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    Résumé

    Les étudiants de masso-kinésithérapie ayant validé la compétence gestuelle du toucher thérapeutique éprouvent néanmoins des difficultés lors du démarrage palpatoire et lors de la palpation d’un élément anatomique précis et profond. Ces faiblesses engendrent une réalisation palpatoire hors des limites du genre métier lors de la palpation thérapeutique du grand trochanter (démarrage) et du muscle piriformis (élément précis et profond). En nous interrogeant sur ce que les étudiants mettent en place pour réaliser leur palpation, nous souhaitons comprendre leur pratique palpatoire lors de l’apprentissage du toucher thérapeutique. Nous circonscrivons ainsi l’objet de notre recherche. Des séquences vidéographiques d’autoconfrontations simples et croisées ont permis de faire émerger des hétérogénéités de style palpatoire en contradiction avec les recommandations de la littérature professionnelle. En effet, lorsque la pratique est en conformité avec les préconisations de la littérature, les palpeurs n’utilisent pas ou peu de posture autoévaluative. À l’inverse, lorsqu’ils semblent être en difficulté palpatoire, ils sur-utilisent cette stratégie autoévaluative ; ce qui constitue un indicateur pertinent de non appropriation de l’habileté gestuelle. Nous n’avons pas établi de lien entre l’utilisation des connaissances théoriques et les réalisations pratiques. Ces résultats préliminaires nous ont amené à comparer un dispositif pédagogique socioconstructiviste à l’aide du modèle d’imitation-modélisation interactive de Fayda Winnykamen (1990) versus la pédagogie habituellement utilisée dans un institut de formation en masso-kinésithérapie (IFMK). L’utilisation de six habiletés palpatoires haptiques de Susan J. Lederman et Roberta L. Klatzky (1987 ; 1993) permet de quantifier les habiletés gestuelles utilisées par les étudiants lors d’une prescription palpatoire. Cette étude expérimentale monocentrique randomisée entre deux groupes d’étudiants (n = 124) de masso-kinésithérapie de premier cycle s’étale sur trois ans (2010 à 2013) et s’est déroulée sur dix-neuf (19) semaines de formation. Les résultats montrent une influence statistiquement significative en faveur de l’utilisation des six habiletés palpatoires pour les étudiants du groupe expérimental, groupe ayant bénéficié d’un apprentissage socioconstructiviste, quels que soient le genre et les notes théoriques obtenues en amont de ce dispositif. Seule l’habileté gestuelle haptique de frottement latéral ne montre pas de différence statistiquement significative, ce qui corrobore les résultats de l’enquête préliminaire.

    
      Nous pouvons ainsi répondre positivement à notre problématique initiale : un dispositif pédagogique de type 
      imitation-modélisation interactive 
      au sein d’une dyade asymétrique permet aux étudiants de premier cycle d’études de masso-kinésithérapie d’acquérir une efficience palpatoire. Ce résultat, en faveur de l’utilisation de manœuvres haptiques profondes, doit pouvoir influencer la pratique du massage antalgique thérapeutique.
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    Abstract

    Physiotherapy students who have passed the gestural skill of the therapeutic touch show nonetheless difficulties regarding the palpatory start up and the palpation of a precise and deep anatomic element. These weaknesses lead to a palpatory performance out of the genre (standards) during the therapeutic palpation of the trochanter major (first step) and the piriformis (precise and deep element). By questioning ourselves on the process established by students in order to execute their palpation, we wish to understand their palpatory technique while learning the therapeutic touch. Thus we delimit the element searched for. Filmed sequences of simple and crossed self-confrontations allowed to point out heterogeneity of palpatory style in contradiction to the recommendations referenced in professional literature. As a matter of fact, when the practice is in accordance with the recommendations from the literature, those who palpate do not adopt auto evaluative postures or very less so. On the other hand, when they seem to be struggling with the palpation, they over-use this auto evaluative strategy, which constitutes a relevant indicator of non-appropriation of the gestural skill. We have not established a link between the use of theoretical knowledge and practical performance. These preliminary results lead us to compare a socio-constructivist educational process with the support from Winnykamen’s interactive imitation modeling model (1990) versus the pedagogy commonly used in a physiotherapy school.

