Villette, La reconnaissance au travail, Gestions hospitalières, n°639, octobre 
2024 



moteur de motivation intrinsèque, en nourrissant son sentiment d’util ité, 
d’accomplissement personnel et de fierté dans le travail accompli. 

Manager la diversité au profit du collectif par la reconnaissance, c’est faire le pari 
que la reconnaissance peut constituer un levier de cohésion, d’engagement et de 
performance. Cela implique de dépasser une vision strictement hiérarchique ou normative 
du management, pour s’inscrire dans une posture de considération, de valorisation des 
apports, de dialogue et de participation de chacun .  6

C’est cette intuition que j’ai voulu expérimenter et interroger tout au long de mon stage de 
direction au centre hospitalier La Palmosa de Menton, en confrontant ma théorie à la 
réalité de terrain. 

2. Exposition des enjeux du sujet et de ses limites 

Si manager la diversité par la reconnaissance est un levier structurant pour le collectif 
hospitalier, cette théorie pose soulève certains enjeux, à savoir :   
• Valoriser les compétences et complémentarités individuelles, en renforçant la 

place de chacun dans le collectif, et en reconnaissant les expertises spécifiques ; 
• Favoriser l’intelligence collective, en capitalisant sur les regards croisés et les 

expériences diverses pour nourrir l’innovation, la créativité, et la qualité des 
décisions ; 

• Donner du sens au travail, en permettant aux agents de se sentir utiles, écoutés, 
et reconnus pour ce qu’ils apportent à l’institution. La reconnaissance est ici 
centrale. Selon l’Agence pour l'amélioration des conditions de travail (ANACT), 
elle constitue l’un des principaux déterminants de la qualité de vie au travail 
(QVT). Une enquête menée par cette agence en 2013 montrait que 58 % des 
répondants plaçaient la reconnaissance juste après le respect pour qualifier la 
QVT. Elle apparaît ainsi comme un puissant levier de motivation et de sens ; 

• Renforcer le bien-être au travail, par une meilleure implication, une meilleure 
estime de soi et un plus grand engagement. 

Cependant, de nombreuses limites existent à cette théorie du management, parmi 
lesquelles : 
• La diversité peut générer des tensions, si elle est mal comprise ou mal gérée. Les 

différences culturelles, professionnelles ou générationnelles peuvent provoquer 
des conflits, des malentendus, ou des frustrations. Un management inadéquat de 
la diversité des agents peut créer un sentiment d’iniquité, des clivages, une perte 
de sens, voire un mal-être au travail ; 

• La reconnaissance demeure une notion éminemment subjective, difficile à 
formaliser ou à standardiser : ce qui constitue une valorisation pour l’un peut 
apparaître insignifiant pour l’autre. Par ailleurs, certaines attentes en matière de 
reconnaissance relèvent parfois d’une conception idéalisée, voire irréalisable, ce 
qui peut générer frustrations et mal-être ; 

 C. Bauchetet, P. Colombat, S. Trager, Qualité de vie au travail et management participatif, 20126
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• Le risque d’épuisement du manager, qui peut se sentir contraint d’être toujours 
dans l’écoute et la reconnaissance, au détriment de son propre équilibre ou de 
l’autorité nécessaire à la fonction ; 

• La ligne hiérarchique doit rester claire : la reconnaissance ne doit pas diluer la 
responsabilité du directeur, ni fragiliser la légitimité de la décision. Tous les actes 
de reconnaissance mentionnés dans ce devoir doivent être intégrés à un cadre clair 
de management et ne doivent jamais empêcher de rappeler ce cadre lorsque cela 
s’avère nécessaire (recadrage, mécontentement, gestion de conflit, rappel à l’ordre, 
etc.) 

 
Cette approche vise donc à prévenir une autre tendance de la diversité qui peut devenir 

un facteur de tensions, de conflits ou de mise à l’écart si elle n’est pas reconnue et valorisée. 
Les différences peuvent être sources d’incompréhension, de méfiance, ou d’isolement si 
elles ne sont pas prises en compte dans le fonctionnement du collectif. 
 
 

3. Problématique 
 

Dès lors, ce mémoire a pour objectif d’apporter une réponse théorique ainsi qu’une 
posture professionnelle pragmatique à la problématique suivante : comment le 
management par la reconnaissance peut-il contribuer à fédérer un collectif diversifié au sein 
de l’hôpital ? 
 
 

4. Méthodologie employée 
 

Plusieurs méthodes ont été mobilisées pour la réalisation de ce travail, notamment des 
observations de terrain (stage d’observation, visites de services), des expérimentations de 
pratiques managériales, des entretiens avec des agents ainsi qu’avec des collègues 
directeurs, l’analyse des pratiques de ces derniers, et enfin un travail approfondi de 
recherche bibliographique. 
 
En raison du caractère sensible du sujet, aucune enquête quantitative par questionnaire 
n’a été conduite au sein de l’établissement de stage. L’approche méthodologique retenue 
repose sur une analyse qualitative combinant l’observation de situations, des échanges 
informels, des entretiens formels avec différents profils professionnels ainsi que l’analyse 
réflexive issue des missions effectuées. 
 
Dans ce cadre, les entretiens ont concerné deux groupes de travail, trois encadrants et six 
agents non encadrants, soit un total d’une dizaine de personnes. Une grille semi-directive 
a été élaborée afin d’orienter la production du discours tout en limitant l’influence de 
l’enquêteur sur les propos recueillis. Les données obtenues sont de nature à la fois 
subjective, pour appréhender le rapport des agents à la reconnaissance, et déclarative, 
dans la mesure où les ressentis exprimés peuvent diverger de la réalité vécue. Afin 
d’objectiver ces perceptions, certaines informations ont été mises en perspective avec un 
contexte de service plus large lorsque cela s’avérait pertinent. 



L’analyse porte donc sur un échantillon limité, destiné à constituer une base pour 
d’éventuelles investigations quantitatives ultérieures. La reconnaissance financière n’est 
pas abordée dans ce cadre, celle-ci relevant, dans la fonction publique hospitalière, de 
grilles statutaires réglementées laissant peu de marge de manœuvre au management. 
L’étude s’attache plutôt à examiner les formes symboliques et managériales de 
reconnaissance : regard porté sur les agents, écoute, considération et pratiques 
quotidiennes susceptibles de renforcer la valeur perçue du travail accompli. 

5. Format et objectifs du mémoire  

Ce mémoire est accompagné d’une vidéo d’animation qui vise à : 
• Vulgariser les questionnements d’un élève-directeur d’hôpital ; 
• Illustrer les dilemmes du management hospitalier au quotidien ; 
• Proposer une réflexion sur la posture managériale ;  
• Proposer des outils de management d’un collectif divers par la reconnaissance. 

Lien de la vidéo : https://www.youtube.com/watch?v=61joRVImTR8 

7. Annonce de plan 

Ce mémoire s’attache à analyser en quoi le management par la reconnaissance peut 
constituer un levier structurant pour fédérer un collectif hospitalier marqué par la diversité 
des statuts, des parcours et des attentes. La première partie examine en quoi la 
reconnaissance peut agir comme un facteur de cohésion face à cette diversité, en 
s’appuyant sur les opportunités qu’elle offre, sur les enjeux liés à la cohésion et sur les 
besoins croissants exprimés dans un contexte en tension. La seconde partie présente 
des outils managériaux concrets permettant de mobiliser la reconnaissance, qu’elle soit 
individuelle ou collective, à partir d’expérimentations menées sur le terrain. Enfin, la 
troisième partie se consacre à l’élaboration de ma signature managériale fondée sur la 
reconnaissance de la diversité comme moteur de cohésion, conçue pour être déployée de 
manière opérationnelle à l’aube de la prise de poste. 

-  - Mélodie ROURE - Mémoire de l'Ecole des Hautes Etudes en Santé Publique - 20258

https://www.youtube.com/watch?v=61joRVImTR8
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Partie 1 – La reconnaissance comme levier de cohésion 
d’un collectif diversifié  

Dans tous les établissements publics de santé, la diversité des agents est une réalité 
manifeste, qu’elle s’exprime à travers les statuts, les fonctions, les parcours, les cultures 
professionnelles ou les générations. Loin d’être un obstacle, cette pluralité peut représenter 
une véritable richesse pour le collectif hospitalier, à condition d’être reconnue et valorisée. 
Elle favorise une réponse hospitalière globale, mobilisant la complémentarité des 
compétences de tous les acteurs, tout en stimulant l’innovation et l’adaptation aux besoins 
variés des patients. Dès lors, le rôle du management est de faire de cette diversité un levier 
de cohésion, en fédérant chacun autour d’un horizon commun. Dans cette perspective, la 
reconnaissance apparaît comme une notion centrale, à la fois facteur de lien, d’engagement 
et de sens partagé.  
 

Cette partie analyse la diversité comme opportunité, à interroger les conditions d’un 
management fédérateur, puis à poser les bases théoriques d’une reconnaissance au 
service de la cohésion dans la diversité. 
 

1.1 La diversité est une opportunité pour le collectif hospitalier  

 
Dans tous les établissements publics de santé, les agents incarnent une diversité 

multiple, qu’il est possible de caractériser. 
 
D’abord, l’hôpital comprend une grande diversité professionnelle, avec une pluralité de 
métiers (corps médical, paramédical, médico-technique, administratif, technique...) qui 
doivent collaborer pour assurer une prise en charge globale et coordonnée. A cet égard, le 
premier stage d’observation que réalisent les élèves-directeurs d’hôpitaux permet 
d’apprécier la diversité professionnelle à l’hôpital, celle des fonctions et des corps de métier, 
en accompagnant soignants, agents logistiques, médecins, personnels administratifs ou 
encore techniciens dans leur travail quotidien. 
 
Deuxièmement, il existe une diversité générationnelle, entre jeunes professionnels et 
agents expérimentés, créant des enjeux de transmission, de reconnaissance mutuelle et 
de compréhension des attentes professionnelles. Le stage d’observation permet également 
d’observer cette diversité générationnelle comme un élément structurant, en constatant des 
attentes et des rapports au travail parfois très différents selon les âges, qui coexistent au 
sein d’un même service. 
 
Troisièmement, la diversité des parcours s’explique par des agents issus du public ou du 
privé, hospitaliers ou extérieurs, avec des références différentes en termes d’organisation, 
de culture du travail ou de valeurs. Tout au long de mon stage de direction, j’ai pu constater 
la diversité culturelle qui existe entre les praticiens hospitaliers et les médecins libéraux à 
l’occasion des comités de direction commune organisés entre la ville et l’hôpital. Ces 
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différences de parcours doivent être considérées par le management hospitalier pour 
parvenir à les mobiliser au mieux.  
 
Enfin, la diversité culturelle et sociale des agents hospitaliers engendre une variété 
d’attentes, de comportements et de représentations, influencée par leurs parcours, leurs 
origines, leurs expériences professionnelles et personnelles, ainsi que par leurs valeurs 
propres. Cette pluralité se traduit par des modes d’interaction et de communication 
différents, des approches variées du travail en équipe et des perceptions diverses des 
objectifs et des contraintes liés à leur mission. 
 

Cette pluralité, loin de constituer un frein, représente une richesse pour le collectif, 
à condition d’être reconnue et mobilisée. Elle offre une multiplicité de points de vue, de 
savoir-faire et d’expériences qui nourrissent l’adaptabilité et l’innovation. La diversité des 
agents hospitaliers constitue une condition indispensable au bon fonctionnement de 
l’hôpital, puisqu’elle permet la coordination de métiers variés, tous néanmoins essentiels à 
la qualité des soins. La diversité peut être une véritable opportunité pour valoriser le collectif 
dès lors qu’elle est reconnue et pensée comme une force. 
 
Or, cette diversité est souvent perçue comme une source de complexité, voire de tensions. 
Les différences en termes de culture professionnelle, de langage, de rythme de travail ou 
de valeurs peuvent provoquer des malentendus et des conflits, car elles compliquent la 
communication, rendent plus difficile l’établissement d’un terrain d’entente et la coordination 
des actions au sein d’une équipe. 
 
Pourtant, lorsque ces différences sont accueillies et considérées non comme des obstacles 
mais comme des atouts, elles deviennent un puissant moteur d’intelligence collective. Cela 
suppose une reconnaissance active de chaque individu : reconnaître la place, les apports 
et les spécificités de chacun permet de transformer un groupe hétérogène en un collectif 
solidaire et efficace, au service du soin. 
 

 

1.2 Fédérer le collectif comme horizon pour le management  

 
Chaque professionnel est porteur d’une expertise singulière, issue à la fois de sa 

formation, de son expérience et de son identité personnelle. Cette singularité devient un 
levier dès lors qu’elle est mise au service d’un objectif partagé7. Dans le cadre de l’hôpital, 
cet objectif est le soin au patient. Un agent hospitalier, quel que soit son métier, n’est pas 
simplement un exécutant d’actes techniques : il est aussi un maillon dans une chaîne de 
sens, un acteur d’un collectif qui agit de manière coordonnée. L’assistante sociale, par 
exemple, ne pratique pas d’acte de soin, mais elle contribue à sécuriser les parcours de 
soins. L’agent de service hospitalier garantit un environnement propre et rassurant, 
essentiel à la dignité du patient. Le brancardier permet la fluidité logistique. Toutes ces 
fonctions, si elles sont mises en lien, contribuent à une prise en charge globale. 

                                                
7 Elodie Gentina, Manager la génération Z - Mieux appréhender les nouveaux comportements, 2023 
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Reconnaître la diversité, c’est donc reconnaître la contribution nécessaire de chacun. Cela 
favorise une dynamique de coopération plutôt que de juxtaposition des rôles. Cela permet 
alors de nourrir une intelligence collective qui, si elle est animée dans un climat de confiance 
et de bienveillance, renforce la cohésion d’équipe. Elle donne à chacun une place au sein 
du collectif. 
 

