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RESUME

Ce mémoire s’intéresse au métier du représentant pharmaceutique considéré comme le
principal acteur professionnel de communication entre les compagnies pharmaceutiques et les
prescripteurs de médicaments. Ces derniers refusent de plus en plus de les rencontrer soit par
manque de temps, soit en raison des jugements négatifs portés sur leurs compétences
considérées insuffisantes, soit pour des raisons reliées aux évolutions de la technologie (e-
detailing, vidéoconférence, etc.).

De ce fait, les changements et les évolutions auxquels les représentants pharmaceutiques
font face exigent une redéfinition de leur métier et un ajustement de leurs compétences. Nous
posons alors I’hypothése que le transfert et le partage de connaissances entre le représentant
et le médecin sont inadéquats et nous utilisons des théories managériales, notamment dans le
domaine de la gestion des connaissances, pour comprendre comment ce savoir peut se
partager entre ces deux individus.

Notre recherche inclut deux corpus théoriques, le Métier et la Gestion des connaissances.
Le premier nous aide & comprendre davantage les composantes & la fois identitaires et
cognitives du métier du représentant alors que le second porte sur le modéle de Nonaka et
Takeuchi (1997) concernant les conditions de la création et de la circulation des
connaissances dans |’entreprise innovante. Ce modele permet précisément d’identifier des
pratiques qui favorisent la circulation et le transfert de connaissances entre acteurs
d’organisations différentes, soit le représentant et le médecin. Elaborer tous ces concepts dans
notre revue de littérature et tenter de les reconnaitre dans ce cas spécifique, & travers 20
entrevues semi-dirigées (représentants-médecins-directeurs de compagnie pharmaceutique) et
’observation non participante lors de ’interaction entre ces individus, nous éclairent d’une
part sur la problématique pragmatique existante au niveau de la circulation des connaissances
entre un couple inhabituel d’acteurs et d’autre part sur I’utilité d’un modéle de gestion des
connaissances, spécialement celui du modéle de Nonaka et Takeuchi (1997).

MOTS-CLES : Gestion des connaissances, représentant pharmaceutique, médecins, métier,

industrie pharmaceutique, e-detailing, Nonaka et Takeuchi.




ABSTRACT

This thesis focuses on the profession of pharmaceutical sales representative considered to
be the leading communication professional actor between pharmaceutical companies and
physicians who prescribe medication. The same physicians are increasingly refusing to meet
the representatives either for lack of time or for negative judgments about their skills deemed
insufficient or for reasons related to changes in technology (e-detailing, video conferencing,
etc.). Therefore, changes and developments that pharmaceutical representatives are facing
require a redefinition of their profession structure and adjustment of their skills accordingly.
We then make the assumption that the sharing and transfer of knowledge between the
physician and the representative are inadequate and we use managerial theories, particularly
in the field of knowledge management to understand how this knowledge can be shared
between these two individuals, Our research includes both theoretical corpuses, the Craft and
Knowledge management. The first helps us to better understand both cognitive and identity
components of the representative profession, while the second focuses on the model of
Nonaka and Takeuchi (1997) and on the conditions for the creation and circulation of
knowledge in the innovative pharmaceutical industry. This model will precisely help us to
identify practices that promote circulation and transfer of knowledge between actors from
different organizations, herein the representative and doctor. We develop these concepts in
our literature review and try to identify them in this specific case, through 20 semi-structured
interviews (representatives-physicians-pharmaceutical companies’ directors) and non-
participant observation during the interaction between these individuals. This will shed some
light at first on the existing practical problems within the exchange of knowledge between an
unusual pair of actors and also on the usefulness of a knowledge management model,
especially the model of Nonaka and Takeuchi.

Keywords: Knowledge management, pharmaceutical sales representative, physicians, the
Craft, pharmaceutical industry, e-detailing, Nonaka and Takeuchi.




INTRODUCTION

L’économie mondiale est en pleine mutation et restructuration et [’industrie

pharmaceutique n’échappe pas a cette régle due aux colts de la recherche et du

développement €levés, a I’expiration des brevets et a I’arrivée des médicaments génériques.

Les évolutions qui se produisent dans I’industrie pharmaceutique engendrent des
évolutions non seulement au niveau de 1’organisation de la R et D ou de la production de
médicaments mais aussi dans des fonctions comme celles des ventes. L’industrie
pharmaceutique dépense des milliards de dollars pour promouvoir ses médicaments. Le canal
de promotion le plus utilisé se fait & travers le représentant pharmaceutique appelé aussi
délégué médical ou bien visiteur médical. Toutefois, I’industrie pharmaceutique tente de plus
en plus de développer d’autres moyens de promotion pour améliorer 1’échanges de
connaissances avec les médecins qui se montrent de plus en plus réticents a recevoir les
représentants, soit par manque de temps du fait de leur surcharge de travail, soit en raison des
jugements négatifs portés sur leur compétences considérées ‘insuffisantes. Cette situation
laisse penser que le transfert et le partage des connaissances entre le représentant et le
médecin sont inadéquats, ce qui nous améne a nous questionner sur Comment caractériser la
circulation des connaissances entre le prescripteur et le représentant pharmaceutique? En
quoi cette relation s’est-elle modifiée au point de transformer le métier du représentant

pharmaceutique?

Pour répondre a ces deux questions, nous proposons d’explorer les théories managgériales,
notamment dans le domaine de la gestion des connaissances, permettant d’identifier des
pratiques qui favorisent la circulation et le transfert des connaissances entre le médecin et le
représentant. De plus, nous présentons certains concepts sociologiques inhérents a la notion

du métier.




Nous exposerons tout d’abord dans une premiére partie une mise en contexte qui nous
permettra de comprendre la situation du représentant pharmaceutique en Europe, aux Etats-
Unis et au Canada. Dans une seconde partie, nous aborderons la revue de littérature en deux
corpus. théoriques en lien avec la problématique : le métier et la gestion des connaissances.
Ces connaissances requises nous permettent de constituer en troisiéme partie un cadre
conceptuel qui nous éclairera sur les différents éléments clés d’olt émergent la problématique
et I’objectif de la recherche. Avant d’aller sur le terrain, nous exposerons en quatriéme partie
les outils de la méthodologie utilisée, 1’analyse des données, ainsi que 1’importance de la
dimension éthique de la recherche. Dans une cinquiéme partie, nous exposerons les
observations réalisées sur notre terrain que nous tenterons d’analyser dans une derniére
partie. Finalement, nous récapitulerons en conclusion les éléments essentiels et exposerons

les limites de la recherche.




