ASSISES DE LANTHROPOLOGIE DE LA SANTE

ORGANISEES PARAMADES SUR LE THEME

L ES CONDITIONS DU DEVELOPPEMENT DE L 'ANTHROPOLOGIE DE LA SANTE AUJOURD 'HUI.

Toulouse, le 18 septembre 2009,
a la suite du colloque "Santé et Mobilités au Netrdu Sud".

Participez au forum en ligne dés maintenanhgyr/amades.hypotheses.org/725

A I'occasion des 20 ans de I’Amades, il nous a panportant de proposer un espace de discussions
autour de la situation actuelle de I'anthropolodi la santé, en termes de bilans, d’enjeux et de
perspectives. Pour cela nous avons retenu troisahdle discussion pour le forum en ligne, a partir
desquels pourra s'organiser la journée. Chaqueethéra l'objet d'une conférence donnée par un
spécialiste de la question durant 30 minutes. k@ suivie par un commentaire d'un spécialiste, pa
une présentation des résultats du forum organiséessite Web d’Amades, puis d'un débat avec la
salle.

Il s’agira de réfléchir aux différentes voies pbsss pour conforter la discipline sur la scene aeci
dans le monde de la recherche et de la santé.

1. Introduction : comment faire de I'anthropologie dela santé aujourd'hui ?

Cette introduction permettra de poser la problématigénérale de la journée et de présenter les
ateliers de la journée. Quels sont les nouveauis dffe rencontre l'anthropologie de la santé
aujourd'’hui ? Comment aborder I'évolution de laidine, notamment dans ses relations avec la
médecine, les autres sciences sociales, ou méslicaleComment articuler les différentes
méthodologies de travail ? Comment ces questiontsedies posées en France et a |'étranger ?

Présentation de Raymond Massé

Les enjeux et défis contemporains de I'anthropelogi la santé.

2. Théme 1 : Champ théorique de I'anthropologie de Idanté. Concepts, variations, postures,
diversités

Dans cette session, nous questionnerons l'adégqudde théories et concepts fondamentaux de
l'anthropologie de la santé aux défis actuels, ust mouveaux terrains et objets (par exemple le
développement de la génomique, le clonage, etc).

Doit-on, d’'une part, parler d’anthropologies des#mté, de tensions entre des paradigmes concurrents
— ou antagoniques - ou d'une « commune diversitéD3autre part, si les années 1980 et 1990 ont
permis le développement de nombreux outils coneéptt théoriques, on peut se demander s'ils sont
toujours adaptés a saisir et a analyser les noxvaziats et les enjeux sociaux sous-jacents. L'iaven
de l'anthropologie de la santé passe-t-il par desvations théoriques ? Faut-il, des lors, renaivel
les concepts usuels dans I'enseignement et la fiomtae I'anthropologie de la santé?

Présentation de Gilles Bibeau :
Penser I'hnumain dans sa complexité : I'anthropaagédicale au secours de I'anthropologie.

Commentaires de Sylvie Fainzang
Présentation des échanges du forum et débat avesalke
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3. Théme 2 : L'anthropologie de la santé en actes. Eynces scientifiques et pluralité des
pratiques méthodologiques

Cette seconde session vise a interroger plus phgtiement la place de l'anthropologie de la santé
face a la médecine, en écho au dernier colloqueMABES (Marseille, octobre 2007) dans un
contexte de demande sociale d’expertise et de itonse

L'exigence méthodologique, I'empirisme de I'étuddeestemps accordé a la description constituent
les socles du « raisonnement sociologique » et kmnindispensables garants d'une rigueur du
qualitatif. Comment se construisent nos « terraies comment les « écrit-on » ? Comment les objets
étudiés (des pratiques de soins observables aexirgaét sentiments) influent-ils sur les modalités
d'enquéte ? La rigueur qualitative n'est-elle pfisalement, la principale exigence éthique et
professionnelle de I'anthropologie ? Or, la recherqui se fait de plus en plus sur contrat néeedsit
trouver des financements auprés d'organismes dende en santé : faut-il s'inscrire dans une
réflexion guidée par les logiques et les pathobgiédicales? Comment ne pas étre I'alibi qualigatif
périphérique de la recherche en santé publiqgue t®mwae, le développement des cadres et comités
d'éthique soumet les sciences sociales aux mérapsesiifs que les sciences médicales : comment
articuler et montrer la singularité de I'anthrogiéode la santé ?