    The use of Lederman and Klatzky’s six haptic palpatory skills enables the quantification of the gestural skill used by students in the context of a palpatory prescription. This randomized monocentric experimental study between two groups of first year physiotherapy students (n = 124) conducted during three years (from 2010 to 2013), and focusing on nineteen weeks of training. The results show a statistically significant influence in favor of the use of the six palpatory skills for the students from the experimental group, who benefitted from socio constructivist learning experience, no matter the genre and the previous grades gotten on theoretical knowledge prior to this study. Only the gestural haptic skill of lateral friction do not show any significant statistical difference, which corroborates the results of the preliminary study. Thus allowing us to answer positively to our initial problematic : an educative protocol such as interactive imitation modeling within an asymmetrical dyad enables first year students to acquire a palpatory efficiency.

    This result, in favor of the use of deep haptic maneuvers should be able to influence the practice of therapeutic antalgic massage.

     

    Key words : physiotherapy, touch, palpation, perception, massage.

    Introduction

    Ce deuxième ouvrage fait suite à l’approche ethno-pédagogique du premier volume. L’éclairage phénoménologique nous a permis de décrire notre contact perceptif avec le monde. Il n’y a pas de séparation des données sensorielles, il s’agit de la perception d’un ensemble. Les psychologues de la forme parlent du « tout qui est différent de la somme des parties ». L’approche médico-philosophique de Georges Canguilhem précise que la perception est propre à chaque palpeur. Pour lui, comme pour Yves Clot et contrairement à Pierre Pastré, les invariants palpatoires existent peu voire pas. En qualité de psychologue du travail, Yves Clot s’écarte de la philosophie phénoménologique en affirmant que le « réel n’est pas le réalisé » (2008). Ainsi, le réellement perçu n’a pas de correspondance avec le réalisé, « le faire ».

    Dans ce premier volume, nous avons eu l’occasion de mettre en évidence des déficiences gestuelles. Nous avons statistiquement montré que les étudiants en masso-kinésithérapie ne mobilisent pas les procédures haptiques attendues par le genre métier (Clot, 2000) bien qu’ils aient validé cette compétence métier. Les résultats du questionnaire différentiel du premier volume rendent compte d’un écart gestuel entre ce que la littérature préconise et ce que réalisent les étudiants. Dans le cadre d’une palpation thérapeutique du massif osseux du grand trochanter et du muscle piriformis, les étudiants n’utilisent pas le suivi des contours, l’enveloppement et la pression dépression, comme la littérature haptique le préconise (Lederman, 1987 ; Klatzky, 1993). Autrement dit, les étudiants qui ont validé la compétence palpatoire lors de la première année du premier cycle des études de masso-kinésithérapie, utilisent quatre habiletés haptiques sur les six préconisés par la littérature. Notons que ces six habiletés haptiques dites de Lederman n’ont pas été directement enseignées aux étudiants. Il s’agit d’un outil au service de l’évaluateur. Cet outil permet d’avoir une lecture perceptive de ce que l’étudiant réalise lorsqu’il est soumis à une palpation thérapeutique.

    A partir de cette enquête préliminaire, nous avons mis à l’épreuve les différents modèles pédagogiques. Nos différentes investigations nous amènent à penser et donc à défendre un modèle socioconstructiviste par imitation modélisation interactive proposé par Fayda Winnykamen (2010). Ce modèle présente l’avantage de pouvoir faire émerger les procédures haptiques à partir d’une interaction entre deux apprenants palpeurs.

     

    Nos recherches et les différents éclairages des auteurs sollicités nous permettent d’orienter notre réflexion de la sorte :

    - Dans un premier temps, l’analyse d’une méthodologie indirecte qualitative par autoconfrontation du discours permettrait de mettre en évidence le processus de professionnalisation des étudiants de premier cycle de masso-kinésithérapie.

    - Dans un deuxième temps, une méthodologie expérimentale quantitative permettrait de mesurer l’appropriation d’une palpation thérapeutique par utilisation du modèle pédagogique par imitation socioconstructiviste développé par Fayda Winnykamen (1990). Dans notre volonté d’améliorer la transmission du toucher thérapeutique, en quoi outiller le formateur d’un dispositif pédagogique de type imitation socioconstructiviste est-il source d’efficiences palpatoires ?

    
      
      Questionnement et hypothèse de la recherche

    Ce cheminement théorico-pratique nous amène à notre question de recherche qui se formule de la façon suivante :

    - En quoi un dispositif pédagogique de type imitation-modélisation interactive (socioconstructiviste) rend-il efficiente la palpation thérapeutique des étudiants masseurs-kinésithérapeutes ?

