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 Proportions pandémiques atteintes par I’obésité = "une accumulation anormale ou excessive de graisse dans les tissus Objectif : Identifier les
adipeux, pouvant engendrer des problemes de sante" (OMS, 2003, p.7) facteurs de risque du
* Traitement de 1’obésite traditionnellement base sur le changement du régime alimentaire et I’augmentation de I’activite développement post-
physique | | chirurgie bariatrigue d’un
* Inefficace pour une perte de poids a long terme (Mann et al., 2007) TUA

» Chirurgie bariatrigue comme un traitement efficace de 1’obésité et de ses comorbidités a long terme (O’Brien et al., 2018)
* Probleme : augmentation de la consommation d’alcool et des cas de trouble de 1’usage de 1’alcool (TUA) apres 1’opération

(p.ex. King et al. 2012, Ibrahim et al., 2018, Svensson et al., 2013)
* Peu d’informations sur les prédicteurs et les mécanismes psychologiques sous-jacents au TUA postoperatoire

» Recherche par les methodes mixtes (RMM) = « type de recherche dans lequel un chercheur ou une equipe de chercheurs combine des élements des approches
de recherche qualitative et quantitative (p. ex., utilisation de points de vue qualitatifs et quantitatifs, collecte de donnees, analyse, techniques d'inférence) a des
fins génerales d'envergure et de profondeur de comprehension et de corroboration » (Johnson, Onwuegbuzie, & Turner, 2007, p.123)

* Un design sequentiel exploratoire : réalisation d’abord d’une étude qualitative puis développement d’une étude quantitative sur base des résultats de la
recherche qualitative (Guevel & Pommier, 2012)

» Donc, deux phases de recherche

» Point essentiel dans les RMM : comment integrer les donnéees qualitatives et quantitatives ?

* Integration des données quali et guanti par une approche de connexion dans cette etude : « impligue l'analyse d'un ensemble de donnees (par exemple, une
etude quantitative), puis l'utilisation des informations pour informer la collecte de données ultérieure (par exemple, les questions d'entretien, l'identification des
participants a interviewer) » (Creswell et al., 2011, p.5)

« Accent mis sur les processus et facteurs de risque en jeu dans le developpement d'un TUA postoperatoire plutot que sur des éléments de prévalence qui ont jusque
maintenant eté le principal objet d'étude des recherches
 |dentifier les facteurs de risque et les processus sous-jacents a 1’apparition du TUA permettra de reperer les personnes a risque de developper un TUA apres la