Dans le cadre du stage de direction, plusieurs missions ont été conduites auprès de 
la direction des ressources humaines, notamment sur les volets relatifs à la qualité de vie 
au travail. Ce travail, inscrit dans une dynamique de valorisation de la marque employeur, 
a conduit à examiner la manière dont le management peut contribuer au développement 
d’un collectif performant. La prise en compte des spécificités individuelles et la mise en 
place de réponses concrètes apparaissent comme des leviers favorisant la construction 
d’un collectif fédéré et engagé. 
 
L’une des missions caractéristique de cette démarche a été la création de la politique 
d’accueil des nouveaux arrivants pensé pour tous les corps de métiers — paramédicaux, 
administratifs, médicaux, médico-techniques — afin que chacun s’y reconnaisse. La 
construction de ce dispositif s’est appuyée sur un groupe de travail pluridisciplinaire 
réunissant une dizaine de professionnels issus de l’ensemble des corps de métier de 
l’hôpital : médico-techniques, soins, administratifs, techniques, informatiques, formateurs, 
communication, etc. Chaque membre était porteur d’un regard métier précieux, permettant 
d’enrichir la réflexion collective. Ces réunions avaient pour objectif de croiser les expertises 
afin de concevoir une procédure d’accueil fidèle à la réalité et aux besoins de chacun, et 
donc véritablement représentative de l’ensemble des professionnels hospitaliers. Nous 
avons ensemble créé un livret d’accueil enrichi d’un serious game en ligne (jeu numérique 
interactif à visée pédagogique), valorisant les spécificités de chaque métier, et une journée 
d’intégration-type. Lors de cette journée, les nouveaux arrivants doivent, à travers une 
activité ludique, mobiliser leurs savoirs et compétences en coopérant. L’objectif est 
d’illustrer concrètement que l’idée que le collectif hospitalier ne fonctionne que par la 
reconnaissance mutuelle des rôles de chacun. 
 

Ce type d’initiative illustre l’évolution des missions de la direction des ressources 
humaines et, plus largement, du rôle du directeur d’hôpital8. Il ne s’agit plus seulement de 
gérer des carrières ou des effectifs, mais d’animer un collectif de travail, de construire une 
politique de fidélisation, d’écoute, et d’adaptation aux attentes des agents. Cela implique 
de répondre à des aspirations parfois divergentes : par exemple, les jeunes générations 
revendiquent plus de flexibilité (semaine de quatre jours, télétravail), tandis que les agents 
plus expérimentés, parfois désarçonnés par ces évolutions, expriment d’autres priorités. Ils 
privilégient souvent la stabilité, la reconnaissance formelle de leur engagement et la 
préservation d’un cadre de travail structurant. Ils peuvent aussi accorder une importance 
particulière à la transmission des savoirs et au maintien des relations de confiance au sein 
de l’équipe. 
 

                                                
8 V. Fage Moreel, F. Taysse, A.-L. Schardt-Riquet, Le métier de DRH: une (r) évolution ?, Le 
management en santé, chapitre 15, 2023 
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Le rôle du manager apparaît déterminant pour transformer la diversité en cohésion 
fonctionnelle. Concrètement, cela implique d’instaurer un socle commun de valeurs — 
respect, bienveillance, coopération, etc. — qui guide les interactions au sein de l’équipe. Il 
s’agit également de nourrir une dynamique collective en favorisant la collaboration, le 
dialogue et la reconnaissance mutuelle. Le manager dispose de la capacité de créer un 
cadre de travail sécurisant, fondé sur la clarification des rôles, la formalisation des circuits 
de décision et la mise en place de temps d’écoute réguliers. Ce cadre permet à chacun de 
contribuer à la hauteur de ses compétences et de ses motivations. Une telle approche, à la 
fois structurante et inclusive, exige une capacité d’adaptation permanente. Dès lors, le 
manager ajuste sa posture et ses outils en fonction du contexte, de la composition des 
équipes (âge, ancienneté, statuts…), de leur degré de maturité collective, mais aussi des 
ressources disponibles (temps, effectifs) et de l’engagement individuel des professionnels9. 
 
Dès lors, le manager devient un « manager-coach10», capable de fédérer, d’écouter, de 
faire confiance, d’ouvrir des espaces de parole et de reconnaissance. Cette posture permet 
de développer un cadre sécurisant, indispensable à la coopération et à la performance. 
Trois leviers y contribuent : l’effort de l’inclusion, pour faire exister chacun dans le collectif 
dès les premières interactions ; la reconnaissance, qui consiste à donner des feedbacks 
réguliers et sincères pour renforcer l’estime de soi et l’engagement ; enfin, l’ouverture, qui 
invite à accueillir les fragilités autant que les compétences. 
 

En somme, fédérer la diversité suppose un management exigeant et incarné, au 
service d’une performance collective alignée sur les valeurs de l’hôpital. 
 

 

1.3 La reconnaissance comme concept théorique de cohésion dans la 

diversité  

 
La reconnaissance permet de créer une cohésion du collectif de deux façons. 

D’abord, en reconnaissant à chacun la légitimité de son rôle dans le collectif, elle favorise 
l’articulation de leur diversité. Ensuite, en reconnaissant la place à chacun dans 
l’organisation hospitalière, elle encourage les professionnels à s’engager en faveur du 
collectif.  
 

D’un point de vue théorique, la reconnaissance au travail est un concept issu des 
travaux de la philosophie sociale, notamment ceux d’A. Honneth dans La lutte pour la 
reconnaissance11, qui a été progressivement intégré dans le champ du management. Elle 
renvoie à un besoin fondamental d’être reconnu dans son identité, ses compétences et sa 
contribution. Dans le contexte hospitalier, marqué par une grande diversité de métiers, de 
statuts, de cultures et de générations, reconnaître cette diversité revient à la fois à 
reconnaître les personnes dans ce qu’elles sont et ce qu’elles font. 

                                                
9 C. Bauchetet, P. Colombat, S. Trager, Qualité de vie au travail et management participatif, 2012 
10 Elodie Gentina, Manager la génération Z - Mieux appréhender les nouveaux comportements, 2023 
11 Axel Honneth, La lutte pour la reconnaissance, 1992 
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J.-P. Brun et N. Dugas identifient quatre grandes dimensions de la reconnaissance au 
travail dans leur article Analyse de la reconnaissance des employés : perspectives sur les 
pratiques en ressources humaines12: 

• La reconnaissance existentielle, qui vise la personne en tant qu’être humain, 
singulier, au sein de l’organisation ; 

• La reconnaissance de la pratique de travail, qui concerne la qualité du travail réalisé, 
les compétences, le professionnalisme ; 

• La reconnaissance de l’investissement, c’est-à-dire les efforts fournis, l’énergie 
consacrée à l’activité ; 

• La reconnaissance des résultats, qui s’attache à la contribution effective de l’agent 
à la production ou au service rendu. 

 
Ces formes de reconnaissance renvoient à des sources différentes. D’après C. Bourcier et 
Y. Palobart dans La reconnaissance, un outil de motivation pour vos salariés, la 
reconnaissance est le fruit d’une interaction sociale, et peut venir de plusieurs émetteurs13 
: 

• La reconnaissance organisationnelle, à travers les pratiques des ressources 
humaines, les dispositifs collectifs ou la culture managériale ; 

• La reconnaissance verticale, qui émane de la hiérarchie (direction, cadres). 
• La reconnaissance horizontale, entre collègues et au sein des équipes ; 
• La reconnaissance externe, de la part des usagers, des patients ou des familles ; 
• La reconnaissance sociétale, à travers l’image du métier dans l’opinion ou dans les 

médias. 
 
Enfin, R. Jacob distingue deux formes complémentaires dans Reconnaissance au travail : 
un cadre de gestion14 : 

• La reconnaissance informelle, qui s’inscrit dans les comportements quotidiens 
(écouter, remercier, nommer les apports) et part du principe que reconnaître, c’est 
d’abord connaître ; 

• La reconnaissance formelle, qui s’intègre à des projets ou dispositifs institutionnels 
(évaluation, déroulé de carrière, valorisation des compétences, projets collectifs…). 

 
Ces différentes approches de la reconnaissance au travail en mettent en avant soit l’individu 
lui-même, soit sa contribution à l’organisation, soit le contenu de son travail, soit encore les 
efforts qu’il déploie. Ainsi, reconnaître la diversité au sein de l’hôpital, c’est aussi activer ces 
différentes formes de reconnaissance dans un équilibre subtil entre proximité managériale 
et dispositifs organisationnels. 
 

D’un point de vue plus opérationnel, une politique de reconnaissance peut s’articuler 
autour de trois registres principaux, comme le montrent les travaux de C. Baret, I. Recotillet 

                                                
12 Brun, J.-P., et Dugas, N., Analyse de la reconnaissance des employés : Perspectives sur les 
pratiques en ressources humaines, Revue internationale de gestion des ressources humaines, 
19(4), 716-730, 2008 
13 C. Bourcier et Y. Palobart, La reconnaissance, un outil de motivation pour vos salariés, 1997 
14  R. Jacob, Reconnaissance au travail : un cadre de gestion, conférence et document du Colloque 
en gestion de ressources humaines organisé par le CHUQ, Québec, 2001 
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et C. Kornig dans La reconnaissance au travail à l’hôpital : du concept à la réalisation d’un 
état des lieux15 : 

• La reconnaissance financière, avec les éléments monétaires (salaire, primes, 
conditions de travail). Toutefois, dans la fonction publique hospitalière, cette 
dimension reste largement encadrée par les grilles statutaires et échappe à la 
marge managériale du directeur ; 

• La reconnaissance des métiers et des compétences, qui se traduit par des gestes 
managériaux : associer les agents aux décisions, valoriser les savoir-faire, favoriser 
les parcours professionnels ou adapter les organisations aux compétences réelles 
; 

• La reconnaissance relationnelle ou managériale, qui se manifeste par le 
comportement quotidien : dire bonjour, écouter, remercier, faire confiance, 
consulter, informer. Cette dimension est centrale dans la construction d’une 
reconnaissance perçue comme authentique. 

 
Cette dernière forme de reconnaissance est particulièrement attendue par les jeunes 
générations. E. Gentina dans Manager la génération Z démontre que les jeunes salariés 
expriment désormais un fort besoin de reconnaissance 16 : 

• 75 % d’entre eux placent l’écoute, l’aide et la confiance en tête de leurs attentes ; 
• 25 % souhaitent recevoir un feedback régulier, contre seulement 3 % qui se satisfont 

d’une évaluation annuelle. 
Selon elle, ils aspirent également à une reconnaissance intégrative, c’est-à-dire à être 
associés à la vision, à la stratégie et à la conduite du changement. 
 
Cette reconnaissance existentielle et intégrative correspond à ce que Paul Ricoeur appelle 
une reconnaissance de l’identité dans Parcours de la reconnaissance17 : le sujet a besoin 
d’être reconnu dans son existence propre, par un semblable, pour pouvoir développer un 
rapport positif à soi. Cette reconnaissance nécessite de l’authenticité, et s’inscrit dans un 
lien interpersonnel fondé sur la considération. 
 

Ainsi, la reconnaissance au travail, dans sa diversité de formes et d’émetteurs, constitue 
un levier essentiel pour valoriser la diversité hospitalière et renforcer le lien collectif. À 
l’intersection des dimensions individuelle et organisationnelle, elle s’inscrit dans une 
dynamique managériale et apparaît comme une réponse au besoin de reconnaissance qui 
se fait aujourd’hui ressentir à l’hôpital. 
 

 

 

                                                
15 C. Baret, I. Recotillet et C. Kornig, La reconnaissance au travail à l’hôpital : du concept à la 
réalisation d’un état des lieux, 2021 
16 Elodie Gentina, Manager la génération Z - Mieux appréhender les nouveaux comportements, 2019 
17 Paul Ricoeur, Parcours de la reconnaissance, 2004 
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1.4 Un besoin pressant de reconnaissance face aux limites 

structurelles et contextuelles de l’hôpital 

 

Aujourd’hui, les besoins de reconnaissance dans les établissements hospitaliers 
prennent une acuité particulière, du fait de l’intensification des contraintes 
organisationnelles, de la perte de sens ressentie par de nombreux professionnels et de 
l’évolution du rapport au travail. Plusieurs facteurs convergent pour expliquer cette attente 
forte : la pression constante sur les organisations, les tensions entre sens du soin et logique 
gestionnaire, un sentiment diffus de déséquilibre entre les efforts fournis et la considération 
reçue, ainsi que la transformation des attentes des nouvelles générations. Ce phénomène 
peut concerner toutes les catégories de professionnels (soignant, paramédical, 
administratif, etc.) sans égard à leur place hiérarchique. Ce ressenti est d’ailleurs bien 
documenté : une enquête conduite en 2018 dans un CHU de 13 800 agents, à la question 
« J’estime que l’on me reconnaît au sein de l’établissement », révèle que seuls 26 % des 
répondants expriment leur accord18. Les personnels impliqués dans les soins s’y sentent 
les moins reconnus, en particulier les médecins (16 %), tandis que les personnels 
administratifs et éducatifs apparaissent comme les plus reconnus (respectivement 35 % et 
36 %). 
 
En effet, le contexte hospitalier contemporain exacerbe ces tensions. Il est marqué par une 
intensification du travail, des restrictions budgétaires persistantes et une complexification 
croissante des processus. Ce cadre génère chez de nombreux professionnels un sentiment 
de dissonance, où les valeurs du soin se heurtent aux logiques d’efficience. J.-E. Bazin 
dans Demain, manager l’hôpital autrement alerte sur cette contradiction croissante entre 
les injonctions quantitatives et l’exigence éthique du soin19. Il met en lumière la manière 
dont la bureaucratisation excessive, l’amoindrissement des marges de manœuvre et la 
rareté des espaces d’expression participative nourrissent un mal-être généralisé, traduisant 
une perte de sens du travail hospitalier. Dans ce contexte, redonner une place centrale à 
la reconnaissance apparaît comme une nécessité. 
 
