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Abrégé

La recherche fait paritie intégranite du domaine des soins
infirmicrs en oncologic ef est une des raisons pour lesquelles la
pratigue infirmiére en oncologie est devenue une spécialité. Ei
pourtani, on ne sait pas grand chose sur les perceptions en matiére
de recherche des infirmiéres oeuvrant en oncologie en dépit de la
publication toujours croissante de recherches infirmiéres. La
présente éinde se proposait done d'examiner les perceptions en
maticre de recherche des infirmiéres oewvrant en oncologie clinigue
ef de cerner les factenrs gui influencent ces perceptions, Denx cent
quaire-vingt trois infirmiéres autorisées dispensant des soins en
oncalogie aux paticnts de quelque 40 établissements de soins de santé
d nord de 1'Ontario ont participé a cette enguéte. Les donnédes ont
et recueillics & 'aide d'un questionnaire élaboré par Afcock e al.
{1008 qui se penchair sur fes perceptions des infirmiéres vis-d-vis
de ba recherche, de leur rile, de leuwr intérét ef de lenr expérience en
fa matidre ainsi que sur les attituefes relavives & la recherche dans
teur établissement. Les résultais montrent que les répondantes
accordent une grande valenr a la recherche infirmiére et qu'elles
pensent que fes infirmiéres soignantes ont un role a jouer en
recherche. Towtefois, les répondanies estiment que les infirmicéres ne
Jowissemt pas, an niveau de leurs collégues o de Uadminisiraiion,
d'un soutien suffisant en ce qui concerne lewr participation aux
activités de recherche. Par aillewrs, les résultats de cette éiude
indiguent que ta formation influence les perceplions en matiére de
vecherche des infirmiéres ocuveant en oncologie clinique

Introduction

On retrouve dans les éerits de nombreux articles soulignant
I'importance de la recherche infirmiére et des rapporls qu'elle
entretient avee la pratique clinique (Bochm, 1983; Christoph, 1988;
Jacox, 1974; MacPhail, 1991; McClure, 1981; Mercer, 1984;
Schotfeldl, 1992). Ces articles et autres dissertations décrivent la
signification de la recherche pour les soins infirmiers et pour les
infirmiéres, Ainsi, la recherche témoigne de la crédibilité de notre
profession, de ses responsabilités et de ses contributions uniques aux
soins aux patients et aux résultats de santé. Quant aux infirmiéres
individuelles, la recherche leur procure un bagage de connaissances
sur lesquelles elles se basent pour prendre des décisions clinigues
réfléchies et rehausser les normes de pratique infirmiére et de soins
aux patients.

Le tour d’horizon des trois derniéres décennies nous révéle que bien
des progrés ont é1é réalisés dans le domaine de la recherche infirmiére.

Les infirmiéres ont obtenu un accés élargi & des cours et 4 une formation
axés sur la recherche grice a I"établissement de programimes menant au
baccalauréat et post-dipléme collégial ainsi que des programmes
d"études de 2° et 3° cyeles en soins infirmiers (MacPhail, 1991). La
productivité de la recherche se manifeste par la publication d"un nombre
croissant de recherches infirmiéres et la prolifération des conférences
el congrés  nationaux et internationaux portant sur la recherche
infirmiére. De plus, les associations professionnelles d infirmidres ont
publié des énoncés soulignant les attentes gu’elles avaient pour
I'ensemble de leurs membres en maliére de recherche (American
Murses” Association [ANA], 1981; Association des infirmicres et
infirmiers du Canada [AIIC], 1984, 1985, 1990). Ces perspectives et
ces nouvelles réalisations ont permis d'atieindre le but final, & savoir
une pratique infirmié¢re fondée sur les résultats de la recherche.

Cependant, on ignore si ces réalisalions se sont accompagnées
d'un développement paralléle de I'esprit de recherche chez les
infirmiéres ocuvrant dans les milicux cliniques. Par "esprit de
recherche”, on entend "une approche eritique ¢l un questionnement
de sa pratique personnelle, le désir et la capacité de découvrir les
résultats de recherche les plus récents... et la capacité d’en évaluer la
valeur pour des sitwations données et d'en faire 'application
pertinente” {Royal College of Mursing, el que cité par O'Brien &
Heyman, 1989, p. 393). Cet esprit de recherche est essentiel a la pleine
réalisation, dans les milieux de travail infirmier, de la pratique fondée
sur les résultats de la recherche. Pour ce faire, les infirmiéres doivent
avoir conscience des avantages de la recherche pour la pratique et les
soins aux patients et les apprécier a leur juste valeur. Cest pourquoi
les attitudes des infirmiéres envers la recherche et la maniére dont
elles pergoivent leur role dans ce domaine sous-tendent le concept
d"esprit de recherche.