     

    Hypothèse : Dans notre volonté d’améliorer la transmission du toucher thérapeutique, outiller le formateur d’un dispositif pédagogique de type imitation-modélisation interactive permet d’obtenir l’efficience palpatoire thérapeutique.

    
      
      Les deux cadres méthodologiques utilisés

    
      La méthodologie que nous proposons 
      dans la troisième partie de cette ouvrage en deux volumes
       permet d’exposer, de comprendre le processus palpatoire des étudiants masseurs-kinésithérapeutes. Les faire verbaliser à partir de vidéographies sur leurs prestations palpatoires doit permettre de faire émerger leurs arguments processuels au plus près de ce qu’ils sont en train de faire lors de leur réalisation palpatoire. Bien que l’autoconfrontation soit conçue pour analyser la visée transformative et le développement dans une démarche de clinique de l’activité, nous avons utilisé les autoconfrontations vidéographiées comme outil de recueil des données. Il s’agit d’analyser les dires des étudiants à partir d’une verbalisation de leur prestation, en présence du chercheur (autoconfrontation simple) puis d’un collègue étudiant ayant eu à réaliser préalablement une palpation identique (autoconfrontation croisée). Nous avons fait verbaliser huit étudiants volontaires autour de leur réalisation palpatoire de l’os situé à la face latérale externe de la hanche, le grand trochanter, ou autour de la palpation d’un muscle triangulaire à base sacrée, situé dans la profondeur de la fesse, le muscle 
      piriformis
       (Baqué, 2008, pp. 516-527). Une retranscription mot à mot a été réalisée selon le codage proposé par Véronique Traverso (2004). Ce recueil des données a été analysé en regard d’une matrice conçue préalablement. Les verbatims ou occurrences ont été répartis en fonction de quatre catégories intéressant le métier de masseur-kinésithérapeute : l’installation du couple palpé-palpeur, la mobilisation des connaissances théoriques anatomo-physiologiques, les différentes possibilités de réalisations pratiques et la capacité réflexive voire autoévaluative. Une répartition des occurrences a été préalablement pensée pour une traduction en note positive lorsque l’on retrouve une adéquation avec la littérature et en note négative lorsqu’il y a une incohérence voire un paradoxe par rapport au 
      genre
       métier (Clot, 2000). Une analyse thématique en référence aux préconisations de Laurence Bardin (2007), réalisée pour l’ensemble des corpus de texte, a permis de transformer les données qualitatives en données quantitatives, par le nombre d’occurrences positives ou négatives énoncées par l’étudiant lors du visionnage de sa prestation palpatoire thérapeutique.
    

     

    En quatrième partie du deuxième volume de cet ouvrage, nous avons mesuré l’impact d’une pédagogie par imitation socioconstructiviste décrite par Fayda Winnykamen (1990), versus une pédagogie classiquement utilisée dans un Institut de Formation en Masso-Kinésithérapie (IFMK).

    Nous proposons une étude expérimentale monocentrique randomisée d’une durée de trois années, de 2010 à 2013. Nous avons réparti d’une façon aléatoire le nombre d’étudiants de cette étude, quasi équitablement entre les deux groupes. Le nombre d’étudiants inclus est de 124 pour les trois années de l’étude. Le groupe expérimental a bénéficié de 57 heures de formation socioconstructiviste de type imitation modélisation interactive (Winnykamen, 1990). Dans ce laps de temps, le formateur utilise les six habiletés palpatoires haptiques de Susan J. Lederman (1987) et Roberta L. Klatzky (1993) au sein d’une dyade asymétrique formateur-étudiant, et dans une stratégie d’imitation-modélisation interactive décrite par Fayda Winnykamen. Pendant ce même temps de formation, le groupe témoin a bénéficié d’une formation habituelle. L’objectif est de pouvoir obtenir un risque statistique p à partir du calcul du t de Student. Il permettra de montrer la valeur ajoutée d’un modèle pédagogique sur l’utilisation des six habiletés palpatoires indispensables à la reconnaissance perceptive d’une structure anatomique. Puis, afin d’être plus précis dans notre analyse, nous regarderons le résultat statistique habileté haptique par habileté haptique. Enfin, un croisement statistique est proposé à l’aide des variables connaissances anatomo-physiologiques et genre. Nous avons proposé une double méthodologie qualitative et quantitative qui doit permettre d’apporter des éléments de réponse à la question de la recherche envisagée. Ces résultats peuvent être confrontés au réel de l’activité, au plus près de l’exercice du métier. À ce stade, nous sommes en mesure de proposer une perspective des résultats obtenus sur l’élaboration d’un massage haptique adapté au besoin de soin des patients. La quatre première partie nous amène à des interrogations en lien avec la massothérapie. Des questions comme : en quoi les manœuvres haptiques enseignées peuvent-elles être contributives au traitement non médicamenteux de la douleur chronique de patients fibromyalgiques ?

