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Justification de I’'étude

Depuis pres de 60 ans, le rapport au religieux a changé dans les
établissements du réseau public de la santé du Québec dans la
mouvance de trois transformations institutionnelles et
organisationnelles:

1. Lamise en place d’un réseau public de soins.
2. Le passage de I’aumodnerie aux soins spirituels.
3. L’intérét clinique croissant pour la spiritualite.

Les services d’accompagnement spirituel des patients constituent
des lors un laboratoire de choix pour observer, d’une part, les
deplacements historiques du rapport au religieux et, d’autre part,
des processus de recomposition du religieux qui se poursuivent
dans les institutions sanitaires.

Dans ce projet, nous nous intéresserons aux transformations de
I’accompagnement spirituel en milieu de soin, c’est-a-dire au
remplacement d’un spirituel religieux par un spirituel qui inclut a
la fois le spirituel religieux et le spirituel humaniste.

N.B. Par le terme « spirituel », nous désignons la quéte
(individuelle ou collective) de sens qui peut se réaliser dans une
tradition religieuse ou une tradition humaniste et laique.

Problématique et questions

Nous identifions cinqg modifications des représentations et des
pratiques spirituelles dans les institutions sanitaires:

1. L’adaptation des pratiques d’accompagnement Spirituel au
contexte laigue des établissements québecois.

La recomposition du religieux traditionnel sous la forme du
spirituel concu comme denominateur commun entre diffe-
rentes manieres, religieuses ou laiques, d’aborder la question
du sens.

Le décloisonnement de 1I’accompagnement spirituel.

L’invocation de la spiritualitt comme vecteur d’humanisa-
tion des pratiques de soin.

L’inclusion de la spiritualité dans d’autres formes d’accom-
pagnement, notamment en psychothérapie.

Nos questions de recherche

 En quoi les transformations de 1’accompagnement spirituel
témoignent-elles de la recomposition du rapport au religieux
dans les établissements québécois de soin ?

Comment les acteurs concernés négocient-ils, dans leur
pratique quotidienne, ce passage du « religieux » d’antan au
« spirituel incluant le religieux » actuel ?

Quelles sont les modalités d’inscription du spirituel dans la vie
quotidienne de la clinique ?

Quels sont les déeplacements des pratiques et des discours sur
I’accompagnement spirituel dans I’institution sanitaire ?

Selon quels mecanismes ?
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Hypothese

Nous posons 1’hypothese que la conjugaison des différentes forces institutionnelles qui président a I’inscription institutionnelle de
I’accompagnement spirituel s’approche du modele théorique de la concurrence religieuse-séculiere et intrareligieuse (CRSI) (Stolz et
Konemann 2015: p. 34-53). La theorie sous-jacente postule que les transformations du religieux en modernité surviennent dans le contexte
d’une concurrence qui se joue sur plusieurs paliers, entre fournisseurs de ressources et de stratégies de sens - religieux et séculiers - et non
seulement de la concurrence entre fournisseurs religieux ayant adopté les mécanismes du marché.

Objectifs et méthodologie

En raison de la nature pionniere de cette recherche, nous utiliserons une approche méthodologique qui permet a la fois de concentrer la
cueillette de données dans un milieu institutionnel representatif et de mettre les données et la théorie en relation de critique mutuelle. Nous
utilisons la méthodologie de I’étude de cas simple a sous-unités imbrigquées (embedded single-case study design) (Yin 2014: p. 51-56). Nous
avons choisi comme sous-unités d’analyse les services de soins spirituels prodigués dans des établissements de santé et de services sociaux
québécois. La cueillette de données s’effectuera via des entrevues semi-dirigées et une recherche documentaire.

Archives* (2000-2016)
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Services de soins spirituels
Syndicats et centrales syndicales (CSN, APTS)
AIISSQ — Table de concertation des ISS (2008-2010)
Assemblée des évéques catholiques du Québec — Eglise
unie du Canada — Eglise anglicane — Fédération des
services de la communauté juive du Québec — Lois et
reglements Gouvernement du Québec — Orientations
ministérielles — Politiques de soins des établissements
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Obj. 2 : documenter les trans-
formations de I’accompagnement
spirituel dans les sous-unités
depuis 1’an 2000

Obj. 3 : documenter les facteurs
« nationaux » de transformation de
I’accompagnement spirituel

Obj. 1 : cerner les représentations
de la specificité de ’accompagne-
ment spirituel chez les ISS

Obj. 4 : tester
empiriqguement la validité
de la théorie de la
concurrence religieuse-
séculiere de J. Stolz et de
ses collaborateurs.

Les services de soins spirituels comme réevelateurs des transformations du
religieux dans les institutions laiques de soins : etude de cas
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Calendrier

2017-2018 . Planification, approbation éthique;

. protocole de recherche, canevas d’entretien;

. recrutement de répondants;

. début d’analyse qualitative des entrevues;

. consultation et analyse des archives;

. revue de littérature;

. montage du site internet.

2018-2019 . Poursuite analyse qualitative des entrevues et
des archives;

. rédaction d’un premier rapport de recherche;

. diffusion des premiers résultats;

. debut de preparation du colloque international;

. veille documentaire, tenue du site internet.

2019-2020 . Fin des analyses qualitatives;

. organisation du colloque international,
. rédaction (articles, ouvrage synthese);
. préparation des actes du colloque;

. veille documentaire et site internet.
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