CHAPITRE I

MISE EN CONTEXTE

Face aux conflits qui ne cessent de s’accentuer entre les médecins et les représentants
pharmaceutiques pour diverses raisons, telles que le manque de temps des médecins et leurs
jugements négatifs portés sur les compétences des représentants, les compagnies
pharmaceutiques tentent de plus en plus de développer d’autres moyens de promotion pour
améliorer I’échange des connaissances avec les médecins, tels que : call center, I’e-detailing,
la vidéoconférence, etc., confrontant de ce fait les représentants & une évolution de la
circulation des connaissances avec les médecins et & une redéfinition de leur métier.

Dans cette section, il nous semble pertinent de présenter en premier lieu le profil du
représentant ainsi que les compétences recherchées dans ce métier puis, en deuxié¢me lieu, de
présenter son évolution. En troisi¢éme lieu, nous aborderons la place de la représentation
(visites médicales) par rapport aux autres moyens de communication pour finir avec la
perception du médecin vis-a-vis du représentant.

1.1 Le profil du représentant ph:armaceutique (visiteur médical)

Selon le Comité sectoriel de main-d’ceuvre des industries des produits pharmaceutiques et
biotechnologiques, le représentant pharmaceutique est un agent de liaison entre 1’industrie
pharmaceutique et les professionnels de la santé. Il a pour but d’informer les médecins sur les
indications, les effets indésirables du médicament ainsi que sur les modalités de
remboursement. D’autres services sont offerts par le représentant, tels que des programmes

d’aide aux patients.

Selon ce comité, les fonctions du représentant consistent a' :

'http://passionnetesneurones.com/Fiches/1 7-RepresentantPharmaceutique.pdf. (Consulté le 25 janvier
2012)




* Informer, promouvoir le produit et conseiller les professionnels de la santé

» Répondre aux questions concernant les caractéristiques des produits (molécule,
pharmacocinétique, indications, contre-indications, avantages différentiels, etc.

* Recueillir, analyser et transmettre les demandes et les informations des médecins aux
services hiérarchiques

= Développer des relations avec les différents professionnels de la santé

* Organiser et animer des réunions professionnelles, des formations médicales continues,
des congres, etc.

®* Préparer les visites et les actions de communication a travers la collecte d’information
concernant le produit (documentation, séances d’information)

» Rédiger les rapports d’activité

» Elaborer des plans d’actions territoriales

* Mettre en place des actions correctives aprés analyse des résultats

* Gérer des visites dans le cadre d’un plan d’action et d’un travail en équipe

En ce qui concerne le travail d’équipe du représentant pharmaceutique, il doit participer
activement aux réunions d’équipe, partager ’information et les bonnes pratiques ainsi que
communiquer avec les chefs des ventes, les chefs de district, le personnel du siége social et les
consulter’. Pour contribuer au succés de son équipe, le représentant doit maitriser la gestion des

courriels et des bases de données ainsi que la gestion de la messagerie vocale.

Voici les compétences recherchées chez un représentant décrites par le LEEM® (Les

Entreprises du médicament) dans un site Internet dédié aux représentants pharmaceutiques’ :

= Utiliser les connaissances scientifiques et médicales pour informer, promouvoir et
répondre aux questions des professionnels de santé.
= Expliquer les caractéristiques et le bon usage des produits en fonction des besoins du

professionnel de santé et de la concurrence.

CFPC (Conseil de formation pharmaceutique continue). Les 7 habiletés d’un représentant a succes.
(Consulté le 28 janvier 2012)

*http://www.leem.org/visiteur-medical. (Consulté le 20 mars 2012)
*http://www.evolution-vm.org/le-metier-aujourdhui/. (Consulté le 20 mars 2012)




« Utiliser et prendre en compte la réglementation pharmaceutique et économique liée au
médicament et ses évolutions pour informer et répondre aux questions des
professionnels de santé.

* Analyser les besoins, les pratiques et les interactions entre les différents interlocuteurs
pour apporter des réponses appropriées.

» Organiser et animer des actions de communication professionnelle et développer des
relations professionnelles. '

* Organiser son activité et partager des informations pertinentes pour développer la
synergie dans le cadre d’un travail en équipe.

* Analyser I’activité et définir un plaq d’action sur un secteur en fonction de la stratégie
de I’entreprise.

» Définir des priorités et des objectifs pour les visites.

» Maftriser les techniques et outils de communication.

D’aprés une enquéte’ réalisée en 2008 auprés des visiteurs médicaux en France, la
majorité des représentants pharmaceutiques (59 %) souhaite travailler en tant que salarié,
24 % comme ftravailleur indépendant et 17 % en tant que chef d’entreprise. D’autres se
prétent a I’idée de changer leur emploi pour tirer parti d’une offre plus intéressante (salaire,

promotion, contenu du travail).

D’aprés cette méme enquéte, les aspects les plus déterminants pour les représentants
pharmaceutiques s’ils sont amenés & choisir un nouveau métier sont le niveau de
rémunération (64 %) et ’autonomie d’organisation dans le travail (61 %). Viennent ensuite
I’équilibre entre la vie privée et la vie professionnelle (53 %), les relations humaines (46 %)

et le travail avec des interlocuteurs qualifiés (22 %).

Actuellement, I’industrie utilise plusieurs moyens de communication pour promouvoir
ses médicaments aupres.des médecins, de sorte que les activités promotionnelles de ces
industries prennent plusieurs formes: rencontre des représentants avec les médecins,

distribution des échantillons de produits, publicité dans les revues scientifiques, réunions ou

Shttp://www.evolution-vm.org/wp-content/uploads/2009/10/BVA_Rapport-etude-VM.pdf. (Consulté le
20 mars 2012)



congres-conférences liés a la santé, etc., ce qui nous conduit a la pertinence de vérifier la

place du représentant parmi ces moyens de communication.

1.2 Les dépenses promotionnelles des compagnies pharmaceutiques

D’aprés une étude de marché de 39 pays effectuée par Cegedim Strategic Data (CSD)?,
chef de file dans le domaine des études de marché consacrées & I’industrie de la santé, les
dépenses promotionnelles mondiales de ’industrie pharmaceutique ont augmenté de 1,5 % en

2010 pour atteindre 91 milliards de dollars.

En 2009, les dépenses au titre des visites médicales sont jugées stables, avec un budget de
55,7 milliards de dollars, ce qui représente presque 60 % du mix-marketing’. Les dépenses
liées aux réunions professionnelles et aux congrés ont quant a elles atteignent 13,4 milliards
de dollars, soit une augmentation significative de plus de 10 %. Quant aux dépenses

consacrées a |’e-promotion, elles ont augmenté de plus de 15 %°.