    Partie 3. Comprendre la stratégie palpatoire des étudiants masseurs-kinésithérapeutes

    Cette troisième partie fait suite aux interrogations qui émergent de l’apport pratique et théorique du premier volume de ce travail (partie 1 et 2). En effet, nous venons de montrer un décalage entre ce que les étudiants devraient réaliser et ce qu’ils font réellement lorsqu’ils sont dans l’obligation de réaliser une palpation haptique thérapeutique. Bien qu’ils aient validé cette compétence métier, le processus haptique qu’ils utilisent est encore incompris. Rappelons qu’actuellement, l’arrêté du 2 septembre 2015 et le texte paru au journal officiel n° 8 du 15 septembre 2015, permet à l’étudiant de valider la compétence d’une unité d’enseignement (UE) par la moyenne via la Commission d’Attribution des Crédits (CAC). L’étudiant peut alors valider l’UE 7, « évaluation, techniques et outils d’intervention dans les principaux champ d’activité », avec une note palpatoire en dessous de la moyenne et compenser par une autre compétence de la même UE. Quoi qu’il en soit, l’utilisation des variables installation, théorie, pratique et autoévaluation n’est pas clairement définie lors d’une réalisation palpatoire haptique, dont le but est de reconnaître un élément anatomique par le toucher. En l’état, il nous est difficile de dire si un modèle pédagogique est supérieur à un autre en termes d’efficacité puisque nous n’avons pas de compréhension du « faire » des étudiants. Nous proposons d’explorer le processus d’élaboration palpatoire haptique des étudiants lorsqu’ils sont confrontés à une palpation qui pose problème, en regard des résultats du questionnaire publié dans la revue Kinésithérapie scientifique et développé dans le première volume de ce travail (Choplin, 2012, pp. 25-30). Ces résultats montrent de façon significative une déficience lors du démarrage palpatoire et de la palpation d’un élément anatomique précis et profond comme le muscle piriformis. Dans ce contexte, nous proposons de réaliser une autoconfrontation. Cette technique audiovisuelle repose sur l’analyse de sa propre image filmée. Les échanges verbaux suivent les préconisations énoncées lors de l’entretien d’explicitation de Jean-Claude Kaufmann (2011). Le recueil vidéographique est réalisé dans une stratégie d’autoconfrontations simples et croisées comme le préconisent les travaux d’Yves Clot et Daniel Faïta (2000). L’objectif est de faire émerger le processus palpatoire non réalisé mais qui n’en n’est pas moins réel.

    Chapitre 1. Présentation et contexte de départ

    Les premiers résultats révèlent un décalage entre l’attendu et le réalisé. Les étudiants de premier cycle devraient organiser leurs actions gestuelles palpatoires en conformité avec l’apport psychocognitif des six habiletés palpatoires haptiques dites de Susan J. Lederman comme nous l’avons évoqué dans le premier volume de cet ouvrage. Or seule l’habileté de recherche perceptive d’un élément anatomique superficiel est appropriée lors de l’élaboration d’une palpation thérapeutique. La deuxième partie nous a éclairé sur les différentes approches théoriques. Dans cette partie méthodologique, nous souhaitons explorer l’activité processuelle des stratégies palpatoires réalisées par les étudiants. Une méthodologie qualitative a été mise en place par l’intermédiaire d’une stratégie vidéographique. Le cadre théorique nous permet de faire émerger quatre catégories incontournables. L’analyse des dires des étudiants est réalisée au travers de ces catégorisations.