Cette souffrance au travail se trouve renforcée par la méconnaissance de nombreux 
métiers dits « invisibles ». Agents de bio-nettoyage, secrétaires médicales, brancardiers ou 
personnels administratifs contribuent pleinement à la qualité de la prise en charge, sans 
que leur rôle ne soit toujours reconnu à sa juste valeur. La reconnaissance devient ici un 
levier de justice symbolique, permettant de valoriser ces fonctions essentielles mais peu 
visibles, et de restaurer le sentiment d’appartenance au collectif hospitalier. 
 
Par ailleurs, les mutations générationnelles viennent redessiner les attentes en matière de 
reconnaissance. Par exemple, la génération Z développe un rapport plus horizontal à 
l’autorité et accorde une importance majeure à la qualité de la relation managériale. Comme 
le souligne E. Gentina dans Manager la génération Z, ces jeunes professionnels attendent 
moins une reconnaissance statutaire qu’une reconnaissance existentielle, fondée sur 

                                                
18 C. Baret, I. Recotillet et C. Kornig, La reconnaissance au travail à l’hôpital : du concept à la 
réalisation d’un état des lieux, 2021 
19 Jean-Étienne Bazin, Demain, manager l’hôpital autrement, 2021 
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l’écoute, le feedback et la co-construction20. Elle présente une étude qui confirme cette 
tendance : un jeune sur deux accepte l’idée de hiérarchie, à condition qu’elle soit 
relationnelle (fondée sur la qualité des relations, le respect et la communication) et non 
simplement positionnelle (basée uniquement sur le pouvoir formel ou le statut). Ces 
attentes nécessitent de repenser les pratiques managériales, en les orientant vers 
davantage d’interaction, de dialogue et de sens partagé. En parallèle, les générations plus 
expérimentées expriment, elles, un besoin de reconnaissance fondé sur la confiance, la 
considération et la transmission, et attendent une posture de gratitude et de reconnaissance 
du savoir accumulé. Ainsi, les attentes de reconnaissance varient selon les générations, 
mais convergent vers la nécessité d’un management incarné, attentif aux personnes, et 
capable de tisser du lien dans un environnement organisationnel parfois fragmenté. 
 
Face à ces enjeux, la reconnaissance ne peut se réduire à une contrepartie monétaire. Elle 
devient un outil managérial et relationnel, capable de réinjecter du sens, de la cohésion et 
de l’engagement dans un monde hospitalier en pleine mutation. Elle appelle une posture 
renouvelée du manager, fondée sur l’écoute, la proximité, la valorisation du travail réel, et 
l’adaptation aux attentes diversifiées des agents. 
 

Toutefois, la reconnaissance managériale que chacun peut accorder à ses pairs ou 
aux agents managés se heurte à des limites, à la fois structurelles et contextuelles, qui 
viennent en entraver l’expression concrète. 
 
D’un point de vue institutionnel, plusieurs contraintes peuvent limiter les marges de 
manœuvre du management en matière de reconnaissance. La culture hospitalière elle-
même, marquée par la vocation du soin et la représentation du métier comme « mission » 
ou « engagement », tend à invisibiliser l’attente de reconnaissance explicite. Dans cet 
imaginaire professionnel, l’altruisme et le don de soi peuvent faire écran à la légitimité d’une 
reconnaissance managériale perçue comme superflue. Enfin, la reconnaissance 
institutionnelle repose souvent sur des indicateurs de performance technique ou des 
résultats objectivables, ce qui tend à négliger des qualités humaines plus discrètes mais 
tout aussi structurantes pour le collectif, telles que l’esprit d’équipe, la loyauté ou l’entraide. 
 
À cela s’ajoutent des contraintes contextuelles qui, même en présence d’une volonté 
sincère de reconnaître, rendent cette pratique managériale difficile à incarner. Une charge 
de travail élevée, la multiplication des réunions, les sollicitations constantes ou encore la 
dispersion géographique des équipes limitent les possibilités d’échange individualisé et 
d’accompagnement de proximité pour le manager. Le management hospitalier s’exerce 
souvent dans des collectifs nombreux, aux temporalités hétérogènes, avec peu de temps 
dédié à l’observation fine des pratiques quotidiennes. Dans un contexte d’épuisement 
professionnel ou de désillusion, la reconnaissance informelle peut être perçue comme 
insuffisante ou inadéquate car elle manque parfois de régularité, de sincérité ou de poids 
réel pour compenser les difficultés vécues.  
 

                                                
20 Elodie Gentina, Manager la génération Z - Mieux appréhender les nouveaux comportements, 2019 



 

Mélodie ROURE - Mémoire de l'Ecole des Hautes Etudes en Santé Publique - 2025 - 17 - 

Une étude éclaire ces difficultés en soulignant que les freins à la reconnaissance résident 
autant du côté des individus que des organisations21. Du point de vue des équipes, ils 
identifient la difficulté à construire une valeur partagée autour du travail, le sentiment de 
non-appartenance, la méfiance envers la hiérarchie ou encore le déficit d’engagement 
individuel. Du côté organisationnel, les obstacles se situent dans la taille des collectifs à 
manager, le manque de temps, la faiblesse des canaux de communication, un déficit 
d’écoute et de soutien, ainsi que dans la surcharge administrative et la pression normative 
croissante. Autant de facteurs qui rendent la reconnaissance plus difficile à déployer, 
malgré son importance reconnue dans la qualité de vie au travail. 
 
Dans un contexte hospitalier marqué par des tensions multiples, la reconnaissance 
constitue à la fois une attente forte et une réponse possible aux déséquilibres vécus par les 
professionnels. Pourtant, sa mise en œuvre demeure contrainte par des limites structurelles 
et culturelles qu’il convient de dépasser pour restaurer le lien au travail et au collectif. 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                
21 C. Bauchetet, P. Colombat, S. Trager, Management participatif : une clé du bien-être au travail ?, 
dans Objectif Soins et management n°209, octobre 2012 
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Partie 2 – Mobiliser la reconnaissance comme levier 
managérial pour renforcer la cohésion d’un collectif 
diversifié : une démarche expérimentale articulant outils 
individuels et collectifs 

 Après avoir posé les bases théoriques du lien entre reconnaissance et diversité, 
cette deuxième partie explore les leviers managériaux concrets qui permettent de rendre 
cette reconnaissance effective au quotidien. A partir d’expérimentations réalisées ou 
observées sur le terrain, trois outils complémentaires sont distingués : 

- D’abord, la reconnaissance individuelle, qui s’adresse à l’agent dans sa singularité. 
Elle valorise ses compétences personnelles, le travail accompli et l’engagement 
professionnel, afin de mettre en lumière ce qu’il est et ce qu’il fait. 

- Ensuite, la reconnaissance collective, qui vise les agents en tant que membres d’un 
service. Elle porte sur la production commune, l’engagement du collectif et les 
modalités de travail partagées, afin de consolider le lien entre les agents et avec la 
structure. 

- Enfin, les outils mixtes, qui mobilisent simultanément une logique individuelle et 
collective. Ce double levier permet à la fois de reconnaître la contribution propre de 
chacun et de renforcer la cohésion du collectif. 

En effet, les outils exclusivement individuels, s’ils valorisent la personne, peinent à créer du 
lien entre les membres de l’équipe. D’où la nécessité d’articuler des dispositifs collectifs et 
mixtes, capables de soutenir un sentiment d’appartenance commun tout en n’effaçant pas 
la singularité de chacun. 

Dans le cadre de l’élaboration du document unique d’évaluation des risques professionnels 
(DUERP), un groupe de travail a été piloté afin de procéder à des visites de terrain visant 
à identifier et classer les situations à risque selon les 19 catégories définies par l’Institut 
national de recherche et de sécurité pour la prévention des accidents du travail et des 
maladies professionnelles (INRS) 22. Cette démarche a présenté un double intérêt : d’une 
part, elle a nourri la réflexion sur les outils de prévention, contribuant à leur conception et à 
leur expérimentation ; d’autre part, elle a permis d’affiner l’analyse des risques présents 
dans les situations professionnelles quotidiennes. L’expérience ainsi acquise constitue un 
socle mobilisable pour anticiper et agir sur les risques psychosociaux, souvent plus diffus 
mais néanmoins délétères pour les collectifs de travail. L’observation des différentes 
situations rencontrées a également mis en évidence que l’absence de reconnaissance 
constitue un facteur fréquemment ressenti par les agents comme source de malaise ou de 
désengagement. 

Ces constats conduisent à formuler l’hypothèse selon laquelle la reconnaissance, pour être 
efficace et acceptée, doit répondre à des modalités précises. Les travaux de P. Zawieja et 

                                                
22 INRS, Evaluation des risques professionnels - ED 840, mars 2024 
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J.-C. Villette, dans La reconnaissance au travail23, précisent ces critères afin d’éviter que 
les actes de reconnaissance ne se réduisent à une caricature cherchant à « extorquer 
l’engagement des salariés par des astuces de management ». Ils doivent ainsi être sincères 
(authentiques et empreints de franchise), émis par une hiérarchie proche (supérieur 
immédiat ou, plus exceptionnellement, dirigeant), protéiformes (pratiques, mots, gestes), 
adaptés à la personne, légitimes et cohérents. Enfin, ils nécessitent une mise en pratique 
quotidienne afin de produire des effets durables sur l’engagement et la cohésion. 
 

2.1 Les outils de reconnaissance individuelle des agents dans leur 

singularité 

2.1.1 La bienveillance, posture de reconnaissance active  

 
 Avant d’examiner ses implications concrètes, il convient de préciser ce que l’on 
entend par bienveillance dans le contexte managérial. 
 
Dans un article consacré aux enjeux du management bienveillant, D. Ansould et R. Délecta 
invitent à dépasser l’intention bienveillante et interroger les leviers concrets du 
management : « La bienveillance est un mot très à la mode dans la littérature managériale. 
Elle signifie souhaiter le bien. Mais personne n’a intention de mal. Or, beaucoup d’équipes 
manquent de bienveillance managériale : l’intention ne suffit pas. Alors, comment traduire 
en actes l’intention ?24 »  
 
En effet, la bienveillance, souvent évoquée comme un mot « à la mode » dans la littérature 
managériale, n’est pas qu’un principe éthique ou une posture naïve. Elle constitue une 
stratégie managériale à part entière, fondée sur l’écoute, la reconnaissance de l’autre, et la 
recherche d’un équilibre entre exigence et attention portée aux personnes. 
 
Dès lors, cette réflexion s’appuie sur la définition du management bienveillant que donne 
P.-M. Burgat dans Manager avec l’intelligence émotionnelle, comme le résultat de 
« compétences professionnelles s’appuyant sur une éthique, des valeurs partagées, une 
posture de bientraitance et une perspective de recherche de sens du travail25. » Cette 
approche valorise une posture d’accompagnement, de compréhension, de franchise, tout 
en maintenant un cadre structurant.  
 
 L’analyse des fondements de la bienveillance managériale permet de saisir les 
référents éthiques et philosophiques qui structurent son application concrète dans les 
relations de travail. 
 

                                                
23 P. Zawieja et J.-C. Villette, La reconnaissance au travail, Gestions hospitalières, n°639, octobre 
2024 
24 Dominique Ansould et Rémi Délecta, Vous avez dit management bienveillant ? Gestions 
hospitalières, n°640, novembre 2024 
25 P.-M. Burgat, Manager avec l'intelligence émotionnelle : pour concilier efficacité et bien-être au 
travail, 2024  
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En premier lieu, Aristote dans L’Éthique à Nicomaque distingue la bienveillance de l’amitié : 
elle ne suppose pas de réciprocité, mais un regard posé sur l’autre, avec le souhait qu’il 
aille bien26. C’est une disposition morale, un mode de relation fondé sur la reconnaissance 
de l’altérité. Dans la pratique du personnel d’encadrement, cette bienveillance peut 
s’apparenter à souhaiter du bien sans infantiliser, ni contraindre, sans pour autant 
d’identifier à de la communication. Ainsi, « La bienveillance institue des règles ouvertement 
destinées à garantir l’écoute, l’expression, l’accès à l’information, la participation à la 
décision, la coopération.27 » 
 
Ensuite, Thomas d’Aquin dans la Somme théologique fait de la bienveillance une volonté 
active de faire le bien, c’est une action et non un sentiment28. La bienveillance devient ainsi 
un acte concret, orienté vers le bien d’autrui, et non un simple affect ou une posture molle.  
 
Enfin, Kant dans la Métaphysique des mœurs en fait exigence rationnelle et universelle, 
une forme de devoir envers l’humanité. Elle n’est pas dépendante de nos variations 
d’humeurs et du caractère sélectif de nos affinités. Elle fonde un contexte favorable à la 
création de la relation de confiance dans un respect mutuel29.  
 
Ces références ont permis d’enrichir la conception de la bienveillance en management : 
celle-ci ne se limite pas à la simple cordialité ou à l’empathie, mais constitue une ligne 
directrice éthique traduite par des actes, des cadres, des règles partagées et une constance 
dans l’attention portée aux personnes. La bienveillance apparaît ainsi comme une exigence 
structurante, donnant sens à la fonction d’encadrement. 
 
 Dès lors, il convient d’exposer comment la posture managériale bienveillante se 
manifeste autant dans le fond des décisions que dans la forme de leur communication. 
 
D’une part, la bienveillance peut s’incarner à travers les micro-gestes du quotidien ou la 
parole formelle : remercier par courriel, s’excuser pour un retard, prendre le temps de 
répondre ou faire preuve de cordialité. L’observation de pratiques managériales montre que 
des comportements constants, polis, chaleureux et disponibles donnent une consistance 
humaine aux échanges, y compris dans des situations de tension. La reconnaissance peut 
se manifester également par l’attention portée à la relation, jusque dans les détails du 
quotidien, renforçant ainsi la cohésion d’équipe. Ces attentions influencent la qualité des 
relations professionnelles et contribuent à instaurer un climat sécurisant et mobilisateur. 
 
