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Offre d’une bourse postdoctorale de 38 000%

ARIMA

la recherche et la pratique font conna

Durée: 12 mois (début en juin ou sept. 2017)
Date de cloture du concours: 31 mars 2017 a 16 h

Le partenariat ARIMA réunit un ensemble de chercheurs universitaires, d’organismes communautaires et
d'établissements publics ceuvrant dans le domaine des services sociaux, de la santé publique et des services
de santé de premiere ligne. La thématique de recherche du partenariat porte sur l'articulation des réseaux
formels et informels face aux problemes complexes vécus par les familles, les individus et les communautés.
L'originalité de ce partenariat repose sur une démarche de coconstruction des projets au sein de territoires
locaux, permettant d'aborder des problématiques complexes identifiées localement dans le domaine de
I'intervention sociale et sanitaire. Le partenariat ARIMA est financé pour sept années par le Conseil de
recherches en sciences humaines du Canada (CRSHC), dans le cadre du programme « Subventions de
partenariat ».

En vous joignant a cette équipe dynamique, vous bénéficierez également de I'expertise du centre de recherche
et de partage des savoirs InterActions, intégré a un milieu de pratique a Montréal, le Centre intégré universitaire
de santé et de services sociaux du Nord-de-Ifle-de-Montréal, de méme que d'un vaste réseau scientifique
pancanadien et international.

Dans ce contexte, ARIMA offre une bourse postdoctorale d'une valeur de 38 000 $* pour une période de 12
mois, afin de promouvoir et de soutenir la formation d'un jeune chercheur ayant complété ou complétant sous
peu sa formation doctorale dans un domaine connexe des sciences sociales. Cette bourse permet au candidat
retenu de réaliser, au cours de cette période, un projet postdoctoral s'inscrivant dans la thématique d’ARIMA.

Pour étre admissible a la bourse postdoctorale, le candidat devra avoir déposé sa these au plus tard le 1 juin
2017 (si le postdoctorat débute en juin) ou le 1*" septembre 2017 (si le postdoctorat débute en septembre) ou
étre diplomé depuis au plus trois ans a la date de cloture du présent concours (jusqu’'a 6 ans dans le cas de
circonstances exceptionnelles). De plus, le projet postdoctoral doit s'inscrire dans la thématique du partenariat
ARIMA.

La soumission d'une candidature doit inclure les documents suivants : une lettre de motivation (si le doctorat
a été obtenu depuis plus de trois ans en raison de circonstances exceptionnelles, inclure une justification), une
copie du diplome de doctorat ou une preuve du dépdt de la these si disponible; un curriculum vitae; une copie
d'une publication récente si disponible; deux lettres de recommandation, dont une du directeur de these ou
d'un membre du jury; enfin, un texte d'un maximum de deux pages présentant le projet postdoctoral, incluant
ses liens avec la thématique du partenariat ARIMA.

Les propositions seront évaluées en fonction de la qualité du dossier et de sa correspondance avec les
objectifs et les critéres d'admissibilité du programme. Les demandes doivent étre soumises au plus tard le
31 mars 2017, par courriel: arima.partenariat.recherche@gmail.com Au plaisir de recevoir votre
candidature ! Les décisions seront annoncées aux candidats par courriel.

Université rH'n

de Montréal

! Montant offert sous forme de salaire par I'Université de Montréal.
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‘} PROBLEMES COMPLEXES - Axes de recherche et exemples

L'ARTICULATION DES RESEAUX PUBLICS, COMMUNAUTAIRES ET FAMILIAUX FACE AUX

LA DYNAMIQUE RELATIONNELLE AU SEIN DES RESEAUX D'INTERVENTION OU DE SOINS FORMELS ET/OU

INFORMELS

Cet axe est alimenté par des recherches microsociologiques portant sur les interactions en lien direct ou
indirect avec l'intervention sociale et la santé ainsi que le bien-étre des personnes. Il s'agit de sujets tels

que:

AXE 2

Les relations interprofessionnelles (pratiques de collaboration, modes de communication, etc.) au
sein des secteurs public ou communautaire ou entre eux;

Les réseaux familiaux ou informels en liens avec, par exemple, la recherche d'aide ou la répartition
des responsabilités de soins;

Les soins a domicile ou d'autres types d'interventions qui marient réseaux familiaux et réseaux
professionnels;

Le transfert d'idées, de logiques ou de fagons de penser d'un réseau a l'autre;

Les processus d'émergence, d'évolution et d'intersection des réseaux.

DE LA GOUVERNANCE EN RESEAU A LA GOUVERNANCE DES RESEAUX EN SANTE ET SERVICES SOCIAUX

Les recherches qui se développent autour de cet axe portent sur la gouvernance interorganisationnelle ou
intersectorielle en matiere de services sociaux et de santé. En voici des exemples :

AXE 3

Les modes d'intégration des réseaux organisationnels;

Les rapports de pouvoir asymétriques entre des secteurs différents;

La négociation des modalités de coordination normatives, discursives, pratiques et autres;

La constitution des réseaux locaux de services (RLS) et la coordination de leurs rapports a d'autres
réseaux sur le méme territoire;

Les processus d'isomorphisme au sein des réseaux : convergence des facons de voir, de penser et
d’agir entre les structures associatives, privées et publiques;

La constitution et I'évolution des réseaux organisationnels.