Une remarque significative pour notre propos a été relevée dans la méme étude’ sur les
fofces de ventes, qui ont diminué de fagon importante aux Etats-Unis, ol plusieurs
compagnies ont réduit leurs effectifs de 10 %, avec une baisse des investissements de 17 %.
Cette chute a également été constatée en Europe, avec un recul de 7 %. En revanche, il est
intéressant de constater que les forces de ventes ont augmenté de 14 % en Chine, de 18% en

Amérique latine et de 14% au Japon,

*hitp://www.cegedim.fr/Communique/CSD_InvestissementsPromotionnels2010_07072011_fr.pdf.
(Consulté le 30 janvier)
"http://www.cegedim.fr/Communique/CegedimStrategicData_PharmaMarketingInvestments 2903201
0_fr.pdf. (Consulté le 30 janvier)

$hitp://www.cegedim. fr/Communique/CegedimStrategicData_PharmaMarketingInvestments 2903201
0_fr.pdf. (Consulté le 30 janvier)

*http://www.cegedim. fr/Communique/CSD_InvestissementsPromotionnels2010_07072011_fr.pdf.
(Consulté le 30 janvier 2013)




Christopher Wooden, vice-président de CSD Global Promotion Audit, indique que
« Dans les pays émergents, I’industrie a rapidement eu recours aux réunions et congres
comme un moyen efficace d’interagir avec un maximum de professionnels de santé. Ce

média est une valeur ajoutée a la visite médicale [...]. »'°

En 2005, Antoine Minkowski, président d’AM&Global Partners, a donné la réponse
suivante & une question visant a savoir si la presse et les technologies de 1’information

profiteront de la baisse du nombre de représentants pharmaceutiques :

«...I’information via les supports électroniques, méme si elle progresse en valeur relative,
reste encore trés marginale en valeur absolue. Il ne semble pas que ce media puisse absorber
les changements structurels d’information et de promotion de ’industrie au niveau

mondial.»"

D’ailleurs en 2009, la situation n’a pas trop changé, les dépenses des compagnies
pharmaceutiques dans la e-promotion sont marginales tandis que les ventes directes prennent

de I’expansion (voir le graphique ci-dessous).

"®http://www.cegedim.fr/Communique/CSD_InvestissementsPromotionnels2010_07072011_fr.pdf.
(Consulté le 30 janvier 2013)

" http://www.pharmaceutiques.com/phq/mag/pdf/phq138_36_dossier.pdf. (Consulté le 20 janvier
2013)
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Figure 1.1 Dépenses promotionnelles des compagnies pharmaceutiques en 2009

1.3 L’évolution du métier du représentant pharmaceutique

Actuellement, les réglementations exigent des représentants pharmaceutiques de délivrer
aux professionnels de la santé des informations scientifiques et de qualité qui permetiront
d’assurer le bon usage des médicaments par les professionnels de la santé et de contribuer a
la prise en charge du patient, tout en respectant les réglements de contrdle des pratiques
promotionnelles. Par ailleurs, I’évolution de I’environnement dans lequel baigne le
représentant implique une évolution de son métier afin de répondre & ces exigences. D’aprés

une étude effectuée par des spécialistes et des cabinets tels qu’Eurostaf, SECAFI-ALPHA et




AEC PARTNERS, le métier de représentant médical évolue et continuera d’évoluer dans les

années 2 venir'Z.

* En premier lieu, I’évolution de ’environnement consiste a faire preuve d’éthique en
fournissant de I’information médicale et scientifique de qualité aux professionnels de la
santé afin de permettre une bonne prise en charge des patients tout en se soumettant aux
régles établies sur le contrdle des pratiques promotionnelles. Cette situation implique que
le représentant ait une connaissance scientifique de plus en plus poussée qui dépasse le
strict cadre de la présentation du produit dans le respect des exigences des autorités de la
santé. Le représentant doit posséder des connaissances médico-économiques et
réglementaires et €tre capable d’instaurer une relation d’accompagnement thérapeutique
en assurant la promotion du bon usage du méd}cament.

» En deuxiéme lieu, les médecins rencontrent de moins en moins les visiteurs médicaux et
se montrent de plus en plus exigeants en matiére de temps, de qualité et de questions’
auxquelles le représentant doit répondre en fournissant une information essentielle et de
maniére concise.

* En troisiéme lieu, le représentant fait face & une diversification des prescripteurs
I’incitant & s’adapter aux caractéristiques de chacun. L’industrie pharmaceutique est de
plus en plus orientée vers une approche axée sur le «client» plutét que sur le «produits»
nécessitant du représentant de renforcer ses capacités d’écoute ainsi que son’ savoir-faire
tout en développant des relations de proximité avec les professionnels de la santé.
D’autre part, il doit avoir une bonne connaissance des systémes de soins, tout en
identifiant le marché local, les concurrents, les prescripteurs et le réseau des officines.

* En quatriéme lieu, I’arrivée sur le marché de nouveaux médicaments et de médicaments
génériques nécessite que le représentant compléte son expertise sur le médicament avec
une expertise sur Iaire thérapeutique, l’épidémiblogie, I’économie de la santé, la médico-
économie et la socio-économie.

* En dernier lieu, les professionnels de la santé, les pouvoirs publics ainsi que les patients
sont de moins en moins tolérants & la notion du risque, ce qui signifie que le représentant

doit posséder une connaissance des régles de validation des études.

2 http://www.evolution-vm.org/les-evolutions-attendues/. (Consulté le 20 mars 2012)
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Par ailleurs, plusieurs facteurs et contraintes économiques ainsi cjue technologiques
conduisent progressivement les compagnies pharmaceutiques a réduire leurs effectifs.
L’impact de cette réduction aura pour effet de remplacer la visite médicale par d’autres
moyens de communications & distance. Ceci obligera le représentant a s’adapter & ce nouveau
contexte qui exigera probablement de nouvelles compétences, comme par exemple d’étre

formé a I’entretien & distance ou bien de changer complétement de métier.

1.4 Vers une visite virtuelle

Le métier du représentant subit d’importantes coupures. Par exemple, 6 000 postes de
visiteurs médicaux pourraient disparaitre en France d’ici 2015, alors que le nombre des
représentant aux Etats-Unis ** a chuté de 102 000 en 2007 et devait baisser & 92 000 en 2012,
de sorte que l’industrie pourrait épargner 3,6 milliards de dollars. Les compagnies

pharmaceutiques rejoignent de plus en plus les médecins par le Web.

Au FEtats-Unis, quelque 45 000 médecins rencontrent des représentants au moyen de

vidéos en ligne et 300 000 médecins sont ouverts & utiliser cette méthode.

En France, d’aprés une étude effectuée en 2010, 59 % des laboratoires interrogés
s’apprétent & développer d’ici 3 ans un site Internet destiné aux patients, 52 % des
conférences en ligne, 46 % des sites dédiés aux médecins et 45 % des applications pour

iPhone, iPad et téléphone intelligent.