D’autre part, d’autres expériences m’ont montré comment la bienveillance pouvait être 
organisée dans la prise de décision. Durant le stage de direction, j’ai assisté au bureau des 
soins hebdomadaire, piloté par la directrice des soins, qui est un espace de parole et de 
régulation pour les cadres de santé. Il favorise leur participation, leur permet d’exprimer 
leurs idées et leurs contraintes, et renforce la cohésion de l’encadrement. Ce type 
d’initiative montre que la bienveillance peut être structurée, ritualisée, et servir une 

                                                
26 Aristote, Éthique à Nicomaque, Livre IX, chap. 5, trad. J. Tricot, 1990, p. 540 
27 Rodet et Desjacques, Le management bienveillant, Eyrolles, 2017 
28 Thomas d’Aquin, Somme théologique, tome 1, p. 23-27 (traité de la charité), XIIIe 
29 Emmanuel Kant, Métaphysique des mœurs, trad. A. Philonenko, 1993, p. 131 
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dynamique collective durable. Elle devient un levier de reconnaissance, de 
responsabilisation, et de mobilisation. 
 
Enfin, la bienveillance ne s’oppose pas à la fermeté dans le management : elle n’exclut ni 
l’exigence ni la responsabilité. Un épisode observé dans le cadre du groupe de travail 
chargé d’élaborer la procédure d’accueil pour les nouveaux arrivants illustre la tension entre 
bienveillance et nécessaire fermeté. Une agente initialement sollicitée pour contribuer au 
projet a décliné la proposition, affirmant ne pas être compétente, et a renvoyé vers une 
autre collègue. Les sollicitations suivantes ont donné lieu à un travail tardif et de qualité 
insuffisante. Après un échange avec la responsable, confirmant les difficultés déjà connues 
avec cette agente, une adaptation de la posture managériale a été adoptée : plutôt que de 
lui confier une mission descendante, son expertise a été sollicitée et valorisée. Cette 
approche a produit temporairement des résultats satisfaisants, la mission étant 
correctement réalisée. Toutefois, lors d’une nouvelle demande quelques mois plus tard, 
l’attitude de l’agente est redevenue fermée et contestataire, nécessitant l’intervention de la 
hiérarchie et un rappel des conséquences en cas de non-respect des obligations. 
 
Ces observations montrent que la bienveillance, si elle demeure constante et intégrée à 
une communication respectueuse et valorisante, ne suffit pas toujours à garantir l’exécution 
des missions. Un recadrage ferme, mais respectueux, reste nécessaire lorsque les limites 
de la coopération sont franchies30. La pratique managériale bienveillante inclut donc la 
capacité à exprimer clairement les difficultés et à maintenir des attentes exigeantes dans 
un cadre sécurisé. Certains agents perçoivent également cette bienveillance par la mise en 
place d’un cadre strict et structurant, qui renforce le sentiment de sécurité et la clarté des 
responsabilités. 
 
 Ainsi, la bienveillance n’est pas synonyme de permissivité. Elle peut être une 
manière d’élever la relation en reconnaissant l’autre dans ses difficultés, mais elle doit 
s’articuler avec une posture d’autorité assumée, surtout quand la dynamique collective est 
menacée. Bienveillance et autorité ne s’opposent pas, mais se complètent pour instaurer 
un climat de confiance et de responsabilité. 
 
 Cependant, si cette posture empathique représente un idéal, sa mise en œuvre 
dans le contexte hospitalier peut s’avérer complexe. Le manager fait face à des contraintes 
fortes, telles que la charge de travail importante, les exigences de performance et les 
impératifs organisationnels, qui limitent souvent le temps disponible pour une écoute 
approfondie. Maintenir l’équilibre entre empathie et distance professionnelle est également 
un exercice délicat, surtout lorsqu’il doit prendre des décisions difficiles. De plus, la diversité 
des profils et des sensibilités rend parfois difficile la compréhension fine de la réalité vécue 
par chacun. Ainsi, l’empathie managériale doit être envisagée comme un objectif évolutif, 
adapté aux contextes et aux ressources disponibles. 
 
 Enfin, ce concept est à rapprocher de celui de l'empathie managériale, qui constitue 
une forme essentielle de reconnaissance car elle va au-delà de la simple appréciation des 
résultats ou des performances. Elle consiste à comprendre et à prendre en compte la réalité 

                                                
30 Rémi Juët, La boite à outils du manager, 2020 
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vécue par chaque agent, dans sa dimension humaine, émotionnelle et professionnelle. Par 
cette posture, le manager reconnaît non seulement les compétences et les contributions de 
la personne, mais aussi son individualité, ses émotions, ses difficultés et ses besoins. 
 
Toutefois, l’empathie managériale comporte aussi des risques pour le manager. En effet, 
s’impliquer dans la réalité émotionnelle et personnelle des agents peut entraîner une charge 
émotionnelle importante, voire un épuisement. Le manager doit également veiller à garder 
une distance professionnelle suffisante afin de ne pas perdre en objectivité ni en autorité, 
notamment lorsqu’il doit prendre des décisions difficiles. De plus, une empathie perçue 
comme inégale entre les membres de l’équipe peut générer un sentiment d’injustice et 
fragiliser la cohésion collective. Enfin, ce temps consacré à l’écoute et à la compréhension 
peut entrer en tension avec les autres exigences managériales, telles que l’atteinte des 
objectifs ou la gestion des contraintes organisationnelles. 
 
Plus globalement, l’empathie ne peut à elle seule répondre à toutes les difficultés 
rencontrées par les agents, ni résoudre les limites structurelles ou institutionnelles du 
système. Elle peut parfois créer une vulnérabilité managériale en affaiblissant la posture de 
leader. Par ailleurs, elle peut nourrir des attentes élevées chez les agents, qui ne seront 
pas toujours réalisables. Enfin, sa pertinence dépend aussi de la capacité du manager à 
s’adapter aux différences culturelles et individuelles, sous peine d’être mal comprise ou 
inefficace. 
 
 

2.1.2 L’encouragement  

 

 L’encouragement constitue une forme efficace de reconnaissance, car il valorise 
l’agent dans sa trajectoire, en soulignant ses potentialités et ses efforts plutôt que de se 
limiter à ses résultats. Il désigne l’ensemble des actions, paroles et attitudes visant à 
soutenir, motiver et valoriser les membres de son équipe, et vise à renforcer leur 
engagement et leur sentiment d’appartenance. Que ce soit dans un cadre formel et 
institutionnalisé comme celui de l’évaluation ou de la promotion professionnelle ou dans un 
cadre informel à l’occasion de retours d’expérience, il valorise l’agent dans toutes les 
perspectives qu’il peut offrir à la structure. Cela peut passer par des félicitations, des 
remerciements, l’écoute active, la reconnaissance des efforts, ou encore le soutien en cas 
de difficulté. 
 
 D’une part, l’encouragement peut se manifester régulièrement et de façon 
institutionalisée, comme par exemple à l’occasion des entretiens d’évaluation ou des 
demandes de promotions profesionnelles. 
 
L’observation des réunions de promotion professionnelle met en évidence la manière dont 
les agents sont reconnus dans leur parcours. Lors de ces séances, les candidats exposent 
leurs projets de formation devant un jury de direction. Ce temps, où chacun revient sur son 
parcours, ses motivations et ses choix, constitue un moment rare de reconnaissance 
institutionnelle. L’attention bienveillante, les remarques constructives et le regard valorisant 
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porté sur chaque candidat confèrent à ces échanges une tonalité singulière. Loin de se 
limiter à un passage formel, l’entretien devient un espace de valorisation du chemin 
parcouru et d’encouragement pour la suite. Il permet de percevoir à la fois le potentiel de 
l’agent dans son individualité et sa contribution possible au collectif. 
 
Un exemple particulièrement marquant illustre cette dimension : lors d’une de ces réunions, 
une directrice a exprimé, avec émotion, sa fierté envers un agent suivi depuis sa sortie de 
l’institut de formation en soins infirmiers (IFSI). Elle l’a encouragé à continuer de se former 
en soulignant ses qualités et ses capacités. Ce type de reconnaissance, profondément 
personnelle, mobilise l’expression sincère de sentiments professionnels. L’émotion, 
lorsqu’elle est exprimée avec justesse, constitue un levier de reconnaissance puissant : elle 
montre à l’agent qu’il n’est pas un simple rouage du dispositif, mais une personne dont 
l’engagement et l’évolution suscitent un intérêt réel et valorisant. 
 
L’encouragement agit ainsi à la fois comme moteur individuel et comme ciment collectif, car 
il nourrit la confiance, l’estime et le sentiment d’utilité de chacun au service du projet 
commun. 
 
 D’autre part, l’encouragement peut se manifester de façon informelle à l’occasion 
d’un retour d’expérience sur une mission assurée par l’agent. Ces pratiques, que l’on 
nomme en anglais feed-back, apparaissent comme un moment privilégié pour le manager 
de valoriser les efforts de l’agent et de lui donner les clés pour qu’il évolue positivement. 
Encourager l’agent en considérant ses acquis et son potentiel possède un impact positif sur 
son engagement pour le collectif. 
 
 

2.2 Les outils de reconnaissance collective des agents dans leur 

diversité 

2.2.1 La participation au management  

 

 Le management participatif constitue un levier de reconnaissance particulièrement 
pertinent car il s’adresse au collectif. Il repose sur des principes de gouvernance qui 
articulent horizontalité, écoute active, accompagnement des équipes, et intelligence 
collective. Cette approche n’abolit pas la hiérarchie mais la réinvente : il ne s’agit plus de « 
diriger » au sens vertical, mais de donner sens, de créer du lien, et de faire émerger des 
décisions à partir de la diversité des expertises. La démarche collaborative suppose un 
partage de la responsabilité à toutes les étapes, encourage l’apprentissage collectif, et 
renforce la confiance des professionnels en leurs capacités en reconnaissant l’apport de 
ces dernières. 
 
La démarche collaborative permet une plus grande acceptabilité des décisions. C. 
Bauchetet, P. Colombat et S. Trager dans l’article Management participatif : une clé du 
bien-être au travail ? rappellent qu’en mobilisant les savoirs des professionnels, les 
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décisions sont non seulement enrichies, mais aussi mieux acceptées et appliquées31. Cela 
donne du sens à l’action collective. Cette forme de reconnaissance professionnelle prend 
la forme d’une valorisation explicite des compétences et idées de chacun. L’écoute et 
l’intégration des propositions dans les décisions créent un sentiment d’utilité et 
d’appartenance. 
 
L’un des outils pour mettre en place cette approche participative du management est la 
mise en place de comités de pilotage ou de groupes de travail thématiques qui ont pour 
mission de décider des améliorations organisationnelles. Afin de reconnaître chaque 
compétence et expertise, il est important d’assurer une représentativité équilibrée des 
différents services et métiers répondant aux besoins du projet. 
 
En derniers recours, en cas d’immobilisme, le directeur se réserve la faculté de trancher 
pour éviter les situations de blocage. Il peut aussi orienter la participation si elle ne semble 
pas adaptée ou pertinente. La participation ne signifie pas l’abdication du pouvoir 
décisionnel : elle suppose au contraire de savoir quand trancher, comment expliciter la 
décision, et comment encadrer la dynamique collective. 
 
 Le cahier technique de la Fédération Hospitalière de France (FHF) sur le 
management participatif vient conforter ces pratiques32. Il promeut la création d’une culture 
managériale durable qui fait de la participation un cadre de fonctionnement ordinaire. Le 
cahier technique reconnait trois types de démarches, que j'ai pu observer :  
- Démarche interventionnelle (repose sur des actions concrètes et rapides menées par 

une équipe, avec une implication ponctuelle des agents pour résoudre un problème 
identifié) : cette logique a été expérimentée dans le cadre d’un groupe de travail 
interprofessionnel chargé de construire le DUERP. En croisant les points de vue, le 
groupe a co-construit une méthode opérationnelle adaptée. Ce processus a non 
seulement abouti à la production d’un outil, mais a également renforcé la cohésion du 
groupe et valorisé les compétences de chacun. 

- Démarche coopérative (implique une collaboration entre agents et encadrants dans 
l’élaboration de solutions, en valorisant les savoirs d’usage tout en conservant une 
certaine hiérarchie dans la décision) : un comité de direction commune entre la ville et 
hôpital a été initié par la directrice afin de permettre de présenter et suivre les projets à 
impact partagé. Le projet de plateforme commune ville-hôpital, porté dans son 
organisation et son financement par l’hôpital mais destiné à être piloté par tous, s’inscrit 
dans une logique coopérative au sens du guide FHF. Ce modèle repose sur la 
complémentarité des expertises des acteurs la ville et de l’hôpital pour résoudre les 
problèmes de liaison qui se posent. Cette coopération inter-institutionnelle est une autre 
forme de reconnaissance, plus large, où la diversité des acteurs devient une richesse 
pour le système. 

- Démarche collaborative (vise une co-construction entre tous les acteurs, sur un temps 
long, dans une logique d’égalité des contributions et de transformation en profondeur des 
pratiques) : dans le cadre de l’élaboration du livret d’accueil sous forme de serious game 

                                                
31 C. Bauchetet, P. Colombat, S. Trager, Management participatif : une clé du bien-être au travail ?, dans 
Objectif Soins et management n°209, octobre 2012 
32 Fédération Hospitalière de France, Cahier technique sur le management participatif et collaboratif, 2023 



 

- 26 - Mélodie ROURE - Mémoire de l'Ecole des Hautes Etudes en Santé Publique - 2025 

avec le groupe de travail pluridisciplinaire, les points de vue des participants ont été 
considérés comme légitimes du fait de leurs expertises propres et structurants pour le 
contenu, en considérant que leur connaissance du terrain leur conférait une légitimité sur 
les éléments à transmettre. Cette démarche a permis de produire un livret à la fois 
pertinent, incarné et adapté aux réalités de chaque métier, renforçant ainsi l’appropriation 
de l’outil par les professionnels eux-mêmes. À travers ce processus, chacun a pu prendre 
la mesure de son importance dans le collectif. Concrètement, la responsabilité du 
contenu a été partagée et les membres du groupe étaient acteurs de la démarche. 