    
      
      1.1. Questionnement préalable

    Nous avons mesuré à l’aide d’un questionnaire, dans le premier volume de cet ouvrage, que les étudiants ayant été formés à l’IFMK Niçois réalisent une palpation en utilisant partiellement les six habiletés palpatoires haptiques préconisées par la littérature psychocognitive. Ce décalage est problématique car nous pensons que les étudiants en charge d’une palpation thérapeutique n’optimisent pas leur geste pratique comme nous pourrions l’espérer. Dans ces conditions et avant toutes investigations expérimentales, il nous semble indispensable d’explorer le fonctionnement processuel et procédural des étudiants palpeurs. De cette problématique, des interrogations émergent. Quelle est la stratégie palpatoire utilisée par les étudiants ? En lien avec le positionnement d’Henri Wallon, mobilisent-ils les connaissances anatomiques (théoriques) antérieurement (représentation prodromique) à l’acte palpatoire ? Reviennent-ils sur l’action palpatoire passée afin de réévaluer leur prestation ? Quelle est la pertinence de l’utilisation des six habiletés haptiques sur l’acte palpatoire thérapeutique ? (Lederman, Klatzky, 1987, pp. 342-368). Les palpations ciblées de démarrage, via l’organisation tactile du massif osseux, du grand trochanter et d’un élément anatomique précis et profond comme le muscle piriformis du bassin, montrent-elles un savoir d’action ? (Barbier, 1996).

    Les six temps de la professionnalisation décrits par Richard Wittorski et la compétence au sens de Philippe Zarifian (1999) sont-ils en relation avec l’utilisation des six habiletés ? Une créativité palpatoire en conformité avec les données théorico-pratiques dans une posture professionnelle autoévaluative des apprentis masseurs-kinésithérapeutes émerge-t-elle ? Les arguments formalisés des étudiants sur ce qu’ils ont réalisé doivent permettre un éclairage processuel de l’étudiant en train de faire.

    Le questionnement autour du « pourquoi » favorisera l’explicitation du processus utilisé. Or, nous venons de montrer qu’Yves Clot précise que « le réel n’est pas le réalisé ». Pour ce dernier, l’individu, en l’occurrence le palpeur, est rempli à chaque seconde d’actions non réalisées. Ce positionnement impose une méthode de recherche indirecte afin d’explorer le processus du non réalisé à partir d’une relecture du réel des palpeurs.

    
      
      1.2. L’apport de l’analyse de contenu sur le processus palpatoire

    Les éclairages successifs de la problématique pratique et théorique nous amènent à poser une hypothèse autour du processus d’apprentissage du geste palpatoire. En effet, nos recherches et différents éclairages d’auteurs convoqués nous permettent d’orienter notre réflexion de la sorte. L’analyse d’une méthodologie indirecte par autoconfrontation du discours permet de mettre en évidence le processus de professionnalisation des étudiants de premier cycle de masso-kinésithérapie via ce qu’ils disent de ce qu’ils font.

    
      
      1.3. Méthodologie d’analyse de contenu utilisée

    Pour confronter notre hypothèse au réel, nous orientons notre méthode de recherche vers une approche qualitative croisant plusieurs techniques comme l’entretien compréhensif (Kaufmann, 2011) dans une situation d’autoconfrontation (Clot, Faïta, 2000). Nous sommes conscients de croiser une approche sociologique lors de nos entretiens avec un cadre méthodologique issu de la psychologie du travail. Comme nous l’évoquions dans l’introduction de ce chapitre, l’autoconfrontation vidéographiée n’est pas utilisée dans sa visée transformative. L’analyse du développement, bien qu’incontournable, n’est pas priorisée. L’autoconfrontation menée entre ces deux champs doit permettre d’optimiser la compréhension de l’étudiant palpeur en train de faire.

    C’est parce que cette articulation n’est pas conventionnelle que nous allons la présenter et l’argumenter. Nous pensons que ce mariage de circonstance permet d’éclairer nos interrogations.

