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Cette journée d’étude vise a offrir un
espace de rencontre et d’échanges a
deux groupes professionnels, ceux des
infirmiére.iers en pratique avancée
(IPA) et des cadres de santé, ou la place
de la recherche ne cesse de croitre
depuis plusieurs années en France,
notamment a travers un processus dit «
d’universitarisation » (Chapelier, 2021).

Cette évolution s’inscrit, du coté des IPA,
dans la reconnaissance institutionnelle
des sciences infirmiéres qui se déploient
désormais tout au long d’'une formation
en trois grades de licence, master et doc-
torat (LMD) donnant accés a des postes
universitaires de la section 92 du Conseil
national des universités.

Les cadres de santé n’ont pour leur part
pas atteint ce degré d’institutionnalisa-
tion académique. Mais bien que dépen-
dant tfoujours réglementairement du
décret de 1995, qui régit leur formation
professionnelle au sein des Instituts de
formation des cadres de santé (IFCS),
leur rapprochement avec [luniversité
s‘amplifie depuis des années.

En effet, de nombreux conventionne-
ments sont établis entre IFCS et universi-
tés, délivrant le plus souvent un master 2
qui requiert la réalisation d’'un mémoire.
Lampleur prise par la recherche dans les
formations d’IPA et de cadres de santé
est la résultante d’'une combinaison de
facteurs d’ordres divers relevant en pre-
mier lieu des actions menées par ces
groupes professionnels pour développer
leur légitimité et leur professionnalisme
(De Rosis, Teixeira, Jovic, 2021), mais
également des transformations du milieu
hospitalier, de la pénurie de médecins,
des orientations des politiques de santé
ou encore des restrictions budgétaires.

Toutefois, il s‘agira ici moins de mettre
Paccent sur le pourquoi que sur le com-
ment de Pavancée de la recherche dans
ces deux groupes professionnels, afin de
décrire et d’analyser les pratiques mises
en ceuvre dans le cadre des formations
et/ou en situation professionnelle.

Ce questionnement se déclinera en 4
axes thématiques, déclinés ci-dessous,
auxquels les auteur-ice's des communi-
cations apporteront leurs éclairages
respectifs.
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> Axe 1: « IPA et cadres de santé :
quel parcours de recherche ? »

Si la recherche occupe aujourd’hui une
place croissante dans les formations et
les missions des cadres de santé et des
IPA (Chapelier, 2021), on sait encore peu
de choses sur les chemins concrets qui y
menent (Usclade, 2025 ; Hecquet et al.,
2023 ; Guyet et Saillot, 2025).

Comment passe-t-on du soin ou de I'en-
cadrement a une démarche d'investiga-
tion scientifique ? Par quelles étapes,
quelles hésitations, quelles rencontres ?
Cet axe propose un éclairage sur ces
parcours individuels et collectifs, en les
abordant non pas comme des frajec-
foires types, mais comme des récits
singuliers, chacun porteur d'enseigne-
ments.

L'ambition est de comprendre comment
se construit, dans la durée, un rapport a
la recherche chez des professionnels
dont ce n'était pas, a l'origine, le coeur de
métier. Nous partons de l'idée que ces
parcours sont faits d'allers-retours entre
formation et pratique.

Nous invitons les communicant-e:s a
revenir sur les moments clés de leur che-
minement, en considérant par exemple :

Les premiers pas de chercheur-euse :

Quand et comment la recherche est-elle
survenue dans votre parcours ? Sous quelle
forme affective (une évidence, une frustra-
tion, etc.) ? Comment avez-vous vécu la
formation a la recherche ? Quelles difficultés ?
Quelles ressources ? Comment s’est construite
Penvie de poursuivre dans cette voie ?

Les allers-retours entre
recherche:

pratique et

Comment votre pratique clinique ou managé-
riale a-t-elle nourri vos questionnements de
recherche ? Et inversement, en quoi votre acti-
vité de recherche a-t-elle transformé votre
regard sur votre pratique quotidienne ?

Les tournants et les bifurcations :

Y a-t-il eu des moments de doutes, de remises
en question ou de cassures dans votre par-
cours vers la recherche (par exemple : un rejet
de demande de financement ou un manque
de temps dédié a la recherche) ? Comment
ces moments ont-ils été gérés (surmontés ou
non) ? Par exemple : grace a des soutiens rela-
tionnels ou des ajustements organisationnels
(changement de projet) ?