 
 Enfin, cette réflexion rejoint les apports de la littérature sur le leadership partagé, tel 
que présenté par Marc Dumas dans Quel management pour faire équipe ?. Le leadership 
n’est plus l’apanage d’un seul mais s’exerce en équipe33. Cela modifie profondément la 
posture du directeur d’hôpital. J’ai compris, en observant ces dispositifs, que la mission du 
directeur d’hôpital n’est pas de tout porter mais de créer les conditions pour que chacun 
puisse porter sa part. La reconnaissance ne passe donc pas seulement par des mots ou 
des marques symboliques, mais par la possibilité donnée à chacun de se sentir acteur, 
légitime et utile dans un projet collectif dont les enjeux et les objectifs sont connus et 
partagés par l’équipe. 
 

 

2.2.2 La présence régulière dans les services  

 

 Dans le quotidien d’un établissement, la reconnaissance passe aussi par la 
présence concrète, simple et régulière dans les services. Aller au contact des équipes 
consiste à témoigner d’un intérêt pour le travail quotidien des agents et écouter ce qu’ils 
ont à dire. Les visites, même informelles, peuvent envoyer un signal fort : celui que les 
agents comptent, que leur réalité est vue et prise en compte, et que la direction se déplace 
vers les agents. Cette présence n’a de sens que si elle est portée par une intention claire : 
valoriser, remercier, se rendre disponible, tisser du lien humain au-delà des fonctions. 
 
 L’expérience menée durant le stage montre que se souvenir des personnes 
rencontrées et personnaliser la relation constitue déjà une forme de reconnaissance de leur 
engagement. À l’issue du stage d’observation, la question de la pérennisation du contact 
avec les agents ne travaillant pas dans le service a émergé. Une démarche consistant à 
consigner dans un carnet le nom des personnes rencontrées a été mise en œuvre, 
permettant lors du retour en stage de direction de visiter tous les services et de saluer 
chaque agent par son prénom. Ce geste, simple mais intentionnel, a été perçu comme une 
forme de considération, signalant que le temps accordé précédemment était reconnu. Cette 
pratique, adaptée à la taille de l’établissement, peut constituer un moyen pour le manager 
de mettre en œuvre une reconnaissance individuelle auprès des agents. 
 
Cette observation montre que cette pratique, en apparence simple, n’est pas toujours facile 
à maintenir dans le quotidien d’un directeur, pris dans une charge de travail dense, parfois 

                                                
33 Marc Dumas, Quel management pour faire équipe ?, Soins cadres n°153, septembre 2024 
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sans réel prétexte pour visiter un service. En effet, si la première fois peut s’appuyer sur un 
motif évident (souhaiter la bonne année, se présenter après son arrivée), les suivantes 
peuvent être plus délicates à justifier. Sans un objectif clair, la démarche peut être mal 
interprétée : contrôle déguisé, curiosité déplacée, voire intrusion dans un espace de travail 
déjà sous tension. Cela demande donc un dosage fin entre visibilité, légitimité et sincérité.  
 
L’usage de prétextes concrets mais légers, tels que remercier pour une action ou répondre 
directement plutôt que par courrier électronique, constitue un effort de présence favorisant 
le lien quotidien. C’est un effort de présence qui, dans un petit établissement, est possible, 
et qui renforce un lien quotidien. Comme mon établissement de stage est en direction 
commune, j’ai toutefois constaté que nos directeurs prennent systématiquement le temps 
de faire un tour des services lorsqu’ils se rendent dans des établissements autres que leur 
site de rattachement, dans une volonté de contact et de visibilité managériale.  
 
Au-delà de cette logique de visibilité, la seule présence du directeur, sans forcément 
intervenir, peut contribuer à apaiser certaines tensions ou à faire émerger des solutions. Se 
déplacer, c’est parfois permettre la résolution de difficultés par une simple attention portée, 
sans prise de parole formelle, mais avec une posture d’écoute et de disponibilité. 
 
 Cette approche peut être rattachée à une forme d’encadrement pédagogique 
impulsée par l’EHESP, qui, en incitant les élèves-directeurs à aller à la rencontre des 
équipes de terrain, manifeste une reconnaissance implicite de la portée symbolique et 
managériale de ces visites. Cette orientation est relayée de manière cohérente par la 
direction de filière, comme en témoigne l’interpellation récurrente de notre directrice à un 
an d’intervalle : « Allez-vous dans les services ? » La répétition de cette question, inscrite 
dans la durée, traduit un enjeu qui dépasse la seule dimension organisationnelle pour 
relever d’une culture managériale et d’une posture professionnelle attendue. Elle met 
également en lumière un glissement progressif : au fil du cursus, nombre d’élèves-
directeurs tendent à s’éloigner du terrain. Cette observation conduit à considérer que la 
visite de service ne va pas de soi. Elle suppose une démarche délibérée, une posture 
adaptée, et parfois un effort de dépassement de certains freins — liés au rythme, au regard 
des équipes ou à l’absence d’objectif explicite — pour maintenir un lien tangible avec les 
réalités professionnelles quotidiennes. 
 
Dans le cadre des visites menées pour le groupe de travail DUERP, les interactions ont été 
l’occasion de valoriser les agents par l’écoute et le remerciement. Chaque visite a donné 
lieu à la rédaction d’un mot de gratitude à l’attention des services, soulignant la valeur de 
leur contribution. Cet acte de reconnaissance collective a contribué à consolider les liens 
entre métiers et a permis de donner du sens à une démarche réglementaire souvent perçue 
comme purement administrative. 
 
 Ainsi, les visites dans les services sont un moment clé où la reconnaissance prend 
tout son sens, illustrant qu’elle ne repose pas uniquement sur des interactions individuelles 
mais aussi sur une attente institutionnelle qui engage l’ensemble de la hiérarchie. À 
l’occasion de la tournée des vœux en janvier, réalisée avec deux collègues directrices, 
certaines réactions ont mis en lumière une attente de reconnaissance venue « d’en haut ». 
Des agents ont noté que seuls les directeurs adjoints venaient les voir, comme si la 
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reconnaissance manquait de légitimité si elle ne provenait pas de la direction générale. Elle 
montre que la reconnaissance n’est pas qu’une affaire de posture individuelle : elle peut 
aussi porter une attente institutionnelle, une symbolique forte qui engage toute la chaîne 
hiérarchique. 
 
 

2.3 Les outils de reconnaissance individuelle et collective  

2.3.1 Le dialogue et l’écoute 

 

 Le dialogue et l’écoute ne se réduisent pas à de simples qualités humaines que l’on 
attend d’un manager : ils sont les leviers concrets d’un management de la reconnaissance, 
capables de structurer la confiance et de réguler les tensions. La reconnaissance naît alors 
de cette qualité de présence active dans le dialogue ou passive dans l’écoute, l’empathie, 
et la compréhension. 
 
 D’une part, l’écoute managériale peut revêtir des fonctions très différentes selon les 
contextes, mais elle demeure toujours un acte fort de reconnaissance. Lorsqu’elle est 
mobilisée dans des situations tendues ou d’inquiétude, l’écoute permet avant tout de 
désamorcer les tensions. Il ne s’agit pas uniquement de laisser l’agent s’exprimer mais bien 
d’aménager un temps et un espace propices à l’expression d’un malaise ou d’une 
interrogation, sans précipiter la réponse.  
 
Par exemple, un agent du groupe de travail chargé de la mise à jour du DUERP a exprimé 
devant ses collègues une inquiétude quant à la mise en œuvre des recommandations 
formulées dans le Plan d’action pour la prévention des risques liés à l’activité physique au 
travail (PAPRIPACT). Il redoutait que cette démarche ne soit qu’un exercice administratif 
sans effet tangible sur le quotidien des équipes. Sa remarque a généré une certaine 
agitation, signe que d’autres partageaient cette crainte. L’accueil de cette objection a 
consisté à écouter et rassurer les participants sans minimiser leurs préoccupations, en 
précisant que les actions prioritaires seraient mises en œuvre progressivement sur 
plusieurs années et que les moyens disponibles restaient à confirmer. J’ai également été 
transparente sur l’incertitude des moyens, en m’engageant à faire remonter leurs 
préoccupations. Un retour d’information a été assuré, incluant la communication des 
éléments positifs concernant l’engagement de financement.  
 
L’écoute, dans ce cas, a été un outil de régulation et d’apaisement collectif. Ce retour 
d’information, rendu possible par un dialogue constant, a été bien accueilli. La question 
relative à la manière de gérer la situation s’il aurait fallu annoncer un manque de moyens 
pour cette mission se pose tout de même. 
 
Toutefois, l’écoute ne se limite pas à la gestion des tensions  : elle prend aussi tout son 
sens dans la relation quotidienne. A. Rattenni dans La fabrique du changement explique 
qu’il est possible de porter de l’intérêt à travers une reconnaissance exprimée 
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régulièrement, de manifester une attention particulière pour chacun chaque jour34. Se 
souvenir d’un détail de vie personnelle, relancer une conversation entamée la veille, 
manifester de l’intérêt pour ce qui préoccupe ou motive un agent – autant de signes qui 
traduisent une écoute attentive et une reconnaissance implicite de la personne. Il s’agit 
d’une écoute gratuite, non instrumentalisée, mais qui produit des effets profonds et durables 
dans la relation de travail.  
 
Par exemple, lors des réunions bimensuelles avec les organisations syndicales, la directrice 
des ressources humaines prenait systématiquement le temps de demander des nouvelles 
aux représentants du personnel. Ce moment d’échange informel contribuait à détendre 
l’atmosphère et à instaurer un lien autour de la relation de travail. 
 
 D’autre part, le dialogue en milieu hospitalier favorise la reconnaissance des 
professionnels en valorisant leur expertise et en renforçant leur engagement. Il permet 
également de réguler les émotions, en offrant un espace d’expression et de soutien, 
essentiel face aux défis du quotidien. 
 
Dans un autre contexte, celui d’un préavis de grève, le dialogue a joué un rôle clé. Les 
représentants syndicaux exprimaient un fort sentiment de non-reconnaissance ressenti par 
un service spécifique, lié à des demandes de matériel restées sans suite. Lors d’une 
réunion avec la direction, la directrice générale a entendu cette revendication, mais a 
également su replacer les faits dans leur globalité. Elle a rappelé que ce service bénéficiait 
d’un investissement de 9 millions d’euros pour des travaux visant à agrandir et moderniser 
les espaces de travail. Cette réponse n’était pas une fin de non-recevoir, mais une manière 
de remettre en perspective les efforts engagés par l’établissement. Le dialogue a permis 
de rééquilibrer la discussion et d’éviter que l’émotion ne prenne le pas sur la réalité.  
 
Dès lors, le dialogue et l’écoute sont aussi des formes d’accompagnement : ils autorisent 
les doutes, organisent les réponses, et rendent visible la prise en compte des besoins 
exprimés.  
 
 

2.3.2 Le savoir-dire « merci » 

 

 Remercier, dans un contexte professionnel, ne se réduit pas à une simple formule 
de politesse ou à un automatisme relationnel. Exprimer sa gratitude, de manière explicite, 
contextualisée et régulière, permet de reconnaître concrètement l’effort, l’engagement et la 
responsabilité que les professionnels investissent dans une mission. Cela contribue à 
nourrir leur sentiment d’utilité, à renforcer leur motivation et à créer un lien de confiance et 
de respect mutuel. Le remerciement devient alors un levier relationnel qui, lorsqu’il est 
incarné, soutient la dynamique collective de servir le service public hospitalier. 
 

                                                
34 Hervé Heinry (dir.), La fabrique du changement au quotidien, Paroles de directeurs, « Manager 
avec bonheur », témoignage d’Alphonse Rattenni, Éditions de l’EHESP, 2016 
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 Le savoir-dire “merci” est un savoir-être à part entière. Accorder de la 
reconnaissance par le remerciement doit être fait correctement pour porter du sens. En 
effet, le remerciement peut revêtir plusieurs fonctions et peut considérer tant la 
reconnaissance de la pratique de travail, l’investissement dans le travail, résultats du travail 
35. En pratique, il peut reconnaître un résultat mais il peut aussi — et peut-être surtout — 
mettre en lumière un effort discret, constant, soutenu dans le temps, parfois moins 
spectaculaire mais tout aussi essentiel au bon fonctionnement collectif. Remercier, dans ce 
cas, c’est reconnaître la persévérance, la fiabilité, l’engagement silencieux, qui ne 
cherchent pas nécessairement de retour immédiat mais méritent pleinement d’être 
valorisés. Ce type de remerciement, lorsqu’il est sincère et contextualisé, peut 
profondément nourrir le sentiment de reconnaissance des agents, en particulier pour ceux 
dont l’action est moins exposée mais dont la contribution structure durablement la qualité 
du service. 
 
Dans les contextes professionnel et personnel, l’expression de la reconnaissance constitue 
une pratique importante. Depuis le début du stage de direction, une démarche systématique 
de remerciement des membres des groupes de travail à l’issue de chaque session a été 
mise en place, contribuant à valoriser l’utilité de leurs expertises ainsi que le temps 
consacré au projet collectif. 
 