De plus, I’information médicale prend de la distance ; il existe actuellement de nouveaux
modes de communication qui se révélent des préciéux partenaires stratégiques de
développement™, tels que : call center, e-detailing et e-learning. C’est Internet qui est au
ceeur du changement : e-learning et e-detailing se posent désormais en véritables alternatives
aux circuits traditionnels de formation et de diffusion de I’information. On retrouve aussi la
multiplication de call center spécialisés dans le domaine de la santé, y compris en matiére

d’essais cliniques.

3 http://www.amednews.com/article/20090323/profession/303239975/1/. (Consulté le 2 février 2012)
' http://www.pharmaceutiques.com/phg/mag/pdf/phq133_58 metiers.pdf. (Consulté le 4 février 2012)
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Le mailing (marketing direct et promotion de produits promus et matures), les centres
d’appel et le dernier-né « net call », qui allie Internet et la téléphonie au service de
I’apprentissage et de la consultation en ligne, agissent en complément, en aide ou en

substitution aux canaux traditionnels utilisés par les laboratoires’.

Drailleurs, le Clinical information network offre actuellement un nouveau service appelé
« state-of-art video detailing service »'®. Son plan est de faire participer 20 000 médecins
pendant 12 mois, en leur fournissant des logiciels tels que la vidéoconférence, « clinical
infonet », un appareil photo de haute qualité, un microphone et des minutes illimitées de

vidéoconférence n’importe ol dans le monde pour échanger des connaissances entre eux.

Le systtme du Clinical infonet permet aux médecins d’étre en face a face avec leur
collégues et de pouvoir parler avec jusqu’a 10 personnes en méme temps a I’écran. 1ls seront
donc en mesure de partager des documents visuels tels que des formulaires, des graphiques et

méme des présentations Powerpoint.

La seule chose que le réseau d’information clinique exige de ces médecins est de parler
avec un représentant pharmaceutique de deux compagnies différentes par vidéo deux fois par
semaine. Ces rencontres en face a face par vidéo ne durent pas plus de cinq minutes, sauf si le
médecin préfere prolonger la discussion. « Incorporating live video details in the physician-
sales rep relationship can be a win-win for both groups », a affirmé Meredith Abreu Ressi,

vice-présidente de la recherche 4 Manhattan Research.

Aux Etats-Unis, la vidéo en ligne gagne également en popularité chez les médecins pour
rentrer en contact avec le représentant'’. Le video detailing (consul;[ation par vidéo) est un
moyen de communication qui met en contact le médecin et le représentant face a face a
travers |’ordinateur & un moment choisi par le médecin. Cet outil a démontré que les ventes

par représentant ont atteint en moyenne 10 & 15 ventes par jour comparativement 4 quatre ou

http://www.pharmaceutiques.com/phq/mag/pdf/phq133_58_metiers.pdf. (Consulté le 4 février 2012)
'€ http://www.squidoo.com/edetailing-pharmaceutical-sales. (Consulté le 4 mars 2012)
""http://manhattanresearch.com/News-and-Events/Press-Releases/online-video-emerging-channel-for-
physicians. (Consulté le 25 mars 2012)
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six ventes faites par les centres d’appel'®. Ces séances de vidéo detailing durent en moyenne
sept minutes comparativement & une durée de 30 secondes & deux minutes sur le terrain. Le
représentant couvre ainsi 500-600 médecins au lieu de 150 & 200 médecins avec la méthode

traditionnelle'.

Ces nouveaux média répondent aux nouveaux objectifs des organisations marketing-
vente des laboratoires, qui deviendront dans les années & venir des éléments importants du
mix-promotionnel. Citons, parmi ces objectifs, la diversification des points de contact auprés
d’un nombre croissant de professionnels de santé et d’instances en charge des médicaments,
la continuité de la promotion des produits matures pour lesquels la visite médicale a connu un
ralentissement ou un arrét, la formation sur les traitements de maladies graves ou chroniques

exigeant une prise en charge en réseau.

1.5 L’accés au bureau du médecin

Au Canada, la population des médecins a augmenté de 15 % depuis 1995 alors que le
nombre de représentants a augmenté de 94 % pendant cette méme période. Cette situation a
engendré une baisse significative & 1’accés au médecin. Une étude de marketing a démontré
qu’en Colombie-Britannique, seulement 7 % des représentants ont acces au bureau du
médecin avec une rencontre qui ne dépasse pas deux minutes. 43 % des visites des
représentants pharmaceutiques ne dépassent pas la réceptionniste. La méme étude a révélé
que 40 % des cabinets de médecin ont limité le nombre d’accés des représentants alors que
35 % des médecins refusent complétement de les rencontrer. Aux Etats-Unis®’, un médecin
sur quatre refuse de voir un représentant pharmaceutique, tandis que 40 % d’entre eux
acceptent seulement de recevoir les représentants qui ont pris rendez-vous. D’ailleurs, le
nombre de rendez-vous a augmenté de 23 % au cours des six derniers mois de ’année 2008.
Selon le groupe d’experts-conseils TNS Healthcare domicilié a New York, pour chaque 100
représentants qui visitent les médecins, 37 représentants seulement remettent leurs

échantillons au cabinet et seulement 20 parviennent & parler directement au médecin.

i http://www.squidoo.com/edetailing-pha\rmaceutical-sales. (Consulté le 4 mars 2012)
'% http://www.squidoo.com/edetailing-pharmaceutical-sales. (Consulté le 4 mars 2012)
% hitp://www.amednews.com/article/20090323/profession/303239975/1/. (Consulté le 2 février 2012)
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Tableau 1.1 Nombre d’accés des représentants au bureau des médecins®

efuse IRequire
r(\) see appointments

[Practice size
1 to 2 doctors 14.3% 32.5%
3toS 16.7% 36.1%
u6 to 10 23.1% 45.0%
uMore than 10 144.0% 45.5%
[Practice ownership
Non-hospital 22.1% 37.8%
Non-health system [22.3% 37.5%
[Hospital 31.2% 44.6%

ealth system 34.7% 52.0%

Source: "Physician Access: U.S. Physicians’ Availability to See Drug and Device Sales
Reps," cité par Kevin B. O’Reilly (2009, p. 3)
1.6 L’attitude des médecins vis-a-vis des représentants

Les médecins ont une perception différente de la visite médicale dépendamment de

plusieurs facteurs® :

* Le contenu et la forme de la visite médicale :

Plus le médecin pergoit que ’information livrée par le représentant est informative et
éducative, plus il a tendance & étre positif. Inversement, le médecin peut avoir une attitude

négative si le représentant fournit une information pergue comme manipulatrice.

» [’environnement du médecin :

2! http:/Awww.amednews.com/article/20090323/profession/303239975/1/. (Consulté le 2 février 2012)
Zhttp://www.ladocumentationfrancaise. fr/var/storage/rapports-publics//074000703/0000.pdf.
(Consulté le 18 février 2012)
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L’attitude des médecins & 1’égard de la visite médicale est plus positive si, par exemple,
ils n’ont pas la possibilité d’échanger avec leurs confréres. La visite médicale peut constituer
un moment de répit entre les patients lorsqu’elle est considérée par certains comme un
échange social et intellectuel avec le représentant. Le médecin auprés de son patient n’a pas

la gratification et la reconnaissance sociale que lui donne le représentant.