Recension des écrits

Les écrits portant sur la profession et la recherche indiguent qu’un
des facteurs importants de I’élaboration de programmes de recherche
en soins infirmiers cliniques est 'engagement des infirmiéres
oeuvrant en clinique a soutenir la recherche a titre de domaine valable
des soins infirmiers. Des rapports non scientifiques publiés dans les
années 1970 et au début des années 1980 réviélent qu’a cetle épogue,
la recherche infirmi¢re ne faisait pas partie des priorités des
infirmiéres oeuvrant en clinique (Jacox, 1974; Ketefian, 1975;
McClure, 1981; Reuig, 1980). Celles-ci voyaient un conflit de réle
entre dispenser les soins aux patients et faire de la recherche avec ces
mémes patients. En fait, une croyance répandue voulail que
"I'infirmiére soignante était la bonne infirmiére” (Rettig, 1980, p.
1253). Peu d’infirmiéres issues du milieu de la pratique
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reconnaissaient le lien entre la recherche et leur professionnalisation
ou qu’elles pourraient jouer un rile quelcongue en vue de démontrer,
grice 4 la recherche, le fondement scientifique de la pratique
infirmiére {Boehm, 1985; McClure, 1981). Depuis cefte épogue, on
mentionne les attitudes des infirmiéres soignantes comme étant ["un
des principaux obstacles 4 la mise en oeuvre d’activités de recherche
infirmiére dans les milieux cliniques (Bowie, 19%1; Davis, 1981;
Egan, McElmurry & Jameson, 1981; Noble, 1980; Oberst, 1985,
Rettig, 1980).

Au cours des dix derniéres années, des chercheurs de plusicurs
pays ont réalisé des études visant & évaluer les attitudes des
infirmiéres vis-a-vis de la recherche infirmiére (Aleock, Carroll &
Goodman, 1990; Bostrom, Malnight, MacDougall & Hargis, 1989;
Chenitz, Satar & Giefer, 1985; Ehrenfeld & Eckerling, 1991; Marsh
& Brown, 1992; Poster, Betz & Randell, 1992; Rizeuto, Bostrom,
Suter & Chenitz, 1994; Robichaud-Ekstrand & Sherrard, 1994;
Thomas, 1985: Webb & MacKenzie, 1993). Dans 'ensemble, ces
tudes montraient que les infirmiéres de la fin des années 80 et des
années 90 entretenaient, i I"égard de la recherche, des attitudes plus
positives que celles de leurs condisciples de la décennie précédente,
e plus, on a découvert que 'engagement des infirmidres oeuvrant
en clinique en matiére d’activités de recherche était surtout influencé
par des facteurs personnels dont les attitudes, les croyances,
I"expérience et la formation {Chenitz, Satar & Giefer, 1985; Rizzulto
et al., 1994).

Au Canada, quelques études ont été effectuées en vue d'évaluer
les pereeptions des infirmiéres refatives i la recherche (Alcock et al.,
1990; Robichaud-Ekstrand & Sherrard, 1994; Varcoe & Hilton,
1995). En 1988, Alcock ¢t ses collégues ont mis au point un
questionnaire permettant d’évaluer les attitudes des infirmiéres
vis-fi-vis de la recherche ainsi que le climat de recherche dans leur
établissement. Les attitudes des infirmicres y élaient conceptualisées
sous la forme de croyances ou de sentiments sur la valeur de la
recherche et sur celle du rile des infirmiéres soignantes en matiére
de recherche et sous la forme d’énoncés comporiementanx reflétant
leur expérience et leur intérét en matiére de recherche. Quant au
climat de recherche, on le retrouvait dans les perceptions portant sur
I"appui de Dinstitution et la sensibilisation aux ressources offerles
pour favoriser la recherche au sein de 'organisme de santé. Alcock
et ses collégues ( 1990) ont utilisé la liste des membres de I'Ordre des
infirmiéres et infirmiers de I'Ontario pour réaliser une enguéte auprés
d’un échantillon aléatoire d’infirmiéres autorisées ceuvrant dans
divers milieux de pratique hospitaliére ¢t communautaire. s onl
découvert que, bien que la majorité des infirmiéres exprimaient de
I"intérét pour la recherche, moins de 50 % d'entre elles percevaient
un soulien ou un encouragement en provenance de 'administration
infirmiére, De surcroit, certaines de ces infirmidres (dans une
proportion comprise entre 30 ct 45 %) n’avaient pas ¢é informées
des ressources de recherche disponibles dans leur propre
établissement.

