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Pour en savoir plus 2  

Illustration de problématisation  

« Les proches de patients atteints d’un cancer du poumon » 

 

 

L’illustration ci-dessous est issue d’une recherche socio-anthropologique sur les proches de patients 

atteints d’un cancer du poumon*. L’étape de problématisation est survenue quelques mois après le 

début de l’enquête de terrain (observation en service de pneumologie). Le projet initial posait trois 

questions générales : qui est le  proche ? quand devient-on proche ? quelles interactions proches – 

équipes soignantes à l’hôpital ?   

 

Le schéma reformule les questions en lien avec la revue de la littérature et les premières 

observations. Il devait permettre de poursuivre la recherche tout en la réorientant à partir d’un 

travail de reformulation des questions de recherche et de précision du questionnement général par 

rapport à l’objectif de la recherche (l’expérience, l’épreuve des proches de patients atteints d’un 

cancer).  

 

 

* Kivits, J, Kane, H. (2009) Construction et quotidienneté du proche. Trajectoires de proches de personnes 

atteintes d’un cancer du poumon. Rapport de recherche non publié. Institut national du cancer et Fondation de 

France.  
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1. 

Le proche de patient atteint d’un cancer du 

poumon : NOTIONS 

 

Il s’agit de la 1
ère

 question du projet initial : qui 

est le proche ? Mais les perspectives se 

complexifient, en considérant les définitions 

institutionnelles, théoriques (conceptuelles) et 

politiques du proche, ainsi que la spécificité du 

cancer du poumon.  

2.  

L’expérience du proche de patient atteint d’un 

cancer du poumon : EPREUVES 

 

On poursuit la 1
ère

 question, non plus en se 

basant sur des notions mais en se basant sur les 

observations et entretiens pour répondre à (et 

ajuster) la question : qu’est-ce qui fait qu’on est 

ou qu’on devient proche ? Le mot épreuves 

renvoie aux étapes du devenir proche. 
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3.  

Le proche à l’hôpital : ROLE ET PLACE 

 

Le rôle et la place du proche à l’hôpital est ici 

considérés comme le point de rencontre du 

proche en tant que notion et en tant 

qu’épreuves => comment cela se traduit-il sur le 

terrain ? Poser la question du rôle et de la place 

du proche à l’hôpital permet de considérer 

l’équipe soignante comme participant à la 

construction du proche.  

 

Outils :  

Revue littérature 

- Bibliographie 

- Systématique 

Littérature grise (plan 

cancer, 

communications…) 

Outils :  

Terrain  

- Observations 

- Entretiens avec 

les proches 

- Entretiens avec 

les  ambulanciers 

Production de 

trajectoires 

Outils :  

Terrain  

- Observations 

- Entretiens avec 

les équipes 

soignantes 

Production de 

profils de proches 

Profils non 

conventionnels  

(ex des 

ambulanciers ?)  

Débat structure 

<-> agencement 

Difficultés de l’ 

« être proche »  


