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L’autobiographie de Wladeck Wisniewski, est publiée dans le troisieme tome de la recherche
conduite par W.l Thomas et Florian Znaniecki. L’'ouvrage paru en frangais chez Nathan, et intitulé «
Le paysan polonais en Europe et en Amérique. Récit de vie d’'un migrant », occupe une place
centrale dans une enquéte que Pineau et Legrand (1993) qualifient de monumentale et d’inaugurale
pour les raisons suivantes : « l'usage de documents autobiographiques aussi systématique, la
premiére enquéte de terrain en sociologie ; d’autre part, elle apporte des éléments déterminants a la
sociologie de la connaissance ».

Ces travaux, qui ont favorisé I'intégration dans les enquétes en sciences sociales d’approches
narratives dites en premiére personne, cherchent a comprendre du point de vue du ou des sujets les
maniéres d’appréhender et de comprendre les réalités vécues. lls rencontrent des attentes et des
usages tres contemporains dans les sciences médicales et de la santé. La reconnaissance et la prise
en compte du vécu du patient permet en effet de comprendre qualitativement I’expérience de la
maladie. La narration en premiére personne devient de ce point de vue le moyen d’une enquéte qui
cherche a comprendre I’expérience de la maladie et qui intégre les connaissances générées dans la
structuration des parcours de soins, lors des consultations, hospitalisations ou dans la construction
des savoirs en santé. Selon cette perspective, les approches biographiques sont fondatrices d’un
travail d’enquéte qui vise la compréhension du parcours de vie des malades. Elles rendent possible
I'accés au vécu et permettent de comprendre la place que prend la maladie dans I'histoire du sujet,
son retentissement dans la vie quotidienne, les processus de subjectivation a I’ceuvre. Les
démarches ainsi initiées générent des connaissances inédites autour de la prise en charge et de
'accompagnement des personnes malades dans le systéme de santé.

La constitution de ce Groupe de Travail (GT) nait donc du besoin de définir les fonctions et
apports du récit dans les processus de reconnaissance et de formalisation des acquis expérientiels
du patient. Ce travail est conduit a partir de différentes recherches qui seront présentées durant trois
sessions successives : la premiere fera I'objet d’une présentation des protocoles de chacune des
recherches, la seconde présentera de maniére trés concréte les récits collectés, la troisieme
interrogera les résultats issus de ces recherches. Du fait du croisement des différents modes de
narration mobilisés au cours de I’enquéte — entre biographisation et explicitation —, les recherches
narratives en santé seront examinées sur un plan méthodologique et épistémologique. Cela
permettra d’analyser et d’identifier différents niveaux de complémentarité entre les approches
expérientielles et expérimentales en santé, soin, et éducation thérapeutique.
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