Robichaud-Ekstrand & Sherrard {1994) se sont servis du méme
questionnaire pour effectuer une enquéte auprés des infirmiéres en
cardiologie travaillant dans un hipital d’enseignement du Québec.
Les résultats obtenus montrent que ce groupe d'infirmiéres
accordaient une grande valeur @ la recherche infirmicre surtout au
niveau de ses rapports avec la pratique clinique,

La recherche a joué un réle critique au niveau du développement
de la masse des connaissances distinctes associées aux soins
infirmiers en oncologie, toul comme elle 'a fait pour les autres
pratiques spécialisées. Toutefois, la recherche infirmiére ne
deviendra une réalité des soins infirmiers en oncologie que si toutes
les infirmiéres en oncologie intériorisent la valeur de la recherche et
favorisent "avénement de la pratique fondée sur des résultats de
recherche. De plus, & la lumiére des changements actuels vécus dans
le systéme des soins de santé en vertu desquels tous les professionnels
de la santé doivent examiner leur pratique et justifier leur rdle au sein
du systéme, le développement de la composante recherche se fait
encore plus pressant. Cest dans le contexte de ces eiforts que vient
s'inscrire la présente enguéte portant sur les attitudes relatives 4 la

recherche des infirmiéres en oncologie oeuvrant dans divers milicux
cliniques,

Jusqu'h présent, on ne sait que peu de choses sur les perceptions des
infirmid¢res sur la recherche ou sur les réles qu'elles prétendent jouer
dans ce domaine. On n'a pas repéré, dans les écrits, une seule élude de
mesure des perceptions des infirmiéres en oncologie relatives a la
recherche. La présente étude avait donc pour objet d’examiner les
perceptions en matiére de recherche des infirmiéres oeuvrant en
oncologie clinique et de déterminer les facteurs qui influent sur leurs
perceplions.

Méthodologie

Echantillon et milicu

On a recensé comme sites potentiels de recherche tous les
élablissements de soins de santé du nord de I'Ontario entretenant des
liens plus ou moins élroits avec les centres régionaux de cancérologic,
On s'est assuré la collaboration des coordinatrices des services
d'extension des deux centres régionaux de cancérologie du nord
ontarien pour identifier les services infirmiers dispensant des soins
aux patienis alteints de cancer dans 43 établissements de soins. On
estime & 444 le nombre d'infirmiéres autorisées oeuvrant dans ces
services, On a invité "ensemble de ces infirmiéres autorisées a
participer 4 |"élude.

Collecte des données

Omn a recueilli les données relatives aux perceptions des infirmicres
en matiére de recherche au moyen du questionnaire d"auto-évaluation
congu par Alcock et al. (1990). Le questionnaire se compose de cing
sections qui portent sur la problématique suivante: 1) la perception
de la valeur de la recherche infirmiére; 2) la perception du rdle dans
la recherche; 3) intérét pour la recherche; 4) le climat de recherche
dans Porganisme qui comprend auwssi le soutien pergu pour la
recherche infirmiére et la prise de conscience de 'existence des
ressources offertes & appui de cette recherche. On a également
recueilli des données de nature démographique telles que "ige, la
situation d’emploi, le type de formation infirmiére, le nombre
d’années depuis la fin des études ainsi que les caractéristiques du
milieu de travail.

Dans le cas des sections concernant la valeur, le rdle, 'intérét et le
climat de recherche de I"établissement, les répondantes estimaient les
items en fonction d'une échelle de Likert & 4 points o0 les réponses
allaient de "tout & fait d’accord” & "pas du tout d’accord", Quant aux
items portant sur 'expérience de recherche des infirmidres, on y
répondait par "oui” ou "non” tandis que pour les énoncés ayant trait &
la sensibilisation aux ressources offertes 4 "appui de la recherche, on
devait choisir parmi les réponses "oui”, "non", ou "je ne sais pas".

La validité du contenu du questionnaire avail déja éé mise 4
*épreuve par des infirmiéres expertes des milieux cliniques et par des
infirmiéres chercheures. L analyse de fidélité des scores composés
obtenus pour chague section révélait un fort indice de cohérence
interne parmi les items de chacune des cing sections avec des
coefficients supéricurs & 0,71 {(Alcock et al,, 1990). D'autres tests
psychométriques appliqués au questionnaire dans le cadre de I'étude
de Robichaud-Ekstrand & Sherrard (1994) ont démontré la validité
des construits et la validité concomitante.

Les personnes-contacts de 43 établissements ont distribué les
trousses du questionnaire & toutes les infirmiéres autorisées
travaillant dans les services de soins identifiés. On demandait aux
infirmiéres de remplir le questionnaire sans le signer et de le renvoyer
directement aux chercheures en utilisant 'enveloppe adressée et
affranchie jointe.

Analyse des données

On a procédé a Ianalyse des données en calculant la fréquence du
taux de réponse pour chacun des énoncés et en estimant un score
moyen pour chacune des cing variables, a savoir la valeur, le rile,
I"expérience, I'intérét et le climat de recherche. En vue de cerner les
facteurs qui influent sur les perceptions des infirmiéres en matiére de
recherche, on a effectué des analyses de variance univariée ou des
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tests de t (au moyen d'un alpha de 0,05) pour les cing scores moyens
en fonction de 1'ige, de la situation d’emploi, des années depuis la
fin des études, de la formation infirmigre, du lien de travail et de
I"'emplacement de I"institution.