» La vision du métier du représentant pharmaceutique :

Conscients de la difficulté du métier du représentant, certains médecins acceptent de les
rencontrer en faisant preuve d’empathie. Quelques fois, la visite médicale est pergue sous
I’angle d’une dimension organisationnelle et culturelle, comme une pratique faisant partie

intégrante du métier du médecin.

1.7 De quels types de connaissances les médecins ont-ils besoin?

Les médecins exigent de la part des représentants d’étre des partenaires et des
consultants” en offrant des informations objectives (claires et précises) et des solutions
personnalisées qui répondent a leurs besoins de pratique** tout en leur fournissant des
informations sur les préférences, les opinions et les comportements résultant des patients de
chaqhe médecin®, en tenant compte de la dimension éthique et de la nécessité d’assurer un
suivi. Entre 35 % et 42 % des médecins disent ressentir un manque d’information en ce qui
concerne les études comparatives, les effets secondaires et les interactions

médicamenteuses?®.

Voici un tableau récapitulatif sur les objectifs réciproques de la rencontre entre le

médecin et le représentant (Biollaz, Buclin, 1999, p. 720) :

2 hitp://www.arcusgroup.ca/pharmaceutical _sales.htm. (Consulté le 31 mars 2012)
“hitp://www.ladocumentationfrancaise. fr/var/storage/rapports-publics//074000703/0000.pdf.
(Consulté le 18 février 2012)

Shttp://www.ladocumentationfrancaise. fr/var/storage/rapports-publics//074000703/0000.pdf.
(Consulté le 18 février 2012)
“http://www.pharmaceutiques.com/phq/mag/pdf/phq156_66_industrie.pdf. (Consulté le 28 mars 2012)




15

Tableau 1.2 Objectifs des médecins et des représentants®

Pour le médecin

Pour le représentant

Obtenir une information objective sur un
produit

Influencer les habitudes de prescription du
médecin

Se faire une image pertinente de la valeur
relative et comparative d’un produit

Renforcer, intensifier le nom et I’image de
I’entreprise

Recevoir une information transposable 4 sa
pratique

Rechercher, nouer et entretenir des rapports
avec les formateurs d’opinions (opinions
leaders)

Récolter  d’autres  informations  non
spécifiques (progrés scientifiques, tendances
thérapeutiques, comparaison avec les

confréres...)

Favoriser la collaboration scientifique et
clinique et assurer le suivi

Source : le délégué médical : Un ami sur qui
725)

compter? Par Biollaz J.et Buclin T. (1999, p.

Les exigences des médecins et des industries pharmaceutiques ainsi que I’émergence des

nouveaux canaux de communication jouent un réle important dans I’évolution du métier du

représentant pharmaceutique. Avant d’observer comment cela se concrétise sur notre terrain

de recherche, nous allons présenter la littérature dans le champ sociologique qui traite le

concept du Métier, puis dans le champ managgérial, la Gestion des connaissances, pour traiter

du role significatif du leadership dans le

connaissances.

processus de transfert et de création des

27 http://cat.inist.fr/?aModele=afficheN&cpsidt=10241286. (Consulté le 25 mars 2012)




CHAPITRE I

REVUE DE LITTERATURE

Notre sujet de recherche consiste & comprendre Comment caractériser la circulation des
connaissances entre le prescripteur et le représentant pharmaceutique? En quoi cette
relation s’est-elle modifiéce au point de transformer le wmétier du représentant
pharmaceutique? Ce qui nous conduit en premier lieu a définir la notion de métier. Etant
donné la diversité des théories notamment sociologiques entourant ce concept, nous allons
exposer seulement les quelques éléments que nous avons retenus pour cette recherche. Nous
allons en particulier mettre en lumiere trois’ composantes du métier : le savoir tacite
difficilement transférable qu’incorpore le métier, I’identité construite par le métier qui se
distingue par les types de sociabilité et par les modes d’intégration des individus dans
entreprise, et enfin le type de compétence impliquée par un métier non seulement au plan
individuel mais aussi au plan collectif (exigeant la coopération). Cette section nous permet de
mieux comprendre les composantes a la fois identitaires et cognitives du métier du
représentant.

En deuxiéme lieu, considérant le métier comme un savoir mettant I’individu au centre de
I’organisation, sans lequel cette derniére ne peut exister, il devient pertinent de consulter la
littérature consacrée au modeéle de Nonaka et Takeushi (1997). Ce modéle expose différents
concepts et pratiques a suivre visant & favoriser une bonne transmission et une bonne
circulation des connaissances dans l’entreprise innovante. Enfin, nous aborderons la
contribution du leadership et son rdle signifiant dans le processus de la gestion des
connaissances mettant I’individu au cceur de la création des connaissances organisationnelles.
Ces différents concepts abordés nous permettront de constituer un cadre conceptuel pour
répondre 4 notre question de recherche.

Avant d’explorer la notion de métier et ses composantes, il nous semble important
d’apporter quelques définitions sur la tiche, I’activité et le travail.

2.1 La tache

Les taches sont un ensemble de buts et de procédures prescrites aux individus afin de

répondre aux performances exigées et aux normes de qualité, mais aussi & 1’environnement
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physique pour la réalisation du travail. L’auteur Tourmen (2007) considére la tiche comme
étant un modele du travail, car nous retrouvons les objectifs, les moyens ainsi que les

conditions de sa réalisation. Comme le souligne Leplat (1997, cité par Tourmen, 2007, p. 16),

« La tiche prescrite décrit de fagon « canonique » la fagon d’effectuer le
travail et dépend de la représentation que s’en fait son concepteur. Toute
activité de travail serait ainsi encadrée par des éléments de prescription,
méme s’ils sont peu développés : des objectifs fixés par la hiérarchie, les
pouvoirs publics ou un groupe professionnel, des procédures plus ou moins
détaillées, des regles et des décrets qui définissent ce qui peut ou doit étre fait

G..»

2.2 L’activité
Selon Leplat (1997), I’activité est définie comme 1’exécution d’une série d’actions.

« Elle correspond a ’ensemble de ce qui est réalisé hic et nunc par les
individus : les processus de réalisation du travail dans les conditions réelles,
ses résultats, et a fortiori ’activité mentale nécessaire pour les obtenir, qui est
le lieu ol résident les compétences» (Leplat 1997, cité par Tourmen, 2007, p.
16).
L’activité nécessite d’étre adaptée a plusieurs situations, en raison de I’environnement
changeant et imprévisible des individus. Contrairement a la tiche, I’activité peut étre réalisée
collectivement. Elle « est rendue possible et a la fois limitée par des prescriptions, ou taches,

qui lui donnent un cadre» (Tourmen, 2007, p. 16).

