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Objec!fs de la recherche
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1. Perspec#ve des
professionnels

Étudier l’utilisation des
technologies numériques par les
professionnels pour les tâches
organisationnelles, en mettant
l’accent sur l’identification de
pratiques formelles et informelles
telles que les contournements, le
travail invisible, le bricolage et
l’ingénierie inverse, à travers des
entretiens et un travail de terrain
ethnographique.
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2. Perspec"ve des aidants
informels / aidants proches

Examiner la manière dont les
personnes soignées/aidées, les
proches et les aidants informels
utilisent les technologies
numériques dans le travail de
soins palliatifs, en se
concentrant sur les dynamiques
d’adoption, de contournement
et d’abandon, à travers un
travail de terrain
ethnographique.

6



Globalement

Observer et décrire les logiques et
les conditions de la numérisation
de la société moderne dans
différents contextes.

–

Recherche scientifique : sans idées
préconçues. Donner la parole aux
acteurs de terrain.

–

L’objectif est de comprendre et de
décrire les phénomènes d’un point
de vue sociologique, à l’aide de
méthodes et de théories
sociologiques.

–

Sur cette base scientifique :
développer, avec les acteurs de
terrain, des recommandations pour
la pratique.

–
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Collecte des données
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Cinq études de cas

Environ une semaine par
étude de cas

Avant tout en Wallonie
ainsi que la région
Bruxelles-Capitale

Liège
3 Équipes

Namur
1 Équipe

Brabant-Wallon
1 Équipe

Hainaut
3 Équipes

Bruxelles
3 Équipes

Luxembourg
2 Équipes
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Entre!ens semi-direc!fs

Des entretiens semi-directifs spécifiques aux différentes catégories
professionnelles seront menés avec des membres de l’équipe (professionnel·le·s
en soins palliatifs, responsables d’équipe, médecins spécialistes, autres groupes
professionnels).

Ces entretiens reposent sur des questions ouvertes mais ciblées, portant
notamment sur les thématiques suivantes : le quotidien professionnel, les
situations de prise en charge en soins palliatifs, le travail avec des technologies
numériques.

Aucun entretien semi-directif et/ou enregistré ne sera réalisé avec des patient·e·s
ni avec leurs proches.

Durée indicative : 45 – 60 minutes.
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Entre!ens semi-direc!fs
Recueil et analyse de la perspective subjective des
participants sur un objet d’étude donné.

–

Organisation de l’entretien en cinq ensembles
thématiques.

–

Invitation à la narration au moyen de questions ouvertes.–
Possibilité de relances détaillées favorisant le récit,
guidées par les objectifs de la recherche.

–
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Acteurs ciblés
Infirmiers / Infirmières–
Médecins référents–
Psychologues–
Coordinateurs / Coordinatrices–
Responsables administration–
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Observa"on pa#icipante de professionnel·le·s en soins
pallia"fs / médecins

Des accompagnements lors de déplacements de
professionnel·le·s en soins palliatifs et de médecins sont
envisagés, en particulier afin d’observer le travail pratique auprès
des patient·e·s ainsi que les tâches organisationnelles et
préparatoires nécessaires à cette prise en charge. Le
déroulement habituel du travail ne sera en aucun cas perturbé.

Durée indicative : variable, en fonction des disponibilités.
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Critères d'échan"llonnage

Caractéris"ques
structurelles équipe

Taille–
Composition de l'équipe–
Relation Plateforme /
Équipe

–

Temps depuis la création–
Superficie zone prise en
charge

–

Caractéris"ques régionales

Densité de population–
Revenu disponible par
habitant 2025

–

Habitants par médecin
généraliste

–

Menages isolés 65+–
Âge moyen–
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Logique de la contrasta"on
Plan d’échantillonnage qualitatif (échantillonnage raisonné).–
Contraster les cas afin de couvrir le plus complètement possible
le champ étudié.

–

Comparer des cas extrêmes à des cas « moyens » ou typiques.–
S’appuyer sur les résultats des recherches antérieures pour
identifier les critères pertinents de sélection.

–

Au cours du processus de recherche, intégrer, si nécessaire, de
nouveaux critères de sélection (échantillonnage théorique).

–
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Contact
Anna Bauer

Vrije Universiteit Brussel

 Anna.Bauer@vub.be

 https://nedipal.eu/fr

 @nedipal.eu
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