Résultats
Caractéristiques de I"échantillon

En tout, on a disiribué 444 questionnaires 4 43 organismes. Deux
cent quatre-vingt-trois infirmiéres représentant 40 organismes ont
retourné le questionnaire diment rempli pour un taux de réponse de
I"ordre de 64 %. On n'a rien regu de trois établissements auxquels on
avait fait parvenir un total de 19 questionnaires. Le tableau | déerit
les caractéristiques des répondantes. Cinguante pour cent des
infirmi¢res avaient 40 ans ou plus, 70 % travaillaient & temps plein,
71 % avaicnt terminé leurs éudes depuis plus de dix ans ¢t 79 %
avaient regu leur formation infirmiére dans des colléges
communautaires ou dans le cadre de programmes hospitaliers de
scicnces infirmigres. Pour ce gqui est du milieu de travail, 46 % des
répondantes dispensaient des soins a4 des hospitalisés. Quant 4 la
distribution entre élablissements urbains et ruraux, I'échantillon éait
raisonnablement dquilibré puisqu’on comptait 54 % d élablissements
urbains contre 46 % de ruraux. Pour ce qui cst de notre étude, on a
désigné comme étant urbaines toutes les instilutions situces dans des
villes dont la population était égale ou supéricure 4 40 000 habitants.

Afin de savoir dans quelle mesure les répondantes du nord
ontarien reflétaient la population globale des infirmiéres du Canada,
on a comparé les données démographiques (dge, formation et
situation demploi) aux données de gestion sur les infirmidres
aulorisées compilées par Statistique Canada (1993) (voir le tableau
2). Quand on a comparé I’échantillon de 1'éude aux infirmiéres
autorisées inscrites en Ontario el au Canada, on a remarqué qu'il y
avait une plus forte proportion dinfirmiéres dans le plus jeune groupe
d*dge et une plus petite dans le plus vieux groupe d'dge (p<0,05). La
comparaison des données de sitvation d'emploi a révélé que la
distribution de 70 % d’infirmidres & temps plein et de 30 % 4 lemps
partiel différait de maniére significative de la proportion qui prévaut

Tableau 1 : Caractéristiques de I'échantillon (N=283)
Variables démographigues Nombre Yo
Groupe d*ige

<720 47 16

30-39 96 34

40)-45 {e]] 36

50 et plus 19 14
Situation d*emploi

Temps plein 197 70

Temps particl £4 30
Fins des études

10 ans ou moins g1 29

Plus de 10 ans 201 71
Formation

Dipléme/Certifical 220 79

BScinf 59 21
Milien de travail

Services aux hospitalisés 126 46

Consultations extemes 62 22

Combinaison des deux items ci-dessus 57 21

Soins communautaires 31 11
Milieu de Pinstitution

Milieu urbain 152 54

Milieu rural 131 46

actuellement dans les populations d’infirmiéres de I'Omtario et du
Canada (p=<0,05). On remarquait également une différence
statistiquement significative au niveau de la proportion des
infirmiéres préparées au niveau du dipléme par rapport 4 celles ayant
obtenu un baccalauréat en sciences infirmiéres lorsqu’on les
comparait aux infirmiéres inscrites en Ontario (p<0,05). En effet, les
répondantes Etaient plus nombreuses & avoir obtenu leur BSclof, Par
contre, lors de leur comparaison aux infirmiéres canadiennes, le test
de concordance du niveau de formation n’a pas donné de résultats
significatifs & p<0,05.

erceptions de Ia recherche

Le tableau 3 illustre le score moyen correspondant & chacune des
cing variables calculées pour I'ensemble des infirmiéres en oncologie
de Péchantillon, Les scores élevés traduisent une perception plus
positive de la variable.

Tablean 2: Comparaison des infirmiéres en oncologie avec
a) les infirmiéres autorisées de I'Ontario et b) les
infirmiéres autorisées du Canada

A. Groupe d’infirmidres Age (années)
<29 3-39  40-49 S50+
Infirmiéres en oncologie:  16%  34%  36% 14%
(N=281)
Infirmiéres autorisées de  13%*  30% 34% 23%*
I'Ontario (N=84,3143)
Infirmiéres autorisées du  14%*  32% 33% 21%*
Canada (N=235,630)

B. Groupe d’infirmiéres Situation d*emploi

Temps plein ~ Temps partiel/
Travail occasionnel

Infirmiéres en oncologie T0% 30%
(N=281)

Infirmiéres autorisées de 57%* 43%*
I'Omtario (N=84.343)

Infirmigres autorisées du 50%6% 41%*
Canada (N=235,630)