 Une limite intéressante de cette approche est que l’expression de la gratitude ne 
peut se limiter à un niveau individuel. Lors d’une réunion avec les membres d’un groupe de 
travail, l’un d’eux a souligné que « dire merci n’est pas suffisant », précisant qu’il appréciait 
le respect qui lui était témoigné mais qu’il souhaitait que les remerciements soient 
également exprimés par les directeurs ayant confié la mission. Pour lui, la reconnaissance 
devait également venir de la hiérarchie à laquelle il se sent redevable. Dès lors, la 
reconnaissance attendue par les agents ne se limite pas à celle que l’on donne au plus près 
du terrain. Elle engage l’ensemble de la ligne managériale, depuis le chef de projet 
jusqu’aux décideurs. Elle interroge notre capacité à faire circuler la reconnaissance dans 
toutes les strates de l’organisation. 
 
Cette idée trouve un écho particulier dans la réunion tendue précitée entre les syndicats et 
la direction en contexte de grève. La cheffe d’établissement avait alors sincèrement 
remercié les représentants syndicaux pour leur travail constant de défense des intérêts du 
personnel. Ce moment, porteur de sens, dépassait le simple échange de courtoisie : il 
traduisait une reconnaissance institutionnelle qui, venant du sommet de l’organisation, 
contribuait à apaiser le dialogue et à légitimer les engagements de chacun. 
 
 Finalement, afin de considérer le remerciement pleinement comme un acte de 
management, il ne doit pas être isolé. Il doit s’inscrire dans une chaîne de reconnaissance 
cohérente, partagée et incarnée à tous les niveaux. Dans le cadre du stage, une posture 
d’interface bienveillante a été adoptée, visant à faire circuler la reconnaissance entre les 
différents niveaux hiérarchiques, sans se positionner comme porte-parole officiel ni imposer 
une interprétation personnelle des situations. L’accent a été mis sur la valorisation du travail 
réalisé par les équipes, notamment en rendant visibles leurs efforts auprès des directeurs, 

                                                
35 P. Zawieja et J.-C. Villette, La reconnaissance au travail, Gestions hospitalières, n°639, octobre 
2024 
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avec respect et discernement. Cette approche suggère des pistes pour une réflexion 
ultérieure sur sa prolongation dans le cadre d’une équipe de direction future. 
 

2.3.3 La qualité de vie au travail, une politique de reconnaissance au service du 

collectif  

 

 Il est parfois tentant de penser la qualité de vie au travail (QVT) comme un ensemble 
d’actions techniques ou réglementaires, orientées vers l’amélioration des conditions 
matérielles de travail. Pourtant, la QVT est bien plus que cela : elle constitue un levier de 
reconnaissance, à condition d’être pensée dans une culture de la considération. À ce titre, 
elle devient une manière d’institutionnaliser la reconnaissance dans l’organisation du 
travail, en l’intégrant aux dispositifs de gestion des ressources humaines et à la stratégie 
de l’établissement. Elle agit ainsi comme une forme de reconnaissance structurelle, qui ne 
repose pas uniquement sur l’initiative individuelle d’un manager, mais sur un cadre partagé 
et durable. 
 
 L’intérêt de la QVT comme outil de reconnaissance tient au fait qu’elle opère à deux 
niveaux complémentaires : elle reconnaît la personne dans son individualité, tout en 
participant à la construction d’un collectif de travail apaisé, équitable et mobilisé. 
 
Au niveau individuel, la QVT permet d’identifier les besoins spécifiques de chaque agent : 
contraintes personnelles, état de santé, trajectoire professionnelle, aspirations. Elle 
propose des réponses concrètes : aménagement du poste, conciliation des temps de vie, 
parcours de formation, reconnaissance de compétences. C’est une forme de 
reconnaissance de la singularité, au sens de « prise en compte » de ses implications 
quotidiennes, qui valorise le fait que chacun contribue depuis une place particulière, avec 
ses forces et ses vulnérabilités. L’attention portée à l’équilibre entre vie professionnelle et 
vie personnelle en est un levier central : en soutenant cet équilibre, le manager favorise un 
engagement durable, fondé sur le respect du rythme et des contraintes de chacun. 
 
Au niveau collectif, la QVT vise à instaurer un climat de travail propice à la coopération, au 
respect mutuel et à l’équité. En prenant en compte les conditions de travail, la charge 
mentale, la dynamique d’équipe, elle agit sur la qualité des relations professionnelles et sur 
la perception de justice au sein de l’organisation. En cela, elle répond à un besoin essentiel 
de reconnaissance partagée de l’action collective, qui dépasse la simple reconnaissance 
individuelle. 
 
Un exemple de l’articulation entre reconnaissance individuelle et politique collective est la 
démarche de conventionnement avec le FIPHFP, pilotée dans le cadre du stage. Cette 
démarche vise à reconnaître chaque agent en situation de handicap dans sa singularité, en 
adaptant les conditions de travail à ses besoins spécifiques, pour lui permettre de maintenir 
ou de développer son activité professionnelle dans de bonnes conditions. Au-delà de cette 
reconnaissance individuelle, la convention traduit aussi un engagement collectif de 
l’établissement en faveur de l’inclusion. Elle structure une politique handicap volontariste, 
portée par la direction, financée, suivie, et intégrée dans une stratégie de politique de 
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ressources humaines plus large. C’est ainsi une forme de reconnaissance institutionnelle : 
l’organisation assume pleinement sa responsabilité dans l’accueil et le soutien de tous les 
parcours, sans exception. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Partie 3 – Ma signature managériale : reconnaître la 

diversité pour la fédérer en un collectif  

 Cette troisième partie est consacrée à la définition de ma signature managériale, 
conçue comme un levier de reconnaissance de la diversité au service de la cohésion des 
collectifs. Elle s’attache d’abord à en expliciter les fondements philosophiques et les 
principes directeurs, avant de décliner les modalités concrètes de sa mise en œuvre à 
travers des pratiques managériales structurantes. Enfin, elle aborde les conditions 
d’évaluation et d’adaptation de cette posture dans la perspective de ma prise de 
fonctions, afin d’en assurer la pertinence, la cohérence et l’opérationnalité. 

3.1  La philosophie et les principes de ma signature managériale 

3.1.1  L’évolution de ma posture managériale au cours du temps  

Mélodie ROURE - Mémoire de l'Ecole des Hautes Etudes en Santé Publique - 2025 -  -33



-  - Mélodie ROURE - Mémoire de l'Ecole des Hautes Etudes en Santé Publique - 202534



3.1.2  La définition des principes de ma signature managériale 

 Ma signature managériale repose sur un ensemble de principes et valeurs que je 
m’efforce d’incarner au quotidien, et qui structurent ma manière d’exercer la fonction de 
direction. Comme le mentionne A. Rattenni dans La fabrique du changement ce sont les 
gestes répétés, dans leur sincérité et leur constance, qui traduisent par la posture du 
manager ses valeurs . La reconnaissance ne passe pas uniquement par des actes 36

symboliques : elle s’exprime dans la façon d’être présent, d’écouter, d’expliquer, de poser 
un cadre clair et d’assumer les décisions.  

 Ma conception du rôle de directrice repose sur trois principes que j’ai définis : 
l’incarnation de la valeur d’exemplarité, l’équilibre entre bienveillance et exigence, et la 
prise de décision accompagnée d’une démarche pédagogique. 

Premièrement, l’exigence d’intégrité personnelle se fonde sur la valeur professionnelle 
d’exemplarité. Ce principe d’exemplarité permet de susciter la confiance des équipes et 
de la mériter, non par l’autorité du statut, mais par une rigueur dans l’attitude et dans la 
prise de décisions. Cela implique d’être honnête, de soutenir les équipes, mais aussi de 
prendre, avec courage parfois, des décisions justes parfois difficiles. L’exemplarité 
constitue un levier essentiel de crédibilité. Elle repose sur la cohérence entre le discours 
et les actes, entre l’exigence exprimée aux équipes et les comportements adoptés par le 
manager. Chaque décalage entre parole et action est susceptible d’affaiblir la confiance et 
dégrader la relation. Comme l’écrit Marie-Odile Velut dans La fabrique du changement 
« le directeur a envers les professionnels un certain nombre d’exigences […]. Il se doit de 
montrer l’exemple par sa façon d’être et de faire, de faire, être en quelque sorte un 
modèle  ».  37

Deuxièmement, la fonction managériale ne peut se réduire ni à la proximité bienveillante, 
ni à l’autorité purement directive. Le manager doit savoir combiner l’attention portée aux 
personnes et l’exigence de résultats, dans un équilibre fin, évolutif, contextuel. Le 
management peut être à la fois facilitateur et structurant en se basant sur l’accessibilité et 
la participation, mais aussi en restant clair dans ses orientations et son cadre. Afin d’être 
perçu par son équipe comme présent, à l’écoute, capable de poser des repères et de 
donner une direction lisible, mais aussi capable de prendre des décisions quand cela 
s’impose, le manager doit développer des qualités personnelles et des compétences 
comportementales (soft skills). Parmi elles, je me suis fixée comme objectif de continuer à 
développer la capacité d’écoute, le sens de l’équité et l’assertivité. 

Troisièmement, un management juste et pédagogue implique de savoir prendre les 
décisions estimées bonnes pour le collectif. Cela suppose de faire preuve de pédagogie, 
notamment lorsque ces décisions sont difficiles à entendre ou à accepter. Ce principe ne 
consiste pas nécessairement à rechercher l’adhésion immédiate, mais à assurer une 

 Hervé Heinry (dir.), La fabrique du changement au quotidien, Paroles de directeurs, « Manager 36

avec bonheur », témoignage d’Alphonse Rattenni, Éditions de l’EHESP, 2016
 Hervé Heinry (dir.), La fabrique du changement au quotidien, Paroles de directeurs, « Directeur, une 37

posture construite sur des valeurs et un parcours de vie », témoignage de Marie-Odile Velut, Éditions 
de l’EHESP, 2016
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communication claire, contextualisée et réfléchie, permettant un accompagnement effectif 
vers la compréhension et l’acceptation des décisions. 

En définitive, je souhaite que mon style managérial s’incarne à la fois dans l’intention 
(porter des valeurs fortes) et dans l’action (les rendre visibles et lisibles au quotidien). 
C’est cette cohérence entre valeurs, comportements et décisions qui constitue, à mes 
yeux, le socle d’un management juste, mobilisateur et reconnu. Parce que ces principes 
constituent les fondements que je choisis de poser avant même d’entrer en fonction, 
l’enjeu sera de les maintenir dans le temps, malgré les contraintes du quotidien. Pour ce 
faire, je mobiliserai des outils et leviers managériaux concrets, que je présenterai dans la 
partie suivante. 

3.2 Instaurer des pratiques managériales pour créer une culture de la 

reconnaissance de et par chacun au service de tous  

La signature managériale se définit au travers de quatre composantes : les pratiques, 
les postures des managers, les principes et les protocoles managériaux. La posture et les 
principes ayant été définis plus haut, il convient à présent d’en mesurer la mise en oeuvre 
en proposant des pratiques et protocoles.  

L’objectif de l'ensemble de ce plan d'actions est d’instaurer une dynamique de cohésion 
par la reconnaissance de la diversité dans le groupe professionnel que je managerai. En 
effet, il s’inscrit dans les possibilités dont dispose un manager au sein de son service. Un 
tel plan d’action à destination d'autres services implique une réelle réflexion engagée 
avec le chef de service, le directeur responsable de service et les agents qui y travaillent.  

Il vise à structurer une vision à long terme. Pour que la reconnaissance soit un réel levier 
de cohésion, il est nécessaire d’avoir un plan stratégique clair sur la manière de l’intégrer 
durablement dans le fonctionnement du service. Le degré de mise en œuvre de ce plan 
est à adapter à la culture existante, aux dynamiques déjà en place et aux besoins 
identifiés dans chaque service. Une observation continue des pratiques managériales 
sera par conséquent importante durant la première année d'intégration à l’établissement. 
Ce plan, que je n’ai pu expérimenter que partiellement durant mon stage de direction du 
fait des limites structurelles de la mission (durée, absence de responsabilité hiérarchique 
directe), constitue néanmoins le socle de la démarche que je souhaite initier dès ma prise 
de fonctions. 

Axe 1 - Créer une culture de l’écoute et du dialogue  
La reconnaissance peut se créer par la qualité du lien entre le manager et les 
professionnels. Cela suppose de créer les conditions d’un dialogue authentique, ancré 
dans l’écoute active et la présence réelle. 
- Action 1 : saluer les équipes chaque matin, demander régulièrement des nouvelles, 

prendre le temps d’écouter si l’agent manifeste le besoin d’exprimer, savoir manifester 
de l’attention lors d’événements personnels ou professionnels (félicitations, doléances,  
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etc.). Il ne s’agit pas d’un simple rituel formel, mais bien d’une posture qui vise à 
permettre l’expression de situations parfois invisibles, dans une logique de prévention 
et de soutien professionnel. 

‣ Fréquence : quotidienne  
‣ Cible : les équipes avec qui je travaille au quotidien 

- Action 2 : mettre en place des temps d’échanges collectifs réguliers , tels que des 38

réunions mensuelles, mais aussi des espaces de parole ponctuels adaptés aux 
réalités du service : débriefings après des situations critiques, discussions autour de 
cas éthiques, ou encore partages de réussites. Par exemple, à l’occasion de réunions 
régulières de l’équipe, il pourrait s’agir de poser la question « quelle est votre dernière 
réussite ? » afin de créer un espace d’expression et de reconnaissance, une occasion 
de souligner les réussites et valoriser les contributions individuelles et collectives. 
Également ce pourraient être des espaces de paroles crées pour un besoin ad hoc, 
par exemple un comité d’éthique semestriel que tel je l’ai observé dans mon 
établissement d’affectation. Ce comité favorisait une forme de catharsis collective en 
partant d’un cas vécu anonymisé. Ce type de format permet à chacun de s’exprimer, 
de se sentir entendu et reconnu.  