2.3 Le travail

Une attention particuliére doit se faire entre le travail et ’ceuvre. Pour la philosophe
Hanna Arendt (1958; cité par Gomez, 2013, p. 161), une distinction importante s’impose
entre I’ceuvre et le travail : « ’ceuvre est le résultat de 1’activité d’un homme qui exprime sa
liberté dans la réalisation matérielle d’un projet qu’il s’est lui-méme choisi» (Gomez, 2013,
p. 161). Contrairement au travail, ce dernier « répond a la nécessité dans laquelle se trouvent
les hommes d’agir sur la nature pour assurer les conditions de leur existence» (Gomez, 2013,

p. 162). De cette fagon, les exigences naturelles auxquelles les individus font face,
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conditionnent directement les activités de I’individu et par conséquent déterminent son
travail, alors que I’ccuvre demeure le produit de ses choix. C’est pour cette raison que
I’organisation qui impose a I’individu le seul travail sans le laisser réaliser une ceuvre est

considérée selon Gomez (2013, P. 162) comme «asservissante».

Selon I’expérience ouvriére de Simone Weil, par contre, il n’y a pas de distinction entre
P’ceuvre et le travail « parce qu’il n’y a pas de rupture entre le matériel et le spirituel»
(Gomez, 2013, p. 162). Si le travail est humanisant, c’est par ce qu’il est la source d’un
engagement et d’un dépassement de soi. Donc pour cette philosophe, il suffit de créer les
conditions nécessaires pour un travail authentique au lieu de consacrer du temps a 1’ceuvre
(Gomez, 2013).

Le travail se vit comme une triple expérience : expérience subjective valorisé par la
reconnaissance, expérience objective concrétisée par la performance et expérience collective
par sa solidarité, L’expérience finale que propose Gomez (2013) consiste & combiner cette

triple expérience.

Le travail est pleinement subjectif dans la mesure ou il fabrique le sujet qui travaille. Par
exemple, il fait le représentant pharmaceutique. L’ éxpérience subjective du travail crée une
valeur économique, qui est valorisée par la reconnaissance du travailleur qui cherche a étre
considéré dans I’accomplissement de son travail ainsi que dans sa contribution personnelle,
sinon il se désengage. Cette valorisation est « indispensable & la poursuite de la création de
valeur dans la durée» (Gomez, 2013, p. 175).

Le travail ne reste pas seulement subjectif, il fournit soit un produit ou un service et le
résultat de ce travail «cristallise 1’effort et lui donne sa réalité» (Gomez, 2013, p. 178). Par
exemple, le représentant pharmaceutique fournit des informations a un médecin (client) qui
va apprécier ou non sa présentation. De plus, le travail prend une valeur objective lorsque les

résultats sont comparables pour tous les individus (Gomez, 2013, p. 179).

Par ailleurs, le travail ne peut se réaliser seul, il est collectif. Comme I’auteur le
mentionne, une tche peut se réaliser seul mais pas un travail (Gomez, 2013, p. 183). «La

conscience de la solidarité des travailleurs crée une confiance nécessaire a la poursuite de leur
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travail dans la durée. Sans elle, le réseau d’efforts se tarit et le travailleur isolé s’épuise»
(Gomez, 2013, p. 184).

Le lien qui peut étre établi entre la valeur objective et la valeur collective du travail se
produit lorsqu’une organisation dévalorise la solidarité en raison des objectifs strictement
individuels causant ainsi une insécurité. Inversement, lorsqu’une organisation valorise la
solidarité entre les travailleurs, cela aura «une influence sur les normes de performance qui

doivent s’ajuster sur elle pour ne pas la déprécier» (Gomez, 2013, p. 185).

2.4 Le métier

2.4.1 Un savoir tacite

Le métier ne sert pas seulement 4 &tre utile & la société ou 4 en tirer des revenus, il
« référe a la détention d’un savoir ‘savant’, & un corpus de connaissances associé & une
pratique professionnelle » (Osty, 2003, p. 57). Puisque le métier a une forte dimension tacite,
il est difficilement transférable et accessible (Osty, 2003, p. 58). L’individu s’engage dans
’activité de son travail par son savoir pratique dont il est difficile de décrire les étapes de la
réalisation (Osty, 2003, p. 59). Selon ’auteure, « le déficit langagier pour décrire le travail
représente un premier obstacle de taille, dans la mesure ol I’enjeu de reconnaissance sociale
de ces connaissances rencontre a la fois une pression pour mobiliser ces savoirs et une

incapacité a les reconnaitre comme tels » (Osty, 2003, p. 59).

De plus, lorsque les outils conceptuels permettant la mise a jour des processus mentaux
engagés dans le mode d’acquisition sont insuffisants, ils rendent I’acceés aux savoirs mobilisés

dans I*activité de travail difficile (Osty, 2003).

Selon I'auteure, le savoir pratique se distingue des simples connaissances techniques, par
son intersection entre les savoirs acquis et une situation de travail, dans la mesure ot le savoir

en action n’est pas la somme des connaissances techniques acquises durant un parcours de
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formation, mais la somme des connaissances et des expériences accumulées incluant les

problémes rencontrés lors de la réalisation de I’activité (Osty, 2003, p. 60).

Par ailleurs, face aux évolutions et aux changements de métier, qui mobilisent entre
autres des compétences variées, émergent de nouvelles formes de définition de soi.
Sainsaulieu er al., (1995) se posent la question des répercussions sur le processus de
construction identitaire, & savoir si on assiste & une diversité identitaire plus grande que par le
passé ou bien a une homogénéisation culturelle. L’entreprise est-elle devenue un espace de
définition pertinent pour ses employés ou bien repeére-t-on les prémices d’identités davantage
centrées sur la sphére externe a I’entreprise? (Sainsaulieu et al., 1995, p. 219). L’entreprise
constitue un lieu de socialisation important pour les individus lorsque les concepts d’identités

et de cultures sont appliqués (Sainsaulieu et al., 1995, p. 217).

2.4.2 Les différents modéles identitaires

Selon Sainsaulieu et al., (1995), il existe plusieurs modéles identitaires dans le domaine
du travail, qui se distinguent par « les types de sociabilités partagés par les individus et par
leur mode d’intégration dans ’entreprise ». Les identités collectives les plus connues dans le
passé sont: les identités réglementaires, communautaires et professionnelles. D’autres
identités ont émergé, telles que : le modele professionnel du service public, la logique de

mobilité ou le modeéle entrepreneurial.

