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Contexte

• Un parcours inductif et singulier 
• Stage (40 jours) 
• Temps partiel (3 jours/semaine)
• Directrice de recherche à l’INRS : Diane Saint-Pierre, 

professeure chercheure
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Milieu de stage

• Direction régionale Montérégie du Ministère de la 
Culture et des Communications 

• Directrice : Annie Goudreault
• Superviseure : Emmanuelle Guay
• Négociation et sujet de recherche 
• Accueil
• Produit attendu : rapport 
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Plan du rapport (20-25 pages, incluant annexes)
– 1ere partie : 

• État des lieux, stage, recherche, intérêt, articuler la 
littérature scientifique et générale.

• Résultats de l’enquête
• Annexe I : méthodologie
• Annexe II : Références aux projets, personnes 

ressources
– 2e partie :

• Partie réflexive, liens prospectifs, tendances, parallèles 
avec la littérature et notions qui émergent

• Typologie des embûches de toutes natures
– 3e partie : 

• Conclusion : recommandations



Problématique : 
Question de recherche
Comprendre pourquoi il n’y a pas plus de projets 
Culture-Santé qui passent dans les ententes de 
développement culturel; quelles sont les embûches et 
contraintes ainsi que les conditions gagnantes à la mise 
sur pied de telles initiatives
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Problématique :
Cadre conceptuel

• Vision holistique de la santé (Sigurdson et al. 2015)

• La culture dans le domaine de la santé (White 2009)

• Pratique artistique en contexte d’enjeux Culture-Santé 

– (All-Party Parliamentary Group on Arts, Health et 
Wellbeing 2017)

• Typologie des embûches (Saint-Pierre et Belley 2017)
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Problématique :

Quelques pistes de littérature

Nature des embûches : 

• Informationnelles (Sigurdson 2015, Jafri 2016, Aston 2009, 

Broome et al. 2019, Bonnet-Ligeon 2015, Huhtinen-Hildèn

2014, Cameron et al. 2013)

• Législatives (Sigurdson 2015, Jafri 2016)

• Fiancières (Jafri 2016,  Aston 2009, Bonnet-Ligeon 2015)

• Organisationnelles (Jafri 2016, Aston 2009, Broome et al. 
2019, Huhtinen-Hildèn 2014, Cameron et al. 2013)
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Méthodologie
• Qualitative, méthode boule de neige
• Revue de littérature
• Recherche documentaire (littérature grise)
• Enquête de terrain : 

– Enquête exploratoire
– Entretiens semis-dirigés (11)

• Journal de bord
• Certificat d’éthique de l’INRS
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Enquête exploratoire
Agents de développement culturel 
(Municipalité)

9

Agents de développement culturel 
(MRC)

5

Agents de développement culturel 
(ministère)

7

Artistes 4

Représentant d’un organisme 
culturel

7

Sergente de la Sureté du Québec 1

Experts 2
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Entretiens semi-directifs

Agents de développement 
culturel (MRC)

2

Agents de développement 
culturel (Municipalité)

3

Artistes 2
Élu 1
Représentant d’un 
organisme culturel

1

Organisateurs 
communautaires

2
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Grille d’entretien

Introduction
Mesurer la connaissance du répondant sur le 
sujet Culture-Santé
Comprendre comment circule l’information
Documenter ce qui a été réalisé sur le territoire 

Analyser où se situent les obstacles/incitatifs 
La question « baguette magique » de Josie Aston 
Conclusion
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«La santé est un état de complet bien-être 
physique, mental et social, et ne consiste pas 
seulement en une absence de maladie ou 
d'infirmité»
- OMS, 1946
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Retour sur l’expérience de stage
Ce qui a bien fonctionné : 
• Accueil, enthousiasme, aide, implication, confiance
• Bonne réponse et intérêt du milieu culturel approché
Ce qui a moins bien fonctionné : 
• Milieu de la santé imperméable
Compétences acquises : 
• Meilleure compréhension des enjeux culturels relatifs au territoire
• Meilleure connaissance des enjeux Culture-Santé
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Conclusion

Les défis qui m’attendent : 
• L’analyse des résultats 
• La rédaction du rapport
• Le transfert en milieu de pratique
• Comment bien faire le pont entre la pratique et l’essai ?
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