‣ Fréquence : mensuelle  
‣ Cible : les équipes rattachées à mon service  
‣ Modalités : programmation selon un calendrier programmé, ou à partir d’une boite 

à idées, ou selon le besoin exprimé par un agent ou le service  
‣ Evaluation de l’efficacité des réunions : d’abord, il s’agit de définir  le besoin des 

agents, puis de regarder si les réunions ont permis d’y répondre, notamment en 
mesurant le taux de participation orale et spontanée aux réunions sur un panel 
d’observations, nombre de réunions d’équipe tenues par rapport au calendrier 
fixé, enquête de satisfaction interne anonyme et qualitative (par exemple : « Que 
retenez-vous des espaces d’échange ? ») 

- Action 3 : développer des espaces de parole individuels réguliers afin de se tenir au 
courant de la progression de l’agent et son avancement. Cela implique autant que de 
besoin pouvoir accueillir des espaces de parole pour les agents qui en font la 
demande. Cette action s’inspire de l’effet Hawthorne, issu d’une série d’études 
menées dans les années 1920-1930, désigne le phénomène par lequel la simple 
attention portée aux salariés améliore leur motivation et leur productivité, 
indépendamment des conditions matérielles. Dès lors, développer des espaces de 
parole individuels réguliers pourrait permettre de renforcer cette écoute active, 
favorable à la progression et au bien-être des agents. 

‣ Fréquence : semestrielle ou à la demande   
‣ Cible : chaque agent rattaché à mon service  
‣ Evaluation de l’utilité des espaces de paroles : mesurée selon les retours 

qualitatifs sur le nombre d’entretiens réalisés et le taux de réalisation des 
entretiens individuels prévus (par rapport au nombre prévu dans l’année) 

 P. Colombat, Comment renforcer le management participatif et le modèle de la démarche 38

participative dans les établissements de santé ? Manager santé, 26 septembre 2022
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- Action 4 : maintenir une présence managériale visible et active sur le terrain. Visiter 
régulièrement dans les services, sans y être en permanence, permet de mieux 
comprendre les réalités du travail, de repérer les tensions émergentes, et de créer un 
lien de confiance durable avec les équipes. Cela implique de prendre le temps de 
passer voir les agents, s’intéresser à leur travail, écouter et mener une réflexion à partir 
de ces échanges. Un bon exemple peut être de passer dans le service répondre 
directement à une personne à l’oral plutôt que par mail. 

‣ Fréquence : hebdomadaire   
‣ Cible : ensemble des services  
‣ Modalités : créneaux dédiés en agenda 
‣ Evaluation de l’utilité des visites dans les services : à partir des retours qualitatifs 

sur le climat relationnel et/ou de la fréquence des présences sur le terrain 
(nombre de visites formalisées ou informelles / mois) 

Axe 2 - Structurer un socle de valeurs partagées autour de la bienveillance, du respect, et 
de l'engagement  

La reconnaissance ne peut s’exprimer pleinement que dans un cadre structurant, fondé 
sur des valeurs partagées. Il s’agit d’inciter à la culture de la reconnaissance en 
s'accordant ensemble et diffusant sur des valeurs telles que la bienveillance, le respect et 
l’engagement. L’objectif est que les agents du service s’empreignent de ces valeurs pour 
ensuite les appliquer dans leurs relations horizontales et verticales. 

- Action 1 : co-construire avec les équipes une charte de fonctionnement bienveillant et 
reconnaissant, avec un socle de règles explicites telles qu’un cadre de régulation des 
conflits, des règles de communication, des modalités d’expression en réunion. Ces 
repères permettent de sécuriser les échanges et de poser des limites claires à ce qui 
est acceptable. Cela implique pour le manager de savoir faire respecter ces règles 
quand elles sont bafouées. 

‣ Fréquence : lancement puis suivi ponctuel   
‣ Cible : les équipes avec qui je travaille au quotidien 
‣ Modalités : création d'un référentiel partagé, adhésion, adaptation dans le temps 
‣ Evaluation de l’efficacité du fonctionnement de la charte : par rapport à l’évolution 

des atteintes au référentiel partagé, aux retours qualitatifs sur le climat relationnel, 
à la diminution du nombre de conflits remontés (sentiment qualitatif plus que 
reporting quantitatif)  

- Action 2 : exercer une autorité bienveillante mais ferme. Cela implique d’être courtois 
dans la communication quotidienne, orale et écrite, remercier oralement les 
professionnels, savoir se rendre disponible quand cela est nécessaire. Toutefois, il 
s'agit également de savoir recadrer quand c’est nécessaire de manière juste et 
respectueuse, en bilatéral, afin d’être ferme envers les comportements déviants.  

‣ Fréquence : continue 
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‣ Cible : ensemble des agents 
‣ Evaluation : évolution du nombre d’entretiens de recadrage, retours qualitatifs sur 

le climat relationnel, diminution du nombre de conflits remontés  

- Action 3 : savoir remercier les membres de l’équipe lorsque cela est justifié, que ce soit 
pour un résultat obtenu ou pour un effort constant, constitue un acte managérial simple 
mais important. Il ne s’agit pas de féliciter mécaniquement mais bien de reconnaître 
sincèrement l’engagement global de l’agent, en prenant en compte le travail réel tel 
qu’accompli dans les conditions réelles d’exercice . Cette reconnaissance doit être 39

fondée sur une attention portée aux efforts fournis, et non uniquement sur les résultats 
visibles ou quantifiables. Elle suppose une présence active du manager, à l’écoute des 
dynamiques d’équipe et des contributions individuelles, même les plus discrètes. Pour 
témoigner de ces marques de reconnaissance, le concept d’analyse transactionnelle 
proposé par Éric Berne dans Des jeux et des hommes : analyse transactionnelle de la 
vie sociale apporte des repères concrets .  Il identifie plusieurs types de signes de 40

reconnaissance (ou « strokes ») qu’un manager peut adresser à ses collaborateurs, 
correspondant à différentes formes de feedback, selon leur impact positif ou négatif sur 
la personne évaluée :  

◦ Le stroke positif conditionnel valorise un comportement spécifique en 
l’encourageant à se reproduire. 

◦ Le stroke positif inconditionnel provient d’une appréciation générale globale 
du comportement de la personne non liée à une action particulière. 

◦ Le stroke négatif conditionnel signale un défaut ou une erreur, offre des 
pistes d’amélioration. 

◦ Le stroke négatif inconditionnel dévalorise la personne sans fournir de 
repères pour progresser ne donne aucune chance d’amélioration risque de 
saper motivation et estime de soi. 

‣ Fréquence : ponctuelle, quand nécessaire, en lien avec des faits marquants  
‣ Cible : les agents et équipes rattachés à mon service  
‣ Modalités : feedback individuel ou collectif, personnalisé 
‣ Evaluation de l’utilité du retour positif : peut se réaliser à partir des retours 

qualitatifs sur le climat relationnel ou encore par le taux de reconnaissance 
perçue dans un baromètre social (exemple de réponses à la question : « Je me 
sens reconnu dans mon travail ») 

Axe 3 - Favoriser l'inclusion dans la décision et la valorisation de l’expertise 

La reconnaissance s’exprime aussi dans la manière de considérer les professionnels 
comme des acteurs légitimes de la décision, notamment sur les sujets qui les concernent 
directement. 

 Quidu et Routelous, Tableau de synthèse des pistes actionnables pour améliorer la fidélisation du 39

personnel soignant, Le management en santé, p.238, 2023
 Éric Berne, Des jeux et des hommes : analyse transactionnelle de la vie sociale, trad. française, 40

Éditions du Seuil, 1972
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- Action 1 : associer les équipes en amont des décisions, tout en assumant pleinement 
mon rôle de décideuse en dernier recours. Cette participation encadrée contribue à 
maintenir des repères clairs tout en favorisant l’appropriation collective des orientations 
prises. 

‣ Fréquence : selon les projets    
‣ Cible : les équipes rattachées à mon service  
‣ Modalités : groupes de travail  
‣ Evaluation de l’efficacité de la participation des agents à la décision : mesurée par 

le taux de consultation des équipes par rapport au nombre de projets, par le taux 
de mise en oeuvre des décisions des équipes, et/ou encore par le taux de 
reconnaissance perçue dans un baromètre social (exemple de réponses à la 
question : « Je me sens écouté dans mon travail ») 

- Action 2 : savoir solliciter l’avis des professionnels dans leur champ d’expertise. À titre 
d’exemple, une directrice observée lors du stage consultait systématiquement les 
cadres et reconnaissait leur expertise dans les domaines où elle ne disposait pas d’une 
expérience supérieure, s’appuyant ainsi sur leurs compétences pour éclairer ses 
décisions. Cela implique de savoir écouter les avis, de savoir garder une jauge de 
jugement sur leur utilité et objectivité, et savoir les écarter si nécessaire. 

‣ Fréquence : au besoin  
‣ Cible : l’ensemble des agents concernés  

- Action 3 : une posture d’écoute empathique, sans complaisance. L’enjeu est de 
reconnaître les difficultés des équipes et d’y répondre efficacement . Le recours à un 41

vocabulaire neutre, l’expression de ses ressentis sans accusation (« j’ai observé 
que… », « je remarque que… ») participent à une communication plus constructive et 
moins génératrice de conflits interpersonnels. 

‣ Fréquence : continue 
‣ Cible : tous les agents  
‣ Evaluation de l’efficacité de l’écoute empathique : au regard du nombre de retours 

qualitatifs sur le climat relationnel et de la diminution du nombre de conflits 
remontés 

- Action 4 : donner à ses collaborateurs la tâche la responsabilité de proposer de 
nouveaux process ou outils pour faire avancer les projets . Cela donne du sens à de 42

nouvelles approches en portant de l’intérêt aux pratiques. C’est une manière d’ancrer la 
reconnaissance dans le travail réel, en valorisant les idées issues du terrain et en 
donnant du sens à l’innovation. Cela implique de mettre en place différentes actions 
citées précédemment, comme l’écoute active, intégrer l’avis des agents dans la prise de 

 Bernadette Roussely, Manager à bonne distance ?, Soins cadres n°153, 10 septembre 202441

 Alcyone Guillevic, Nouveau manager et plus jeune que vos employés ? Techniques pour une 42

autorité respectée, Les Échos Solutions, 16 avril 2024
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de décision, etc. Également, il est nécessaire de savoir accompagner les agents dans 
la création de ces outils afin qu’ils puissent porter leurs projets jusqu’au terme. 

‣ Fréquence : au fil de l’eau, par projets  
‣ Cible : les équipes de mon service  
‣ Modalités : appel à idées, espaces de dialogue 
‣ Evaluation de l’efficacité de la démarche de responsabilisation des 

collaborateurs : peut être réalisée par le nombre d’initiatives récoltées, le taux de 
mise en oeuvre, le taux de reconnaissance perçue dans un baromètre social 
(exemple de réponses à la question : « Je me sens valorisé dans mon travail ») 

3.3 L’évaluation et l’adaptation de la posture en vue de la prise de 

poste 

3.3.1 Une réflexion critique sur les acquis en termes de compétences et les 

ajustements nécessaires 

Les savoirs-être et savoirs-faire présentés ci-dessous constituent les compétences clés à 
développer pour mettre en œuvre concrètement le plan d’action managérial décrit 
précédemment. Cette grille a été élaborée à partir de mon propre ressenti, de l’évaluation 
réalisée par mon maître de stage, ainsi que des retours des agents des deux groupes de 
travail que j’ai pilotés, à la suite de la sollicitation de leur avis sur ma posture managériale. 

Ils représentent autant de leviers pour instaurer une culture de la reconnaissance au sein 
du service dont on est responsable, et apparaissent comme des objectifs de progression 
professionnelle à poursuivre. 

Savoirs-être Acquisition Marges de progression

Être capable d’empathie tout en 
maintenant une juste distance 
relationnelle.

Faire preuve de bienveillance 
sans complaisance.

Adopter une écoute attentive et 
une attitude chaleureuse sans 
confusion du rôle.
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Maîtr iser les techniques de 
communication interpersonnelle 
pour instaurer un climat de 
confiance.

Savoir formuler des feedbacks 
constructifs et personnalisés.

Savoirs-faire Acquisition Marges de progression

Savo i r r esponsab i l i se r l es 
collaborateurs en valorisant leurs 
compétences et leur autonomie.

Savoir régler les conflits de 
manière bienveillante et équitable.

Déléguer avec clarté et confiance 
pour encourager l’initiative et la 
montée en compétence.

Concevoir et animer des temps 
d’échange collectifs et individuels.

Fédérer les professionnels autour 
d e v a l e u r s c o m m u n e s 
( b i e n v e i l l a n c e , r e s p e c t , 
engagement).

Savoirs-être Acquisition Marges de progression
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3.3.2 Préparer l’exercice de la fonction : les engagements initiaux et les défis à 

relever  

Dès la prise de fonction, mon premier engagement sera d’adopter une posture 
d’observation attentive avant toute tentative de changement. Il s’agit de comprendre en 
profondeur le fonctionnement du service, la dynamique des équipes, les relations 
interpersonnelles, ainsi que les compétences et les personnalités des agents. Cette 
phase d’observation sur un temps long permet de repérer chaque individualité au sein de 
la diversité de l’équipe, mais aussi d’ajuster ensuite mes actions de manière pertinente et 
en faveur de cette diversité. 

Concrètement, je prévois de programmer des entretiens individuels durant le premier 
mois. Ces échanges personnalisés permettront de connaître les agents du service avec 
qui on travaille au-delà de son poste : ses compétences, son histoire dans 
l’établissement, ses aspirations et les leviers d’amélioration. L’objectif est d’établir une 
relation de confiance fondée sur la reconnaissance de l’individu, et non uniquement sur la 
fonction qu’il occupe. La posture initiale que je souhaite adopter est donc celle d’une 
attitude sympathique et curieuse, tout en conservant une certaine distance, afin de ne pas 
biaiser mes observations ou mes premières interactions. 

