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Résumé de la thése :

1. Contexte

En France, le cancer du col de l'utérus (CCU) et son dépistage représentent un enjeu de santé
publique majeur. Le taux de couverture du dépistage du CCU reste insuffisant. Les femmes en
situation de précarité sont parmi les plus vulnérables. En région Sud, une sur-incidence du CCU
par rapport a la moyenne nationale est notamment constatée. Parmi les freins au recours au
dépistage des femmes, une perception négative de cet examen et des expériences négatives
passées sont largement soulignées. La qualité de la relation et de la communication avec les
praticien.ne.s est considérée comme primordiale. Pour les praticien.ne.s, une certaine
appréhension de cet examen est pointée et semble liée aux représentations de la féminité et de la
sexualité. Située a I'interface de I'intime et du social, la pratique du dépistage, s'intégrant dans
I'examen gynécologique (EG), bénéficierait d’un regard psychosocial afin d’apporter un éclairage
innovant sur la compréhension des freins du recours au dépistage du CCU en contexte de
précarité. Pour I'application de ce regard, I'approche des représentations sociales est mobilisée,
approche ayant été mobilisée dans I'analyse de diverses pratiques médicales.

2. Objectifs

Les principaux objectifs sont :

1/ d’explorer les systemes de représentations spontanément mobilisés pour penser I'EG et
susceptibles de contribuer aux freins au recours au dépistage du CCU, notamment en contexte de
précarité.



	Texte1: Roussel Sarah
	Texte2: Apostolidis Thémis
	Texte3: Restivo Léa
	Texte4: 2019
	Case à cocher5: Oui
	Case à cocher6: Off
	Texte7: Institut National du Cancer
	Texte8: Représentations et pratiques liées à l'examen gynécologique en rapport au dépistage du cancer du col de l'utérus en contexte de précarité. 
	Texte10: 1. Contexte
En France, le cancer du col de l’utérus (CCU) et son dépistage représentent un enjeu de santé publique majeur. Le taux de couverture du dépistage du CCU reste insuffisant. Les femmes en situation de précarité sont parmi les plus vulnérables.  En région Sud, une sur-incidence du CCU par rapport à la moyenne nationale est notamment constatée. Parmi les freins au recours au dépistage des femmes, une perception négative de cet examen et des expériences négatives passées sont largement soulignées. La qualité de la relation et de la communication avec les praticien.ne.s est considérée comme primordiale. Pour les praticien.ne.s, une certaine appréhension de cet examen est pointée et semble liée aux représentations de la féminité et de la sexualité. Située à l’interface de l’intime et du social, la pratique du dépistage, s’intégrant dans l’examen gynécologique (EG), bénéficierait d’un regard psychosocial afin d’apporter un éclairage innovant sur la compréhension des freins du recours au dépistage du CCU en contexte de précarité. Pour l’application de ce regard, l’approche des représentations sociales est mobilisée, approche ayant été mobilisée dans l’analyse de diverses pratiques médicales.

2. Objectifs
Les principaux objectifs sont :
1/ d’explorer les systèmes de représentations spontanément mobilisés pour penser l’EG et susceptibles de contribuer aux freins au recours au dépistage du CCU, notamment en contexte de précarité.
2/ d’analyser la façon dont ces systèmes de représentations vont donner sens aux expériences subjectives en rapport à l’EG pour les femmes et les professionnel.le.s. Ces expériences seront mises en perspective afin d’apporter un éclairage sur les freins socio-symboliques du recours au dépistage. 
3/ d’analyser les expériences liées à l’EG et les systèmes de représentations mobilisés pour le penser à partir des communications sociales issues des médias digitaux, avec un ciblage plus spécifique au dépistage du CCU. 
4/ d’élaborer et pré-tester un dispositif d’action formative auprès des praticien.ne.s concerné.e.s par le dépistage visant l’amélioration des pratiques professionnelles qui encadrent l’EG. 

3. Méthodologie
Afin d’assurer la faisabilité des opérations de recherche et notamment l’accès aux populations ciblées, des partenariats de terrain ont été établis : le service de gynécologie-obstétrique et le centre de gynécologie sociale de l’hôpital Nord de Marseille (13015), l’espace santé AP-HM situé au cœur des quartiers Nords de Marseille (Cité des Aygalades, 13015), les Centres de Planification et d’Éducation Familiale (CPEF) de la Joliette  (13002) et du Nautile (13013), et des cabinets libéraux.

1/ Pour accéder aux savoirs sociaux liés à l’EG spontanément mobilisés, environ 60 observations de consultations gynécologiques sont réalisées en milieu réel et appuyées sur une grille systématisée élaborée à partir d’une phase d’observations exploratoires et des éléments de littérature. Ces observations sont réparties sur les différents terrains de recherche. L’analyse reposera sur l’utilisation d’une grille construite de façon ad hoc.
2/ Nous analyserons et mettrons en perspective les représentations et expériences vécues en lien avec l’EG chez les femmes et praticien.ne.s en réalisant des entretiens semi-directifs appuyés sur un guide, auprès d’environ 20 femmes, en situation de précarité ou non, et d’une vingtaine de professionnel.le.s. Les données recueilles feront l’objet d’une analyse de contenu thématique et d’une analyse lexicographique.
3/ Pour l’analyse des expériences et systèmes de représentations liées à l’EG à partir des communications sociales issues des médias digitaux, 150 discussions liées à l’EG issues du forum Doctissimo et 312 témoignages de violences gynécologiques et obstétricales issus de la page Facebook et du Tumblr PayeTonGynéco ont été recueillis. Le corpus a été soumis à une analyse lexicographique.
4/ L’action formative sera élaborée dans une démarche de recherche interventionnelle, où nous créerons le plan de formation et les supports de la séance formative sur la base des résultats des 3 recherches précédentes. La version pilote du dispositif sera pré-testée auprès de praticien.ne.s concerné.e.s par le dépistage afin d’envisager sa transférabilité à un contexte national plus large.

4. Perspectives
Ce projet permettra d’apporter un éclairage innovant sur la compréhension des freins socio-symboliques du recours au dépistage du CCU, notamment en contexte de précarité. En outre, le dispositif d’action formative élaboré pourra ensuite être employé afin d’améliorer l’expérience du dépistage pour les patientes et les praticien.ne.s. En effet, ce projet vise par la suite l’implémentation du dispositif au niveau national, où il sera question d’évaluer son efficacité et sa transférabilité.