Le modéle de la mobilité met en évidence I’importance de 1’ascension sociale, de la
progression individuelle ainsi que de I’aspiration & la promotion. Ce sont des éléments
centraux dans la plupart des discours. « Pour certains, le désir d’ascension se double d’un
désir d’intégration a ’entreprise » (Sainsaulieu et al., 1995, p. 257). Certains voient leurs
entreprises comme un espace d’acquisition d’expérience « en vue de la mise en ceuvre d’une

ascension & ’intérieur ou 4 I’extérieur de ’entreprise » (Sainsaulieu et al., 1995, p. 257).

Ici, le milieu de travail n’est qu’un support face & I’importance de construire une
trajectoire ascensionnelle (Sainsaulieu et al., 1995). Au dela de la promotion, deux autres

composantes importantes se dégagent dans la construction d’un projet individuel. L’une est
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d’instaurer un €quilibre entre le travail et la vie privée et 1’autre se caractérise par la
progression dans le métier, qui constitue ’accumulation d’expériences de travail diversifiées

considérées comme une source d’enrichissement personnel (Sainsaulieu et al., 1995).

Une faible insertion dans le collectif de travail est un autre trait qui qualifie le modéle de
la mobilité, dans la mesure ou les relations sont peu recherchées. 11 s’agit plut6t de relations
affinitaires, construites sur le mode du réseau, en fonction des rencontres survenues au cours
de la trajectoire professionnelle. D’ailleurs, prés de deux tiers des représentants
pharmaceutiques (65 %) disent travailler en multi-réseau et 35 % en réseau unique. Par
contre, le caractére convivial chez les identités mobiles est soulevé et permet de soutenir et

d’avancer le projet individuel (Sainsaulieu et al., 1995).

11 est aussi important de signaler que ces modeles de mobilité ont un golt prononcé pour
’autonomie et I’indépendance dans le travail, mais qu’ils doivent en retour a leurs chefs une
implication et une qualité de travail attendue. Ce qui distingue cette identité des autres, c’est
la capacité de ces individus 4 s’adapter rapidement en cas de changement, qui sont plus aptes
a modifier leurs pratiques professionnelles. En échange de leur mobilisation, leurs entreprises

leur doivent des signes de reconnaissances en termes de formation et de promotion.

Méme si certaines caractéristiques font appel a la logique de I’identité professionnelle,
comme par exemple la forte implication dans le travail, le désir de progression et
d’autonomie, 1’identité mobile met 1’accent plutdt sur le caractére individuel du projet « dont

le métier est I’instrument et non la finalité» (Sainsaulieu, et al., 1995, p. 259).

Selon Deschamps (2009), I’auteur distingue deux sortes de travailleurs : les travailleurs
du savoir et les travailleurs de ’information. Richard Florida, dans son ouvrage The rise of
the creators définit les travailleurs de I’information comme étant des personnes dirigées vers
I’application de la connaissance déja existante inventée par d’autres. Les seconds sont plutt
orientés vers la création de nouvelles connaissances pour résoudre un probléme donné
(Deschamps, 2009). D’autres distinctions intéressantes sont réalisées par French Caldwell et

Diane Tunick Morello, cités par Christophe Deschamps (2009).
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Un travail basé sur les taches (task-based) consiste a faire un travail routinier ainsi que
des activités administratives (Deschamps, 2009) alors qu’un travail basé sur les compétences
(skill-based) correspond quant & lui & un mélange de savoir tacite et explicite dans un
domaine particulier. Ce sont des employés qui « créent de la valeur a travers leur capacité a

" se maintenir & niveau et a déployer de nouvelles compétences » (Deschamps, 2009, p. 47).

En ce qui conceme le travail orienté vers I’innovation (innovation-focused), celui-ci met
beaucoup d’importance sur les connaissances tacites, la créativité et I’improvisation dans une
forte dimension collaborative. Le travailleur du savoir a la capacité de s’adapter a des

situations particuliéres et d’e trouver des réponses adéquates (Deschamps, 2009, p. 47).

Toute activit¢ humaine, qu’elle soit basique ou complexe, entraine « un travail de
conceptualisation et de réflexion visant a atténuer la pénibilité et/ou a en améliorer la qualité.
C’est une économie de I’effort qui se met en place et s’affine toute la vie durant pour aboutir
au geste ou au savoir-faire ultime qui fait les experts ou les maitres » (Deschamps, 2009, p.
45).

Par ailleurs, selon Sainsaulieu (1977), les travailleurs en mobilité forte sont obligés
d’apprendre de nouvelles techniques pour obtenir une promotion. Ce type de travailleurs est

d’ailleurs trés sensible aux perspectives d’avancement, de formation et de mutation.

La dimension relationnelle est considérée comme un espace privilégi¢ pour ajuster les
sentiments que I’individu a de sa propre identité et la fagon dont elle est pergue par autrui, car
« entre le sentiment qu’un individu a de sa propre identité et la fagon dont il pense que cette
identité est pergue par autrui, il y a forcement un écart » (Osty, 2003, p. 105). D’ailleurs, pour
les auteurs A. Chanlat et R.Bédard, la parole entre dans la construction de soi et d’autrui dans
la mesure o, a travers la parole, la personne cherche & exprimer et & communiquer sa propre
image « qu’elle vise a faire reconnaitre par quelqu’un d’autre qui, de ce fait, devient un
recours indispensable & la reconnaissance de son identité» (A.Chanlat, R. Bédard, cités par

J.F Chanlat, 1990, p. 84).
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Le sentiment d’identité personnelle suppose de pouvoir construire une image de soi
différente des autres. La formation de cette image de soi « suppose, de plus, une certaine
cohérence mais aussi repose sur un processus d’évaluation positive ou négative, au gré des
relations que I’individu entretient avec son environnement matériel et social » (Osty, 2003, p.
105). Selon ’auteure, « I’identité est une question d’équilibre précaire ou s’effectuent la

construction de I'image de soi et sa reconnaissances sociale » (Osty, 2003, p. 105).

D’ailleurs, selon Sainsaulieu ef al., (1995), la conception de I’intégration constatée chez
les populations faisant face & un « conflit de réle >; est intéressante pour pouvoir analyser les
métiers en entreprise « dont la caractéristique est de conjuguer tout a la fois un rapport
structurant au travail, et une relation a [’organisation, qui propose des vecteurs de
reconnaissance sous la forme de trajectoire professionnelle et de rémunération » (Osty, 2003,
p. 103). « Cette double socialisation par le métier et I’entreprise rend nécessaire la prise en
compte de I’articulation problématique de ces deux niveaux d’identification potentiels »

(Osty, 2003, p. 104).

Par ailleurs, les formes de savoir changent en raison de I’évolution des situations de
travail (Osty, 2003, p. 59) qui s’actualisent et deviennent avec le temps plus abstraites, créant
ainsi de nouveaux métiers. Cette situation exige un ajustement au niveau des compétences, «
corollaires indispensables de I’expertise technique et nécessite un apprentissage expérientiel

pefmanent » (Sainsaulieu et al., 1995, p. 217).

