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La recherche qualitative, théorisée dans les années 1960 en sociologie, ne cesse de se développer en recherche médicale [START_REF] Sidhu | Publishing qualitative research in medical journals[END_REF]. Ensemble protéiforme de méthodes qui permettent de décrire, d'expliquer les expériences personnelles, les comportements, les interactions, ou les contextes sociaux [START_REF] Razafsha | Qualitative Versus Quantitative Methods in Psychiatric Research[END_REF], les études qualitatives prennent le parti d'étudier en profondeur des phénomènes complexes sur un petit nombre de sujets, afin de construire des hypothèses théoriques originales. On peut définir la recherche qualitative selon les trois piliers [START_REF] Lachal | La métasynthèse : une méthode de synthèse des données qualitatives appliquée aux soins psychiques de l'adolescent[END_REF] : i) Son objectif : générer des hypothèses théoriques. À partir de questions comme pourquoi, comment, qu'est-ce que cela veut dire ? On cherche à concevoir et développer, en explorant l'expérience personnelle et du point de vue des participants, des théories qui aident à comprendre des phénomènes (sociaux, médicaux, mixtes…) dans leur environnement naturel plutôt que dans des conditions expérimentales. La démarche est ici inductive, elle part des données pour construire des hypothèses.

ii) La prise en compte nécessaire de la subjectivité du chercheur, qui est inhérente à tout processus de recherche. La subjectivité est assumée et utilisée dans l'interprétation des résultats. Le point de vue du chercheur, associé à celui du participant, va permettre de construire des hypothèses théoriques plus complexes et plus pertinentes. L'implication du chercheur enrichit les résultats, et produit des hypothèses plus complètes et plus fortes. Cette posture contraste avec la posture parfois critiquée du chercheur en recherche quantitative, considérée comme extérieure à son dispositif expérimental [START_REF] Malterud | Qualitative research: standards, challenges, and guidelines[END_REF].

iii) L'importance donnée au contexte dans lequel les participants évoluent. L'accent est mis sur l'analyse approfondie du contexte par un petit nombre de personnes concernées [START_REF] Fossey | Understanding and evaluating qualitative research[END_REF], afin de proposer une description la plus complète possible de la signification de ce qu'il observe [START_REF] Falissard | The place of words and numbers in psychiatric research[END_REF]. La population à étudier est échantillonnée de manière à favoriser la diversité des points de vue et enrichir les données dans ce contexte propre à la question de recherche. Les éléments contextuels sont essentiels à la compréhension fine du processus complexe. La généralisation est analytique ou théorique, et non pas statistique [START_REF] Curtis | Approaches to sampling and case selection in qualitative research: examples in the geography of health[END_REF].

La position hégémonique des recherches quantitatives randomisées dans la construction de la preuve scientifique depuis la fin des années 1990 a partiellement occulté les limites inhérentes à la démarche des essais randomisés : un résumé des résultats d'un essai contrôle randomisé dans un guideline de bonnes pratiques ne permet pas de renouveler les programmes et pratiques de soins [START_REF] Goering | The relevance of qualitative research for clinical programs in psychiatry[END_REF]. Par exemple, l'évaluation de l'efficacité d'un traitement doit pouvoir répondre à Est-ce que cela marche ? Mais également à Comment ça marche ? Est-ce que ça va continuer à marcher ? Est-ce que c'est un soin acceptable dans différentes situations ? Là où les recherches quantitatives viennent fournir des vérités dites universelles en termes chiffrés, les recherches qualitatives proposent des données contextuelles sur la compréhension des mécanismes en jeu et l'implémentation des soins en contexte réel [START_REF] Goering | The relevance of qualitative research for clinical programs in psychiatry[END_REF]. Elles sont donc complémentaires des études quantitatives.

Les méthodes qualitatives sont utilisées dans de nombreuses situations en recherche médicale : lorsque la question de recherche est complexe, lorsque l'on souhaite éclairer des processus ou des questions personnelles ou intimes, ou encore lorsque l'on étudie de situations nouvelles ou source de divergences. En psychiatrie, Stanghellini et Ballerini [START_REF] Stanghellini | Qualitative analysis. Its use in psychopathological research[END_REF] proposent cinq principales indications : i) la formulation d'hypothèses et la conception d'outils de mesure (études exploratoires) ; ii) la confirmation de la pertinence en contexte clinique de conceptions psychopathologiques obtenues en laboratoire ; iii) l'évaluation en contexte clinique de dysfonctions cognitives et leur lien avec la pathologie ; iv) la proposition de nouvelles perspectives sur des phénomènes cliniques déjà étudiées par la recherche classique ; v) la clarification du rôle de certaines variables d'un phénomène lorsque la recherche classique obtient des résultats inconsistants [START_REF] Stanghellini | Qualitative analysis. Its use in psychopathological research[END_REF].