Présentation de Jean-Pierre Olivier de Sardan :
“Les exigences de la connaissance et les contmaiigel'action. Autour de quelques expériences en
anthropologie de la santé"

Commentaires de Laurent Vidal

Présentation des échanges du forum et débat avesalk.

4. Theme 3 : Larecherche en anthropologie en dehorsicchamp académique : I'anthropologie
au risque de I'expertise ?

La pratique de I'anthropologie ne se limite pas arganismes officiels de recherche mais englobe un
ensemble d’exercices privés (expertise) ou assfsci@abinet de conseil, etc.) voire institutiormel
(expertises judiciaires etc...). Cette dichotomiefggsionnelle ne peut aucunement se confondre avec
ce qui reléverait du « fondamental » et d'un « igp@ ». Des travaux de qualité sont également
produits dans ces deux espaces professionnelsn@ape I'existence - ou I'absence - d’instances de
Iégitimations scientifiques ainsi qu’'une réelle ggien du marché de la demande induisent des
variations dans les formes de production de sayoapports vs articles, interventions vs
enseignements...) ou les types d’outils d’enquétesju@tes longues vs rapides, méthodologies
rigoureuses vs enquétes-sondages, etc.).

Ce marché de la consultance internationale, deddise et de « I'intervention anthropologique »,
porté par dimportantes institutions, est en exmans Comment répondre théoriquement et
professionnellement a ces nouvelles configuratthngnétier d’anthropologue ? Comment construire
des espaces ou s’articulent - au-dela de l'ign@aoa de la méfiance — ces formes contemporaines
des pratiques anthropologiques ? Comment faira decherche ailleurs que dans les instituts ?

Table ronde :

5. Conclusion de la journée

Anne-Marie MOULIN :
Regards et propos épistémologiques sur I'évoludmtanthropologie de la santé.
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PROGRAMME DES ASSISES de 'ANTHROPOLOGIE DE LA SANTE
Vendredi 18 Septembre 2009 : Toulouse.
Salle du Sénéchal, rue du Sénéchal, centre ville.

9h-9h10 : Présentation de la journée : Aline SRRADON-ECK.

9h10-10h : Introduction : Comment faire de I'anthropologie de la santé aujourd’hui

Raymond MssE (Université Laval, Québec) ‘Les enjeux et défis contemporains de
I'anthropologie de la santé aujourd'hui.”

Débat avec la salle

10h-10h15 : Pause

10h15-12h: Champ théorique de 'anthropologie de |santé. Concepts, variations, postures,
diversités. Présidence : Juliette S&KOYAN et Sandrine MUSSO

Synthése du forum

Gilles BBEAU (Université de Montréal, Québec)"Penser I'humain dans sa complexité :
I'anthropologie médicale au secours de I'anthrog@dd.

Sylvie FAINZANG (CERMES, CNRS-INSERM-EHESS, France) : Commentaire
Débat avec la salle.

12h -13h30: Pause déjeuner

13h30-15h30 : L'anthropologie de la santé en acteExigences scientifiques et pluralité des
pratiques méthodologiques. Présidence : Marie ®\NNET et Cyril FARNARIER

Synthése du forum

Jean-Pierre OVIER DE SARDAN, (CNRS, Niger) :"Les exigences de la connaissance et les
contraintes de I'action. Autour de quelques exp@és en anthropologie de la santé"

Laurent MDAL (IRD, Cameroun) : Commentaire.
Débat avec la salle

15h30-15h45 : pause

15h45 -17h15 : La recherche en anthropologie a cots champ académiqgue : I'anthropologie
au risque de I'expertise ? Présidence : Claire BAUDEVIN et Ashley QUVRIER

Synthése du forum
Table ronde
Débat avec la salle

17h15-17h45 : Conclusion 1: Regards et propos égimologiques sur I'évolution de
l'anthropologie de la santé

Anne-Marie MOULIN, CNRS-CEDEJ, Le Caire, Egypte.

17h45 -18h : Conclusion 2 : les perspectives pourfades
En présence de lI'ensemble du bureau d’Amades
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