C. Groupe d’infirmiéres Formation

Diplime BScinf

Infirmiéres en oncologie
(N=279) T9% 21%

Infirmiéres autorisées de 8494 16%*
I"Ontario (N=84,343)

Infirmitres autorisées du 83% 17%

Canada (N=235,630)

*p<0.05

Tableau 3: Perceptions des infirmiéres en oncologie
vis-ii-vis de la recherche (N=283)

Intervalle
Variable Score moyen des scores
Valeur 155 (2.1) 5-20
Réle 31.8(3.7) 10-40
Intérit 24.0(2.5) 8-32
Expérience 28(2.5) 0-13
Climat de recherche 23.0(3.7) 9-36
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Valewr de la recherche:

Le score moyen de la valeur indigue que les infirmiéres de cetle
étude considérent, dans leur ensemble, que la recherche est de grande
valeur et qu'elle s’applique & la pratique infirmiére (voir le tableau 3).
Qualre-vingl-quinze pour cent des répondantes éiaient d’accord pour
dire que les connaissances fondées sur la recherche aident les
infirmiéres 4 résoudre des problémes de soins aux patients et que la
recherche permet d'améliorer la pratique clinique. En outre, 88 %
d’entre elles indiguaient que les résultats de recherche leur fournissent
les "données” dont elles ont besoin pour prendre des décisions cliniques
tandis quelles reconnaissaient (dans de plus faibles pourcentages) que
la recherche est rentable (79 %) et gu’elle favorise [a responsabilisation
vis-a-vis de la pratique (70 %),

Le réle des infirmidres solgnanies dans la recherche,

Le score moyen pour cet item révéle que les répondantes acceptent
que la recherche fasse partie des responsabilités de I'infirmiére
soignante (voir le tableau 3). Cette perception se refléte le plus
nettement dans les réponses des infirmiéres qui sont d"accord pour dire
que les infirmiéres soignantes devraient jouer un rdle au niveau de
I"identification des problémes de soins infirmicrs (99 %), trouver des
moyens de résoudre les problémes de soins infirmicrs (99 %), suggérer
des fagons d’améliorer les soins aux patients (100 %) et appliquer les
résultats de la recherche dans leur pratique infirmiére (96 %), Et bien
que la quasi-totalité des infirmiéres (97 %) indiquaient qu'elles se
voyaient jouer un réle précis en matiére de recherche qui viserait 4
améliorer la qualité des soins infirmiers, elles élaient moins nombreuses
a accepter le fait que les infirmiéres soignantes devraient s’ occuper de
recueillir des données pour des éudes de recherche infirmiére (88 %%)
ou deffectuer ces mémes études (60 %). Et la moyenne baisse 4 50 %
lorsqu’il s"agit de recueillir des données pour des études autres que les
études en soins infirmiers,

Le score moyen correspondant 4 la variable intérét indique que les
répondantes s"intéressent & la recherche (voir le tableau 3). Toutefois,
I"analyse des items individuels du questionnaire révile gue cet intérél
semble refléter la quantité de participation active requise de
I"infirmiére. Ainsi, les infirmiéres s”intéressaient beaucoup au fait de
trouver une réponse & des problémes de pratique particuliers (95 %) ou
de connaitre les résultats de projets de recherche réalisés dans leur
service (95 %). La rédaction de ces items est telle qu’on n'y exige pas
une action spécifique de la part des infirmiéres, Le pourcentage des
répondantes intéressées diminuait lorsque les items indiguaient un
engagement plus actif de 'infirmiére. Par exemple, 82 % des
infirmiéres ont signalé 'intérét qu’elles avaient de participer a des
projets de recherche dans leur service; 74 % ont dit que la lecture
d’études de recherche les intéressait alors que 58 % exprimait de
I"intérét pour faire partie d"un comité de recherche.

Expérience de recherche
Les infirmiéres du groupe concerné par I"étude possédait trés peu
d'expérience de recherche (voir le tableau 3). Environ un guart des

Tableau 4: Différences significatives dans les perceptions
des infirmiéres en oncologie vis-i-vis de la recherche, en
fonction de la formation

Variable Formation
Dipléme (N=220) BScinf (N=59)
Score moyen Score moyen
Valeur** 15.3(2.1) 16.5(2.0)
Role* 314(3.6) 33.1(3.68)
Intérét* 23.6(4.7) 256 (4.3)
Expérience** 20(1.9) 58(2.3)
Climat
de recherche  22.9(3.7) 23.4(3.9

*p<0.01 **p<0.001

répondantes ont signalé avoir suivi un cours de recherche, élaboré un
probléme ayant fait 1'objet d’une recherche par la suite, dirigé des
entrevues de recherche, recucilli des échantillons pour la recherche
ou encore assisté & une conférence de recherche. Les activités de
recherche qu’elles mentionnaient le plus souvent étaient de modifier
la pratique infirmiére en fonction des résultats de la recherche (48 %)
et de remplir des questionnaires dans le cadre de projets de recherche
(71 %),