    
      
      1.4. Approche qualitative de l’analyse de contenu

    Il nous semble intéressant de proposer une méthode qualitative afin de mettre l’accent sur les effets de situation. Ces méthodes permettent une explication par le sens que donne le sujet à son action (Alami, 2009, p. 13). Julie Duboscq, dans un article de 2010, montre que l’autoconfrontation croisée est un instrument de l’action à travers une clinique de l’activité dialogique des participants au sens où Mikhaïl Bakthine l’entend (Bakthine, 1970). L’objectif principal est de « découvrir l’épaisseur du dialogue réel ». L’autoconfrontation provoque et élargit le dialogue entre les professionnels afin de développer leurs activités concrètes (Duboscq, Clot, 2010, p. 255). Les approches qualitatives sont fondées sur la preuve par occurrences, par le constat de l’existence d’une pratique ou d’un sens. Elles se basent sur la diversité des occurrences que recouvre un fait social comme la réalisation palpatoire thérapeutique. Leur force est de pouvoir montrer l’ambivalence de la réalité palpatoire. Or nous cherchons à comprendre la logique palpatoire proposée, à travers les dires des étudiants, de ce qu’ils font, de ce qu’ils réalisent comme stratégie palpatoire. En accord avec les travaux de 1970 de Mikhaïl Bakthine, nous pensons que c’est la mise en œuvre de la pratique de la palpation qui fait ressortir les marges de manœuvre et permet de pointer les éventuelles contradictions, au sens où Georg W.F. Hegel et Henri Wallon l’entendent, entre ce que les étudiants disent et ce qu’ils font, réalisent. À partir de ces données, nous mettons en place des étapes prédéfinies qui suivent la logique des autoconfrontations décrites par Yves Clot et Daniel Faïta (2000). Nous réalisons trois étapes de vidéographies par acteur-palpeur volontaire : la réalisation palpatoire, l’autoconfrontation simple et l’autoconfrontation croisée. Huit palpeurs se sont portés volontaires. Nous pensons pouvoir comprendre que « réaliser une palpation thérapeutique » implique un processus, une succession d’étapes diverses qui, au final, mèneront ou non à une amélioration, à une efficience thérapeutique voire à la finesse du diagnostic. Notre méthode d’analyse décrit les différentes étapes menant à la palpation du massif osseux du grand trochanter ou du muscle piriformis du bassin. Elle permet la description soigneuse des différentes étapes du processus de « réalisation d’une palpation thérapeutique ».

    Nous cherchons à savoir quelles sont les catégories et sous catégories utilisées (analyse thématique) et quels sont par exemple les causes, les conséquences, les contextes, les contingences, les covariances et les conditions du passage de tel stade à tel autre. Connaître l’organisation du discours en regard des catégories préétablies en fonction des situations est un élément de compréhension supplémentaire (analyse de l’énonciation).

    
      
      1.5. Apport de l’entretien compréhensif et de l’autoconfrontation

    Dans une démarche proche de l’entretien compréhensif de Jean-Claude Kaufmann, nous conduisons les entretiens avec les étudiants sur la base du volontariat (2011). L’objectif est de répondre à la question « quelles stratégies processuelles l’apprenti palpeur réalise lors d’une palpation thérapeutique ? » Nous devons être capables à partir du terrain de faire progresser la connaissance. L’entretien compréhensif est adapté à cette perspective car il développe des processus d’élaboration des décisions de l’acte palpatoire dans le but de faire émerger, d’inventer une théorie d’apprentissage palpatoire. Jean Claude Kaufmann veut éviter la formule où « la non-personnalisation de l’intervieweur entraîne la non-personnalisation de l’interviewé » (2011, p. 18). Selon lui, à l’inverse des stéréotypes de nombreuses méthodes qui préconisent que l’intervieweur prenne une posture sans influence, plus les entretiens sont standardisés plus ils deviennent sans relief (fond) et sont déficients (Gotman, 1985, p. 173). L’interviewé doit être placé par l’intervieweur dans une posture d’acteur (Ardoino, 1993a). Jean Claude Kaufmann demande à l’intervieweur de s’engager activement pour provoquer l’implication et l’engagement des enquêtés (2011, pp. 16-18). Aidés de ces arguments, nous nous sommes tournés vers la méthode dite d’autoconfrontation décrite par Yves Clot (2000). Dans cette méthode, c’est l’analyste qui est à la fois homme de terrain et fondateur du protocole de la recherche. Pour nous, bien que les champs conceptuels soient différents, il y a une similitude entre ces deux courants. L’autoconfrontation exécutée dans une stratégie en conformité avec les recommandations de l’entretien compréhensif offre des solutions adaptables à l’élaboration et à l’émergence des processus utilisés par les étudiants du premier cycle de masso-kinésithérapie lorsqu’ils réalisent une palpation thérapeutique. Nous espérons faire émerger des comportements, des attitudes, des stratégies, des logiques d’étudiants confrontés à la réalisation pratique d’une palpation thérapeutique d’un massif osseux ou d’un élément précis et profond.