> Axe 2 : « Quels objets de recherche et
quelles méthodologies ? »

La recherche est également affaire de choix, tant & propos des objets de
recherche que de la construction de la démarche méthodologique. Dans cet axe,
nous vous proposons d’expliciter les processus qui ont abouti a la construction de
ces deux thématiques. Il s’agit de pouvoir témoigner de la maniére dont vous
avez construit votre objet de recherche, autour de deux points:

Comment avez-vous choisi votre sujet :
comment l'idée est-elle née ? A partir de quels éléments (constat de terrain, rap-
port d’étonnement, questionnement professionnel, etc.) ?

A partir de la comment avez-vous construit la méthodologie utilisée :
comment se sont opérés les choix méthodologiques ? Selon quels rapports a la
théorie et au travail empirique (Chinn et al. 2022) ?

Les auteur-ices des propositions s’inscrivant dans cet axe sont invité-e's a explici-
ter les effets de ces choix sur l'orientation de la recherche en termes de finalités
(plutot appliquée, plutét fondamentale, plutdt recherche-action, etc.). Elles pour-
ront également revenir plus finement sur les effets de ces choix sur la production
des résultats (Bourgault et al. 2010).



> Axe 3 : « Quels moyens et conditions
matérielles pour faire de la recherche ? »

La recherche en santé s’enracine dans des conditions matérielles méconnues, des pra-
tiques quotidiennes et des dynamiques sociales souvent invisibilisées, mais déterminantes
pour la mise en ceuvre des projets de recherche sur le terrain (Met et al, 2024). Budgets
serrés, acces difficile aux ressources et aux personnes clés, organisation du travail et du
travail de recherche contrainte, collaborations interdisciplinaires complexes, etc.

Ces réalités faconnent la production des savoirs, influencent la qualité des données, ont un
impact sur la ou le chercheur-euse (ses choix futurs) et révéelent les tensions entre normes
scientifiques et pratiques de terrain (Denny et al, 2024). Pourtant ces enjeux sont rarement
discutés. Quen est-il lorsqu’il sS’agit d’un travail de master ou d’une réponse a appel a projet
? Quel soutien méthodologique ou financeur ? Quels besoins et quels supports organisa-
tionnels ? Et lorsque la recherche est terminée, comment publier ?

Ainsi, cet axe vous invite a partager vos expériences en matiére de :

Conditions matérielles : comment les contraintes matérielles (budget, équipements,
temps, organisation, collaborations) influencent-elles vos pratiques de recherche ?

Stratégies : quelles stratégies déployez-vous pour concilier faisabilité du projet, rigueur
scientifique et réalités de terrain ?

Impacts : comment ces conditions ont-elles un impact ou transforment-elles vos objets
d’étude, vos méthodes, vos résultats ou votre parcours en recherche ?



> Axe 4 : « Faire de la recherche pour

quoi et pourquol ? »

Si la place de la recherche tend a se ren-
forcer chez les IPA et les cadres de santé,
les finalités qui lui sont associées — ce
pour quoi 'on fait de la recherche — ainsi
que les raisons qui poussent a s’y enga-
ger — le pourquoi de la recherche —
restent encore largement a interroger.
Au-dela des discours institutionnels valo-
risant la production de connaissances,
cet axe propose de revenir sur les signifi-
cations concrétes que les profession-
nelles attribuent & leur engagement
dans la recherche, ainsi que sur les
usages qu’ils et elles en font.

Il sagira ainsi d’explorer la pluralité des
motivations qui sous-tendent ces enga-
gements. Faire de la recherche peut en
effet viser a améliorer les pratiques de
soins ou d’encadrement, mais aussi per-
mettre aux professionnelle's qui la pra-
tiquent de valoriser une activité clinique,
rendre visible leur expertise profession-
nelle, voire de soutenir la pérennisation
d’'une offre de soin en s’inscrivant dans
des logiques de financement sur appel a
projet notamment.

La recherche peut également répondre a
des enjeux plus symboliques, nofamment
pour les IPA, amené-e's a se situer dans
un espace social ou la production de
savoirs demeure fortement associée au
monde médical. Dans ce contexte, s’en-
gager dans la recherche peut participer a
affirmer une légitimité professionnelle
relative a un statut et un métier encore
récents, d démontrer une plus-value, ou
redéfinir les frontiéres entre groupes pro-
fessionnels (Debout, 2025). A cété de ces
dimensions stratégiques, des motivations
plus personnelles mais non négligeables
peuvent également étre évoquées : curio-
sité intellectuelle, plaisir de comprendre,
ou simplement plaisir intrinséque a la
démarche scientifique.