Climat de recherche

Le score moyen ayant trait au climat de recherche indiquait que,
selon les répondantes, le soutien était plutdt modeste dans leur
institution (voir le tableau 3). En ¢e qui concerne le souticn de
I"administration, plus de la moitié des répondantes (soil 62 %) onl
signalé que "administration infirmiére appuyait les infirmiéres
engagées dans des projets de recherche, mais moins de la moiti¢
d’entre elles déclaraient que les infirmi¢res qui participaient aux
activités de recherche voyaient leurs efforts reconnus (49 %), ou bien
qu'elles €taient encouragées par "administration infirmiére &
questionner leur pratique {43 %) ou & mettre au point des méthodes
de pratique plus efficaces et efficientes par le biais de recherche (43
%3). En ce qui concerne le soutien collaboratif, les infirmiéres de
I"échantillon ne percevaient pas beaucoup de soutien de la part de
leurs collégues, car elles n’étaient que 28 % 4 dire que les infirmiéres
soutiennent leurs collégues participant 4 des projets de recherche. En
réalité, les résultats indiquaient que les collégues de travail autres que
les infirmiéres offraient un meilleur soutien. Par exemple, 45 % des
répondantes estimaient que les médecins soutenaient la recherche
infirmiére et 71 % jugeaient que les professionnels des autres
disciplines (diététisies et travailleuses sociales) étaient préies &
collaborer & des projets de recherche. Aumoins 20 % des répondantes
n'ont pas complété les items se rapportant au réle des professeures
d'université en sciences infirmiéres & titre de ressources ou de
collaboratrices. Cetle proportion importante de valeurs manquantes
refléte probablement 1"absence de contact ou les contacts limités entre
les institutions du nord ontarien et les écoles en sciences infirmidres
universitaires.

En plus des perceptions des infirmiéres sur le soutien apporté 4 la
recherche dans le milieu de travail, on a évalué le climat de recherche
en dégageant la prise de conscience des infirmiéres relative aux
ressources disponibles dans leur institution. Les résultats démontrent
qu'au moins 20 & 30 % des membres de |"échantillon ne savaient pas
du tout si de telles ressources y existaient, Les ressources disponibles
prenaient les formes suivantes: 53 %6 des répondantes ont indiqué que,
dans leur institution, des services de recherche en bibliothéque étaient
ouverls aux infirmiéres; 41 % d’entre elles déclaraient ére au courant
de I'existence d'un comité d'éthique pour la recherche dans leur
institution et 34 % signalaient qu'une représentante de la profession
infirmiére y sicgeait; 29 % des répondantes indiquaient que des services
informatiques étaient mis & leur disposition mais, seulement 15 % ont
indiqué que les infirmiéres désirant déposer des demandes de
subventions et des propositions de recherche pouvaient bénéficier de
services de secrétariat. Elles n’étaient que 21 % 4 signaler la
disponibilité, dans leur milieu de travail, de chercheures ou de
personnes expérimentées qui pourraient les aider dans le cadre de
I"analyse des données,

Facteurs influengant les perceptions
des infirmiéres en matiére de recherche

En vue de déterminer si les facteurs de nature démographique
influengaient les perceptions des infirmiéres vis-a-vis de la recherche,
on a analysé les cing scores du tableau 3 en fonction de Iige, de la
situation d’emploi, des années depuis la fin des études, du niveau de
formation, du milicu de travail et de 'emplacement de "institution
{voir le tableau 4). Cette analyse a révélé qu'un seul de ces facteurs
influait sur les perceptions des infirmiéres & I"égard de la recherche,
a savoir le niveau de formation. On a découvert une différence
statistiquement significative dans le cas des infirmiéres ayant oblenu
un BSclnf: celles-ci obtenaient de meilleurs résultats en matiére de
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valeur, de réle, d’intérét et d'expérience de la recherche, mais pas en
matiére de climat de recherche.

Discussion

La recherche infirmiére a pour but de fournir une base scientiligue
a la pratigue infirmiére. La recherche est Uinstrument gqui permet
d'élaborer des stratégics de soins infirmiers 3 la fois cflicaces el
elficientes el de démontrer que les imerventions inflirmicres font toute
la différence au nivean des soins aux patients. Si on la considére sous
cet angle, on peut avancer que la recherche infirmiére n'en revét que
plus d'importance dans le contexte du systéme actuel des soins de santé
caractérisé par le changement, la compression des ressources el une
responsabilisation croissante des professionnels {Baumgart, 1995,
Butler, 1995; Smeltzer & Hinshaw, 1993 Wong, 1996). Cependant, si
on veut atteindre le but visé, i savoir une pratique infirmiére fondée sur
des résultats de recherche, et utiliser la recherche comme vecteur du
changement, il incombe aux infirmiéres & tous les niveaux de
développer leur esprit de recherche. Une évaluation systématigque des
attitudes des infirmiéres & "égard de la recherche renseigne sur esprit
de recherche qu’elles manifestent et permet de dégaper les facteurs qui
favorisent ou bien freinent les efforts de recherche.