De plus en plus d'études qualitatives sont publiées dans des revues scientifiques à comité de lecture [START_REF] Sidhu | Publishing qualitative research in medical journals[END_REF][START_REF] Greenhalgh | An open letter to The BMJ editors on qualitative research[END_REF]. Les trois principales stratégies d'utilisation des méthodes qualitatives sont aujourd'hui : i) Les études qualitatives autonomes [START_REF] Whitley | Qualitative research in psychiatry[END_REF]. De nombreuses situations de recherche ne se prêtent pas à un design quantitatif : population d'étude réduite, thématique complexe ou peu étudiée, objectif de compréhension et pas d'obtention d'une preuve statistique, insuffisance du soin ou des éléments théoriques explicatifs, volonté d'explorer l'expérience de participants… Dans ces situations, les études qualitatives possèdent de nombreux atouts : facilité de la mise en place, peu onéreuses, faible nombre de participants nécessaires, design souple et adaptable au fur et à mesure de la recherche, richesse des descriptions obtenues. Le design qualitatif se suffit alors à lui-même, et les résultats peuvent être publiés dans des revues importantes et utilisées dans la compréhension théorique, la recherche, mais aussi dans la pratique quotidienne.

ii) Les études mixtes, le dialogue du qualitatif et du quantitatif (quali/quanti). Les études qualitatives peuvent également être associées à des protocoles quantitatifs : on parle alors d'études mixtes. De nombreuses techniques permettent d'intégrer les volets qualis/quantis au niveau de la méthode, de l'échantillonnage, ou des résultats. La partie quali peut ainsi se dérouler en amont pour préciser la question de recherche et le protocole quanti (design exploratoire), en aval pour expliquer les résultats obtenus avec la partie quanti (design explicatif) ou concomitamment au quanti pour compléter, préciser, et obtenir des données non accessibles au quanti comme par exemple l'expérience ou l'évaluation subjective de l'objet d'étude. Pour exploiter l'intérêt des deux approches, une étude mixte doit toujours être portée par des spécialistes de chaque méthode [START_REF] Pluye | Tout un monde de possibilités en méthodes mixtes: revue des combinaisons des stratégies utilisées pour intégrer les phases, résultats et données qualitatifs et quantitatifs en méthodes mixtes. Oser Défis Méthodes[END_REF].

iii) Les métasynthèses ou qualitative evidence synthesis (QES) [START_REF] Lachal | La métasynthèse : une méthode de synthèse des données qualitatives appliquée aux soins psychiques de l'adolescent[END_REF][START_REF] Lachal | Metasynthesis: An Original Method to Synthesize Qualitative Literature in Psychiatry[END_REF]. Lorsque la somme des publications qualitatives sur une thématique devient suffisamment importante, les QES sont utiles pour l'amélioration des pratiques [START_REF] France | Improving reporting of meta-ethnography: the eMERGe reporting guidance[END_REF]. Une QUES est à ce titre une étude qualitative d'études qualitatives, où le matériel analysé est le contenu des articles récupérés lors de la revue de littérature. Certaines méthodes permettent même d'associer revue quantitatives et qualitatives (QES mixtes). Les QES sont de plus en plus utilisées en santé publique pour la définition des grandes orientations de politiques de santé, car elles offrent un regard scientifique, rigoureux, et complémentaire aux essais randomisés et aux méta-analyses.

De nombreuses perspectives se dessinent dans un avenir proche, autour notamment des designs multiphases -alternance d'étapes qualitatives et quantitatives répétées -, du dialogue entre la démarche qualitative idiographique / et les ambitions nomothétiques des big datas [START_REF] Mills | Big Data for Qualitative Research[END_REF], ou encore dans les échanges plus approfondis entre quali et quanti -systématisation de certaines étapes qualitatives, inclusion d'une dose de subjectivité dans les protocoles quantitatifs avec les designs bayésiens… - [START_REF] Pluye | Tout un monde de possibilités en méthodes mixtes: revue des combinaisons des stratégies utilisées pour intégrer les phases, résultats et données qualitatifs et quantitatifs en méthodes mixtes. Oser Défis Méthodes[END_REF]. La psychiatrie française ne peut et ne doit pas rater ce rendez-vous. Mieux encore, elle gagnerait à être pionnière. Elle en a les moyens en termes humains et institutionnels.

Conflits d'intérêts

aucun