Toutefois, ces intentions ne se traduisent
pas toujours en finalités pleinement
atteintes. Les projets peuvent étre réo-
rientés, ralentis ou interrompus, et les
résultats attendus — en termes d’amélio-
ration des pratiques, de reconnaissance
ou de valorisation — ne sont pas toujours
au rendez-vous. S’intéresser au pour quoi
de la recherche implique ainsi de prendre
en compte ces décalages entre attentes
et réalisations, entre objectifs affichés et
effets réels.

Dans cette perspective, une attention
particuliére sera portée aux expériences
moins visibles : recherches inachevées,
difficultés rencontrées en cours de
démarche, ou encore formes d’engage-
ment fragiles et infermittentes. Ces situa-
tions, loin d’étre marginales, permettent
de mieux saisir les conditions concrétes
d’exercice de la recherche et les tensions
qui la fraversent. Les freins a Pengage-
ment sont désormais bien documentés,
notamment autour de la difficulté a arti-
culer activité clinique et activité de
recherche (Missi, Dallaire et Giguet, 2018).

Les contributions pourront ainsi interro-
ger les effets de ces contraintes sur les
trajectoires professionnelles, mais aussi
sur les formes d’investissement dans la
recherche : engagements ponctuels ou
durables, activités annexes ou structu-
rantes, pratiques individuelles ou collec-
tives. Cet axe invite ainsi a porter un
regard réflexif sur ce que signifie « faire
de la recherche » aujourd’hui pour les IPA
et les cadres de santé, en articulant étroi-
tement pourquoi 'on s’y engage et pour
quoi elle est effectivement mobilisée.
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Calendrier et modalités de
soumission

Nous attendons des propositions issues de diverses positions :

- Apprenant-e (Master, expériences de recherche en formation)

- Formateur-ice / enseignant-e

- Membre d'une équipe de recherche

- Membre actif.ve d'une association professionnelle

- Professionnel.le ayant une activité de recherche inscrite dans son temps pro-
fessionnel

- Professionnel.le ayant une activité de recherche « annexe » & sa situation
principale, qui est une activité clinique (temps de recherche tres partiel ou acti-
vité hors travail)

- Membre d'une revue professionnelle et/ou scientifique

Calendrier

02 septembre 2026 : Date limite d’envoi des propositions
20 septembre 2026 : Réponse aux participant.es
26 novembre 2026 : Journée d’étude

Modalités de soumission :

La proposition comportera le titre ainsi que 'axe dans lequel s’inscrira la pro-
position, dont le résumé ne dépassera pas 3000 signes, hors bibliographie.

A envoyer a Padresse suivante : recherche-ipa-cds@proton.me
A titre d’information, les critéres de sélection des résumés seront les suivants :

- Explicitation du rapport personnel a la démarche scientifique

- Présentation de la ou des méthodologie(s) mobilisée(s) et des objets étudiés
- Soin apporté a la rédaction et a la mise en forme du résumé

- Pertinence du cadre théorique



Comité d’organisation scientifique

Ce comité est composé d’un collectif d’enseignantes-chercheuses de différentes disci-
plines scientifiques, impliquées dans la formation et la promotion de la recherche en éta-
blissement hospitalier des IPA et des cadres de santé. Leur objectif est d’aborder la ques-
tion de la recherche des cadres de santé et des IPA au sein d’une institution hospitaliere
dont le projet d’établissement soutient le développement de la recherche paramédicale.

» Sophie Divay, sociologue, Université de Reims Champagne Ardenne, laboratoire
CEREP, équipe Sociologie et Société

* Lucile Girard, sociologue, Université de Strasbourg, Laboratoire SAGE, axe Environne-
ment, santé, sciences et sociétés, Département universitaire des sciences infirmiéres

* Audrey Higelin Cruz, sociologue, Centre hospitalier Guillaume Régnier, Laboratoire
Sophiapol, Université Paris Nanterre

* Héléne Hoarau, anthropologue, CHU Bordeaux, Université de Bordeaux Laboratoire
CeDS

* Noura Zaghmouri, maitresse de conférences en sciences de gestion et du manage-
ment, Université de Reims Champagne-Ardenne, Laboratoire CRIEG-REGARDS
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