Les résultats globaux de cette élude supgérent que les infirmiéres
oeuvrant dans le domaine des soins infirmiers en oncologie sont de plus
en plus convaincues de la valeur de la recherche infirmiére. Les résultats
montrent que, majoritairement, les infirmiéres de 'échantillon
entretenaient des perceptions positives 4 'égard de la recherche
infirmiére dont elles reconnaissaient la valeur dans le cadre de la
pratique clinique. Elles ont également exprimé leor intérét dans les
activités de recherche et congu un rdle de recherche pour les inlirmiéres
soignantes, Le niveau d intérét relatifa la recherche et le rdle pergu pour
les infirmidres soignantes rapporiés par les répondantes rejoignaient les
responsabilités de recherche définies pour les infirmiéres oeuvrant en
clinique par les associations professionnelles d'infirmicres (ANA,
198 1; ANC, 1984; 1985; 1990). Les répondantes onl netlement accepté
les responsabilités attribudes aux infirmidres soignantes au niveau de
I"identification de problémes pertinents en soins infirmicrs et de
"utilisation, dans la pratique, des résultats de la recherche infirmiére.
On retrouve des perceptions similaires toul aussi positives dans les
études canadiennes antérieures qui se servaient du méme instrument de
mesure pour examiner les attitudes envers Ia recherche des infinmiéres
ocuvrant en clinique {(Alcock et al, 1990; Robichaud-Ekstrand &
Sherrard, 1994 Varcoe & Hilton, 1995). En oultre, les recherches
portant sur les altitudes des infirmiéres effectuées aux Elats-Unis, en
Isradl et au Royvaume-Uni au cours de la demiére décennic éayent le
concept de "intégration naissante de la recherche chez les infirmiéres
dispensant des soins directs aux paticnts {Bostrom et al,, 1989;
Ehrenfeld & Eckerling, 1991; Marsh & Brown, 1992; Poster et al,,
1992: Rizzuto et al., 1994; Thomas, 1985; Webb & MackKenzie, 1993).

Bien que les résultats de cette étude révélent une tendance positive
vers Madoption de Mesprit de recherche par les infirmidres oeuvrant
en clinique, les résultats dégagent également les facteurs freinant les
efforts visant 4 combler I"écart entre la recherche et la pratique. En
premier lieu, les répondantes ne percevaient pas de soulien
collaboratif ou administratif évident pour les infirmiéres participant
a des activités de recherche. Cette perception du manque de
reconnaissance, par les collégues et 'administration, de 'importance
des efforts de recherche en milieu clinique et du mangue de soutien
ont éé signalés dans d’autres éudes (Alcock et al., 1990; Bostrom et
al., 1989 Bowie, 1981). De plus, une grande partic des infirmiéres
de I"échantillon n'étaient pas au courant des ressources disponibles
pour la recherche infirmié¢re dans leur institution. Ce faible degré de
sensibilisation refléte peut-éire un des autres résultats de 1'élude &
savoir que la majorité des répondantes avaicnt une expérience limitée
de la recherche et qu'elles ignoraient done Mexistence d'une telle
infrastructure organisationnelle ou que celle-ci n”élait pas utile 4 leurs
yeux. Cependant, ce faible degré de sensibilisation pourrait aussi
refléter la négligence de I'administration des soins de santé qui n’a
pas pris les mesures nécessaires pour créer el favoriser des milicux
de pratique fondée sur les résultats de la recherche, Et bien que les

infirmiéres ocuvrant en clinique se doivent d'assumer leur
responsabilité professionnelle individuclle pour ce qui est de
I"acquisition de connaissances fondées sur les résultats de la
recherche, utilisation de la recherche ne pourra devenir une réalité
que si les attitudes et les actions des infirmiéres individuelles trouvent
un écho dans la culture organisationnelle qui doit favoriser et exiger
une pratigque inlirmiére fondée sur des résultals de recherche et ce,
méme en pleine réforme des soins de santé (Baumgart, 1996; Vail &
Hicks, 1996; Varcoe & Hilton, 1995).