Une limite apparait cependant, celle de vouloir modifier une culture ou des méthodes déjà 
en place. De telles modifications nécessitent du temps et des raisons solides, qui doivent 
être clairement communiquées pour garantir leur compréhension et leur application par 
les équipes. Cette temporalité est également essentielle pour appréhender le 
fonctionnement sui generis de l’organisation et laisser aux collaborateurs le temps de 
s’adapter à ma présence et à mon style de management. Dès lors, je considère qu’il est 
nécessaire d’attendre au moins une année avant de proposer des évolutions importantes. 
Ce temps est d’ailleurs nécessaire au nouveau directeur pour s’acculturer à sa fonction et 
à son environnement. Il lui faudra un certain temps pour observer et ajuster ses 
connaissances théoriques, ses projets éventuels, s’adapter aux personnalités qui 
l’entourent. 

Par ailleurs, les premières décisions que je prendrai dans le service devront être 
communiquées avec transparence et pédagogie. Autant que possible, je veillerai 
également à consulter l’équipe pour comprendre comment elle comprend ces situations,  

A s s o c i e r l e s é q u i p e s a u x 
décisions qui les concernent pour 
renforcer leur légitimité.

Savoirs-être Acquisition Marges de progression
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afin de prendre en compte les habitudes existantes dans la prise de décision. Cette clarté 
dans la communication a pour but d’initier l’équipe à mes attentes et exigences, tout en 
soulignant que je reste disponible pour un dialogue ouvert, notamment en cas de 
difficultés rencontrées. Une telle posture favorise un climat de confiance et encourage la 
reconnaissance mutuelle. 

Une fois ce socle posé, il est envisageable d’entamer la réflexion et la mise en œuvre 
d’un plan d’action plus structuré. Par exemple, se doter d’une charte de fonctionnement 
collectif, bâtie autour des valeurs de bienveillance, de respect et d’engagement, 
permettrait de commencer à initier la culture de reconnaissance au cœur du service. 

Cependant, plusieurs défis doivent être anticipés pour assurer la réussite de cette 
posture managériale et la pérennité de la dynamique de reconnaissance. 

Premièrement, dans un établissement à taille humaine, il est relativement facile de 
rencontrer fréquemment les équipes et de nouer des liens personnalisés. À l’inverse, 
dans un grand établissement, la multiplicité des services et la dispersion géographique 
compliquent ces interactions directes. Il faudra alors instaurer un calendrier de visites 
régulières et identifier des relais de proximité capables de maintenir la continuité du 
dialogue. 

Deuxièmement, l’investissement dans l’observation, les entretiens et les visites fréquentes 
demande du temps, lequel est une ressource souvent limitée. Le défi sera alors 
d’équilibrer entre disponibilité pour l’équipe et gestion des priorités. 

Troisièmement, il apparait que la transformation culturelle, même progressive, suscite des 
résistances au changement. Dès lors, anticiper ces réactions demande d’être vigilant aux 
signaux faibles, de prendre le temps d’écouter les inquiétudes et de co-construire les 
évolutions avec les équipes.  

Quatrièmement, le risque existe que la posture de manager bienveillant et reconnaissant 
soit perçue comme superficielle si elle n’est pas cohérente avec les actes. La 
reconnaissance doit être sincère et visible au quotidien, ce qui suppose un travail 
constant sur soi et une rigueur dans la mise en œuvre. De même, la bienveillance peut 
également être prise pour de la naïveté, et il convient de rester ferme et clair dans ses 
décisions, tout en conservant cette posture d’écoute et de respect. Cette posture 
équilibrée permet de préserver l’autorité managériale sans renier les valeurs de 
reconnaissance. 

Cinquièmement, prendre en compte la diversité des profils au sein de l’équipe pour 
favoriser une dynamique collective harmonieuse représente un défi pour le manageur. La 
diversité des parcours, personnalités et attentes implique une personnalisation des 
relations managériales. Trouver le bon équilibre entre reconnaissance individuelle et 
cohésion collective est un exercice complexe qui demande de la flexibilité. 

Sixièmement, même dans un environnement qui valorise la reconnaissance, des conflits 
peuvent émerger. Il est donc essentiel d’anticiper ces situations, de savoir les gérer 
rapidement et d’en faire des leviers d’apprentissage collectif, surtout dès le début de la 
prise de poste afin d’instaurer un cadre clair et des règles du jeu partagées. Cette posture 
possède également un objectif dissuasif : montrer qu’on est ferme sans pour autant renier  
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la bienveillance. Il s’agit d’oser dire les choses avec honnêteté, tout en maîtrisant la 
manière de le faire pour ne pas blesser, favorisant ainsi un climat de respect mutuel. 

Septièmement, faire vivre une charte de fonctionnement collectif demande un 
engagement continu dans la communication, la formation et la mise en pratique 
quotidienne, afin d’éviter qu’elle ne reste un simple document formel. Dès lors, il 
conviendra de trouver des moyens innovants et adaptés pour impliquer régulièrement les 
équipes, maintenir l’adhésion aux valeurs partagées, et mesurer l’impact réel de cette 
charte dans le quotidien du service. Il est possible que certains ajustements soient à 
réaliser au fil du temps. Enfin, dès que cette charte manifestera ses premiers effets 
positifs, mesurés par les indicateurs exposés dans le plan d’action, il sera possible 
d’engager une réflexion entre la direction des ressources humaines, la direction des 
affaires médicales et la direction des soins afin d’initier une réflexion globale à l’échelle de 
tous les services. Dès lors, il sera possible de proposer un retour d’expérience et une 
formation aux cadres intéressés par la démarche pour leur apporter les outils utiles à la 
mise en œuvre de la démarche. Manager la diversité au profit du collectif par la 
reconnaissance ne relèvera plus alors d’une démarche personnelle guidée par une 
intuition intime, mais d’un engagement partagé, porté à l’échelle transversale de 
l’établissement et incarné par l’ensemble des managers, quel que soit leur niveau de 
responsabilité. 
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Conclusion 

 

« Le travail ne consiste pas uniquement à produire mais aussi à se transformer soi-même. 
L’expérience crée la compétence contributive. Si cette compétence est reconnue, il y a à la 
fois transformation de la souffrance en plaisir et développement d’un attachement à des 
objectifs et des valeurs, en lien avec les déclencheurs de la rétribution symbolique, qui est 
source de contributivité. Dans ce cas, une boucle de contributivité est créée, laquelle, déjà 
source intrinsèque de satisfaction, crée la reconnaissance, génératrice de sens, de plaisir 
et d’intention contributive. » 
 
— P. Lannoy, L’autonomie du cadre, contribution à l’organisation et à la satisfaction au 
travail, Gestions hospitalières, décembre 2005, n°451, p.786. 
 
 
Dans le cadre de ce travail, la réflexion s’est centrée sur la problématique suivante : 
comment manager la diversité au profit du collectif par la reconnaissance ? 
Cette interrogation, en apparence simple, se révèle exigeante dans sa mise en œuvre. Si 
le propos peut apparaître de prime abord comme allant de soi, il apparaît toutefois utile de 
rappeler ces principes ainsi que les effets de leur utilisation au quotidien.  

 
Cette réflexion s’appuie sur un corpus constitué d’observations de terrain, de 

lectures spécialisées, d’échanges avec des professionnels et d’analyses issues de travaux 
académiques. La reconnaissance, loin de constituer une injonction managériale 
superficielle, constitue un levier déterminant pour renforcer la cohésion, donner du sens à 
l’action collective et mobiliser les professionnels. Ce rôle apparaît particulièrement 
stratégique dans un contexte hospitalier caractérisé par la complexité, les tensions et la 
quête de sens au travail.  
 

L’analyse menée a permis de formaliser les principes constitutifs d’une signature 
managériale articulant plusieurs dimensions : une posture associant écoute active et 
exigence bienveillante, des pratiques opérationnelles visant à inscrire la reconnaissance 
dans le quotidien professionnel, ainsi qu’un attachement affirmé à l’inclusion et à la 
valorisation de chacun, tant dans la prise de décision que dans l’action. Ces éléments 
apparaissent comme les conditions d’un management à la fois juste, humaniste et 
stratégique, orienté vers le service du collectif. Dans cette perspective, la « boucle de la 
contributivité » décrite ci-dessus par Pierre Lannoy fournit un cadre conceptuel éclairant. 
Elle illustre une articulation possible entre efficacité et humanité, entre performance 
collective et accomplissement individuel, et constitue ainsi un repère pour l’action 
managériale. 
 

Et pourtant, l’ambition d’un management par la reconnaissance n’est pas exempte 
de fragilité. Elle s’inscrit dans un environnement professionnel où les tensions, les 
désillusions et les contraintes systémiques peuvent, avec le temps, éroder les convictions 
initiales. Il persiste le risque d’un écart croissant entre les idéaux portés à l’entrée dans la 
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fonction et la réalité de l’exercice prolongé des responsabilités. Dès lors, la question n’est 
pas seulement de définir aujourd’hui une ligne managériale cohérente avec ses valeurs, 
mais bien de penser les conditions de sa soutenabilité dans le temps.  
 

La reconnaissance, au-delà de sa dimension relationnelle, devrait s’imposer comme 
un principe structurant de l’action publique hospitalière en tant que stratégie comme de 
mobilisation durable des acteurs. En cela, elle demeure à mon sens l’un des leviers les plus 
puissants du pilotage stratégique au service du collectif. 
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Annexe 1 : trame d’entretien  

 

L’objectif général de la grille est d’explorer la façon dont les agents (encadrants et non-
encadrants) perçoivent et vivent la reconnaissance dans leur quotidien professionnel, en 
lien avec la diversité (des métiers, parcours, statuts, générations, etc.) et les pratiques 
managériales au sein de leur service. Elle permet de croiser subjectivité du ressenti et 
objectivation du vécu par les faits, pratiques, exemples concrets. Elle est en lien avec les 
axes du plan d’action. 
 
Cette grille a été adaptée selon la personne avec qui je me suis entretenue. Les entretiens 
ont porté sur deux groupes de travail ainsi que sur trois encadrants et six agents non 
encadrants (une dizaine de personnes au total). 
  

Thématique Question Réponse 

Le rapport au 
travail et à la 
diversité 

Comment décririez-vous votre environnement de 
travail au quotidien ? 

 

Avez-vous le sentiment d’évoluer dans une équipe 
diverse ? (en termes de métiers, d’expériences, 
d’âges, de parcours, de cultures, etc.) 

 

Cette diversité est-elle source de richesse ou de 
difficulté selon vous ? 

 

Peut-elle parfois être un frein à la cohésion ? Ou 
au contraire un levier ? 

 

Comment pensez-vous que cette diversité est 
prise en compte ou valorisée dans votre service ? 

 

L’expérience de 
la 
reconnaissance 

Quand vous sentez-vous reconnu(e) dans votre 
travail ? 

 

Par qui ? (hiérarchie, collègues, patients ?)  

Sous quelle forme ? (remerciements, écoute, 
délégation, valorisation…) 

 

Y a-t-il eu un moment particulier où vous vous êtes 
senti(e) particulièrement reconnu(e) ? 
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Avez-vous parfois le sentiment que votre travail ou 
votre engagement passe inaperçu ? 

 

Les pratiques 
managériales et 
relationnelles 

Avez-vous des temps d’échange avec votre 
hiérarchie ? (réunions d’équipe, entretiens 
individuels, etc.) Sont-ils utiles ? Suffisants ? 
Écoutés ? 

 

Qu’attendez-vous d’un bon manager sur le plan de 
la reconnaissance? 

 

Participation   
Êtes-vous sollicité(e) dans les décisions ou les 
projets qui vous concernent ? Comment cela se 
passe-t-il ? Cela vous semble-t-il légitime / utile ? 

 

Avez-vous eu l’occasion de proposer une idée ou 
une amélioration dans votre service ? A-t-elle été 
prise en compte ? 

 

Perception du 
climat 
relationnel et 
éthique du 
travail 

Diriez-vous qu’il y a du respect, de la bienveillance, 
de l’écoute dans votre équipe ? Comment cela se 
manifeste ? 

 

Qu’est-ce qui rend votre engagement durable ici ? 
Ou au contraire, le fragilise ? 

 

Temps de parole libre  
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La reconnaissance : un outil de management 

de la diversité au service du collectif 

hospitalier  
 Résumé : 

 
Les contraintes organisationnelles, la pression accrue sur les services, la perte de sens 
ressentie par de nombreux professionnels, mais aussi l’évolution des attentes des 
nouvelles générations, confèrent aux besoins de reconnaissance une acuité particulière.  
 
Ce mémoire propose d’examiner la reconnaissance comme un outil managérial. À partir 
d’expériences de terrain et de références théoriques, il avance l’idée que la 
reconnaissance, horizontale comme verticale, est un facteur clé de bien-être, 
d’engagement et de performance collective. En ce sens, la diversité des agents 
hospitaliers est à la fois une richesse et une complexité, et la reconnaissance constitue 
le levier essentiel pour transformer cette pluralité en cohésion, en valorisant les 
contributions individuelles au service du collectif. 
 
La démarche se concrétise par un plan d’action en trois axes : instaurer une culture de 
l’écoute et du dialogue ; structurer un socle de valeurs partagées autour de la 
bienveillance, du respect et de l’engagement ; favoriser l’inclusion dans la décision et la 
valorisation de l’expertise. Ces outils visent à inscrire durablement la reconnaissance 
dans les pratiques de management hospitalier. 
 
À travers cette réflexion, il s’agit moins de proposer un modèle figé que d’offrir une grille 
d’action adaptable aux spécificités de chaque service, et de montrer comment la 
reconnaissance peut devenir une véritable politique managériale au service du collectif 
hospitalier. 
 

Mots clés : 
Management, reconnaissance, diversité, collectif, bienveillance, écoute, participation. 
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