     

    Notre posture de chercheur est à la fois impliquée (dedans) et à distance (dehors), nous la définissons dans une logique de démarche compréhensive au sens de Kaufmann (2011, pp. 24-25). Aidé d’un vidéoscope, nous avons filmé les palpations des huit étudiants volontaires, en prenant soin de conserver leur anonymat. Il s’agit d’étudiants ayant suivi le dispositif pédagogique habituel de cet IFMK. Les palpeurs occupent une posture du triptyque d’agent-acteur-auteur au sens d’Ardoino (Ardoino, 1993a). Tout comme Jean Claude Kaufmann, nous pensons qu’ils sont dépositaires d’un savoir important. Cette posture place l’étudiant masseur-kinésithérapeute en qualité d’auteur voire d’acteur (Ardoino, 1993b). C’est dans une logique intropathique (néologisme emprunté à Husserl par Ricœur), entre intuition et empathie, que nous irons chercher les éléments indispensables à l’explication et à l’interprétation des « faires » des étudiants. Nous souhaitons obtenir des explications compréhensibles sur les stratégies palpatoires utilisées afin de produire une théorie didactique par une logique inductive (Ardoino, 1993b, p. 3). Il faut bien se rendre compte, comme nous l’avons déjà évoqué et pour reprendre les propos de Jean Claude Kaufmann, que « les méthodes qualitatives ont davantage vocation à comprendre, à détecter des comportements, des processus ou des modèles théoriques, qu’à décrire systématiquement, mesurer ou à comparer : à chaque méthode correspond une manière de penser et de produire du savoir qui lui est propre » (2011, p. 26). Cette méthode fondée sur les faits et le travail d’interprétation exige une attention particulière. D’abord, « l’évaluateur est censé connaître le domaine investigué, les statistiques, les travaux recoupant le sujet » (Kaufmann, 2011, p. 27), ce qui est le cas. À partir de ces données théoriques, nous avons élaboré une matrice d’entretien consultable dans les tableaux n° 1 et 2 ci-après, afin de « faire parler » les apprentis palpeurs autour des quatre catégories issues de la littérature professionnelle et constituant ainsi une grille d’entretien. Pour arriver à nos fins, il faut « faire parler les faits, trouver des indices, s’interroger à propos de la moindre phrase » (Kaufmann, 2011, p. 74). Jean Claude Kaufmann utilise une métaphore pour décrire la posture du chercheur : « une bonne image est celle de l’enquête policière : il doit de la même manière trouver des indices, confronter des témoignages, imaginer des mobiles, recueillir des preuves. L’enquêteur de terrain veut tout voir, tout savoir, surtout ce qui se cache, il veut ouvrir toutes les portes fermées ou au moins jeter un coup d’œil par le trou de la serrure » (Kaufmann, 2011, p. 75). La stratégie du chercheur est aussi de savoir « se renier » pour trouver (Mills, 1967, p. 112). Howard S. Becker, quant à lui, affirme que « la soudure idéale part d’un fait observé et le relie à une hypothèse centrale en transformant cette dernière » (2002, p. 199).

    En d’autres termes, il faut laisser le cas définir le concept (Kaufmann, 2011, p. 86). En ce qui concerne l’interprétation, « elle repose rarement sur la seule imagination, elle est argumentée, reliée à une grille d’analyse ». Cette grille d’analyse ou matrice (tableaux n° 1 et 2) a été élaborée en amont de l’interprétation des résultats afin de favoriser la narration argumentative des palpeurs, car « il n’est pas de recherche possible sans un fil conducteur, une chaîne d’idées centrales permettant de ne pas se laisser déborder par le matériau ou l’émergence non maîtrisée des hypothèses » (Kaufmann, 2011, pp. 93-95). Toutefois, il faut que le chercheur dépasse les propos exposés par le palpeur de ce qu’il a fait, car « si le chercheur se limite à la raison donnée par l’informateur, il s’interdit de pouvoir mener un travail théorique » (Kaufmann, 2011, pp. 93-95). Il faut au contraire prendre le risque de l’interprétation, car « la connaissance…/… est à ce prix » (Terrail, 1995, p. 156). Cette posture nous permet de faire un lien avec ce que propose Yves Clot lorsqu’il affirme que...
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