Un second point soulevé par les résultats de cette étude concerne
les [acteurs qui influent sur les perceptions des infirmiéres vis-i-vis
de la recherche. L'étude a démontré que la formation regue
influengait les perceptions relatives & la valeur, au réle, a Mintérét et
a 'expérience en matiére de recherche. Ainsi, les infirmiéres ayvant
obtenu un baccalauréat étaient plus positives dans leurs perceptions
que ne "étaient les infirmiéres diplémées des colléges. 11 est possible
que ce résultat refléte un biais d'échantillonnage puisque
I"échantillon de I"étude renfermait une proportion plus élevée
diinfirmi¢res détentrices d’un baccalauréat que 'ensemble des
infirmiéres autorisées de 1'Ontario et du Canada, Le résultat pourrail
aussi refléter Mexposition des infirmiéres & des cours de recherche et
a des chercheures dans le cadre de leur programme de baccalauréal
a I"université. Ce résultat peut ne pas surprendre, mais il convient de
se demander comment on peut favoriser "adoption d’un esprit de
recherche par les membres de la profession infirmiére. Si en tant que
discipline formelle, les soins infirmiers accordent une grande valeur
i la recherche, la pergoivent comme composante vitale de essor de
la profession et en acceptent la masse de connaissances, comment les
infirmiéres qui n’ont pas regu de formation précise en matiére de
recherche feront-clles pour acquérir cet esprit de recherche? Doit-on
supposer que cetle attitude sera encouragée et développée dans le licu
de travail ou par le biais d’aulres moyens? Des études antéricures
démontraient, elles aussi, que le niveau de formation influengait les
altiludes vis-d-vis de¢ la recherche. Dans 'ensemble, les études
démontrent que les infirmiéres ayant un meilleur niveau de formation
sont plus positives dans leurs perceptions de la recherche infirmiére
{(Alcock et al, 1990; Bostrom et al., 1989, Chenitz et al., 1985;
Ehrenfeld & Eckerling, 1991), mais des études récentes ont prouvé
le contraire (Robichaud-Ekstrand & Sherrard, 1994} ou que la
formation avait une incidence limitée (Varcoe & Hilton, 1995). Par
exemple, les infirmiéres en cardiologie possédant un baccalauréat el
oeuvrant dans un hapital d’enseignement avaient une perception
moindre de valeer de la recherche, estimaient que la recherche était
une partic mineure de leur réle et exprimaient moins d’intérét pour
fa recherche que leurs collégues préparées au niveau du dipléme
{Robichaud-Ekstrand & Sherrard, 1994). Et bien que les auteurs
ci-dessus n'échafaudent pas d’hypothéses sur ce résultat contraire
aux attentes, il est possible que 'environnement d'un hépital
d’enseignement ctfou Mexpertise associée 4 une spécialité clinique
jouent un role au niveau de Pinternalisation de la recherche par les
infirmicres. Quant & Varcoe et Hilton (19935) dont les résultats
indiguent que la formation a une incidence limitée sur "utilisation
des résultats de la recherche par les infirmiéres oeuvrant en clinique,
ils suggérent quil se peut que la qualité ou la quantité de formation
en matiére de recherche que regoit une infirmiére etfou les
caractéristiques du lieu de travail soient des facteurs qui influent sur
I"utilisation quotidienne de la recherche par les infirmiéres travaillant
dans des milieux pratigues.

On a souvent répété que les attitudes négatives des infirmicres &
I"encontre de la recherche représentaient un obstacle pour qui voulait
combler I"écart entre Ia recherche et la pratique. Cela dit, cette élude
rejoint les résultats d’autres travaux récents sur les perceptions de la
recherche et elle véhicule un message 4 intention des cliniciennes,
chercheures et administratrices. Les infirmiéres qui dispensent des soins
dans des milieux cliniques ont, en matiére de recherche, des perceplions
différentes de celles signalées 15-20 ans plus 161 De nos jours, les
infirmiéres oeuvrant en clinique pergoivent un réle de recherche pour
infirmié¢re soignante ct reconnaissent la contribution de la recherche
d la pratique des soins infirmiers.
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Les infirmiéres canadiennes qui rapportent de telles perceptions
ne sont pas seulement employées dans de grands hipitaux
d’enseignement mais elles ocuvrent aussi dans des lieux de travail
communautaires et dans des institutions situées & une distance
respectable des grands centres d'enseignement et de recherche en
sciences de la santé.

Dans le contexte des compressions budgétaires et de la réforme
des soins de santé actuelles, il est facile d’ignorer le besoin qu’ont
les infirmiéres de consacrer une partie de leurs activités 4 la
recherche. Méanmoins, les infirmiéres engagées dans la prestation
directe des soins aux patients jouent un réle vital au niveau de la mise
en ocuvre d'une pratique fondée sur les résultats de la recherche. Elles
sont aux premicres loges en ce qui concerne 'identification des
questions pertinentes de recherche portant sur la pratique clinique et
de "application des résultats de la recherche qui peuvent rehausser
la qualité des soins aux patients. En acceptant de produire cet effort
de recherche, elles permettent de combler le fossé séparant la
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