LES RETOMBEES DE L'INTERVENTION EN « RESEAU » DANS LE DOMAINE DES SERVICES SOCIAUX ET DE SANTE

Les recherches de type évaluatif ou analytique portant sur |'effectivité des réseaux, c'est-a-dire I'atteinte des
résultats escomptés, les conséquences inattendues ou les effets pervers, constituent I'objet de cet axe, par
exemple :

Les effets de I'impératif « réseau » sur les clients, les intervenants, les organisations, le réseau de la
santé et des services sociaux et la société dans son ensemble;

Les effets des interventions organisées en réseau sur I'optimisation et la performance des services :
I'accessibilité, la continuité ou I'adéquation des services du point de vue des usagers;

L'impact de I'intervention en réseau sur l'insertion sociale, par exemple, sur la participation, le capital
social, I'insertion professionnelle, etc,;

Les effets de la délibération en réseau sur les politiques et les programmes de santé et de services
sociaux.
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\) Les chercheurs universitaires membres du partenariat ARIMA

Sociologie du travail, les préposés aux bénéficiaires, la gériatrie, le
recrutement, la formation, les compétences et la sociologie des organisations

Régimes de sécularité en Europe (histoire, dispositifs juridiques, politiques
publiques de régulation des cultes), discrimination religieuse, minorités
musulmanes, pluralisme confessionnel, comparaisons en sciences sociales

Union de fait, mariage, aspects légaux, famille, usage social de I'argent,
gestion de I'argent au sein des couples, représentations sociales, normes et
valeurs, sociologie de I'amour

Planification publique, participation et partenariat, innovation sociale,
collaborations interorganisationnelles, intersectorielles, élaboration et
réalisation des programmes publics

Politique sociale, organisation de santé et des services sociaux,
administration publique et secteur communautaire

Organisation communautaire, CLSC et réseau public en santé et services
sociaux, rapports milieu communautaire et réseau public

Organisation sociale des soins, analyse des réseaux sociaux, modélisation
séquentielle des processus sociaux

Interdisciplinarité, intégration des services, pratiques professionnelles,
coordination interprofessionnelle

Gestion de la santé, management public, gouvernance des organisations de
santé et de services sociaux, théorie des organisations, information,
régulation systemes santé, prise de décision, évaluation, innovation,
changement, réforme des systemes de santé, valorisation des connaissances
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Sociologie de la santé, santé publique, santé des femmes, dépression,
dépression postnatale, maternité et santé, travail et santé des femmes,
autisme, intervention

Organisation communautaire, CSSS et CLSC, participation citoyenne

Evaluation des services d'aide a domicile, qualité des soins, soins de longue
durée, gouvernance des services a domicile, égalité d’acces aux services de
longue durée

Changement organisationnel, gouvernance des services de santé, enjeux de
main-d’oceuvre, relations de travail

Sociodémographie, solidarités familiales, comparaisons intergénérationnelles

Communication organisationnelle, communication interpersonnelle,
communication interculturelle en milieux organisés (organisations publiques
et privées, partenariats, équipes délocalisées, milieux communautaires)

Epidémiologie sociale, déterminants sociaux, inégalités sociales de santé,
enjeux sociaux des services de santé, évaluation des pratiques, des
programmes et des interventions participatives et intersectorielles
Sociologie de la santé, réseaux sociaux, politiques sociales

Inégalités sociales et lutte a la pauvreté, développement des communautés,
action collective, pratiques professionnelles et organisationnelles qui visent
I’équité en santé, santé urbaine et rurale, justice environnementale

Antiracisme, discriminations, droits humains, défavorisation, inégalités
scolaires, inégalités sociales, jeunes issus de 'immigration, persévérance
scolaire, racisme, relations ethniques
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Santé mentale chez les enfants réfugiés, accés aux soins de santé pour les
enfants ayant des statuts d'immigration précaires, modele de soins partagés
en santé mentale jeunesse, en milieu multiethnique

Conciliation famille-emploi, élaboration de politiques publiques, intervention
psychosociale

Organisation et la fonction Etat-providence, professionnels de I'Etat-
providence et utilisateurs, intégration sociale et contréle social

Gestion des services sociaux, organismes communautaires, partenariat entre
les organismes communautaires et les établissements publics, évaluation des
pratiques sociales, société civile

Gouvernance intersectorielle de réseaux sociaux et de santé, I'intégration
organisationnelle de pratiques stratégiques innovatrices et les mécanismes
de régulation des organisations et systemes de santé

Analyse de la transformation des systemes de santé, analyse des enjeux
d'apprentissage, recherche évaluative

Transformation de la place et du réle des groupes communautaires en
rapport avec I'Etat, politiques sociales
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