La formation est une méthode qui permet d’identifier des savoirs et des savoir-faire
aboutissant au développement de capacités qui ne deviennent des compétences
professionnelles que si elles sont correctement mises en situations concrétes (Prax, 2000, p.
38). Les échanges entre personnes comme on [’a vu, sont un moyen de transfert de savoir trés
riche. Cependant, Prax évoque certaines limites surtout en ce qui concerne « le repérage des
personnes », & savoir « qui sait quoi? », surtout pour les nouveaux employés. Pour tirer profit

de cette riche relation, il est important de
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« Repérer les compétences et les savoirs, repérer les fonctions et les tiches,
faciliter les échanges distants et asynchrones, capitaliser sur les questions
~ récurrentes. Il faut méme la stimuler en instituant des échanges de pratiques
entre pairs, des benchmaking, et en appuyant les clubs métiers» (Prax, 2000,

p. 13).

' Le collectif de travail est un lieu d’apprentissage qui, comme tous les autres dispositifs de
férmation, peut devenir problématique lorsque les individus sont exposés & des situations
aléatoires et a autrui, & moins qu’elles ne soient bien intégrées (Osty, 2003, p. 60), parce que
le savoir pratique n’est pas une simple application de connaissances techniques mais s’appuie
aussi sur les capacités d’ajustement entre individus (Osty, 2003, p. 59). Donc I’accent est mis
sur la dimension relationnelle, exigeant la coopération au travail comme condition a

’efficacité collective.

2.4.3 Les compétences collectives

Le Boterf (2004) stipule qﬁe les compétences ne sont pas une affaire seulement
individuelle mais aussi collective, car l’individu combine non seulement ses propres
ressources qu’il puise dans ses connaissances, dans son savoir-faire et dans ses expériences,
mais également les ressources de son environnement (réseaux professionnels, réseaux

documentaires, banque de données, etc.) (Le Boterf, 2004).

Deuxiémement, la compétence ne s’appuie pas uniquement sur le savoir acquis dans le
contexte du travail mais également en dehors de son contexte, par exemple, les centres de

recherche, les universités, etc. (Le Boterf, 2004).

Troisiémement, lorsque l’individu produit une action compétente, elle résulte non
seulement de la personne elle-méme mais d’une confluence d’un ensemble d’autres facteurs
comme le management, le contexte de travail, les moyens, le syst¢tme de qualification et de

rémunération, etc. (Le Boterf, 2004).
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Enfin, grace aux expériences accumulées,

« Chaque collectif de travail instaure ses propres reégles du métier qui vont
va mener I’individu a se référer aux normes et aux regles de son milieu
d’appartenance pour pouvoir construire sa propre ‘fagon de s’y prendre’ et
sa propre ‘fagon d’agir¢ » (Le Boterf, 2004).

Le principe de mettre en relation les hommes répond au concept de la gestion des
connaissances (knowledge management), ol I’entreprise doit établir des connections entre ses
membres dont la coopération sera génératrice de connaissances nouvelles (Dupuich-Rabasse,
2004, p. 50). L’auteur envisage plusieurs observations et liens intéressants entre les
compétences et les connaissances. Celle qui nous intéresse le plus porte sur la formation de la
connaissance tacite fondée sur les théories de S. Tsuchiya concernant la création de
connaissances organisationnelles (connaissances collective). Selon lui, les connaissances
tacites sont des connaissances individuelles qui peuvent étre transformées en des

connaissances organisationnelles & travers le dialogue :

« La connaissance organisationnelle n’est pas que le rassemblement des
connaissances individuelles. La connaissance des personnes doit étre
articulée, partagée et 1égitimée avant de devenir une connaissance
organisationnelle » (Dupuich - Rabasse, 2004, p. 52).

L’intérét de choisir le modéle de Nonaka et Takeuchi (1997), dans le cadre de ce
mémoire, porte sur I’importance de I’interaction des connaissances tacites et explicites dans
un contexte de partage Ba favorisant [’émergence de nouvelles connaissances
organisationnelles. Pour ce faire, 1’organisation doit procurer un contexte adéquat pour

encourager les individus 4 s’engager dans le partage et dans la création de connaissances,

sous certaines pratiques et conditions que nous allons détailler sous peu.

Il est vrai que les connaissances tacites sont une condition nécessaire mais pas suffisante
pour la compétence individuelle et collective. L’individu doit avoir les moyens, 1’autorité et
I’envie d’agir (Dupuich-Rabasse, 2004, p. 184). Pour ce faire, |’organisation doit ui procurer
un contexte adéquat pour ’encourager & s’engager dans le partage et dans la création de

connaissances.
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Avant d’entamer le modele de Nonaka et Takeuchi (1997) en détails, il nous semble
important d’exposer bri¢vement les principaux modeles de la gestion des connaissances afin

de justifier ce choix.

2.5 Les différents modeles de la gestion des connaissances

2.5.1 Les modéles économiques de gestion des connaissances

Dans ces modéles, 1’objectif principal de 1’organisation est d’augmenter sa valeur
financiére oll «le savoir et sa création sont assujettis a la création de la valeur économique»
(Bédard, er al., 2011, p. 451). Méme si dans ce systéme, le capital humain (actifs
intellectuels), le capital structurel (infrastructure, ordinateurs, culture d’entreprise, etc.) et les
actifs d’affaires (réseaux de distributions, processus de suivi) sont intégrés (par exemple dans
le modele de gestion d’Edvinsson, 1996, cité par Bédard et al., 2011, p. 453), cela n’est pas
suffisant, car cette intervention a seulement pour but d’améliorer la valeur ajoutée
économique de ’organisation. Les entreprises qui veulent innover et gagner de ’argent a
long terme, doivent investir et prendre des risques importants quant au qapital et par
conséquent perdre de l’argent & court terme. Ce mode de gestion est reproché par sa
«tendance & restreindre I’innovation et la créativité dans I’entreprise, en empéchant toute

prise de risque et tout projet ambitieux» (Bédard, et al., 2011, p. 451).

2.5.2 Les modeéles technologiques de gestion des connaissances

Comme le titre I’indique, ces modéle technologiques ont pour but de mettre la
technologie au cceur du systéme de connaissances et ce, d’une fagon indispensable pour la
création ou le transfert du savoir. Nous retrouvons les ordinateurs ainsi que les serveurs
informatiques, mettant ainsi 1’importance sur le choix de la technologie utilisée ainsi que sa
gestion au lieu des individus et de ’échange du savoir (Bédard, et al., 2011, p. 452). Selon
Pecqueux et Ferrary (2011, p. 64), il existe deux grandes familles d’applications liées aux

logiques des technologies de I’information : les applications intégratives et les applications
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interactives. Les premiéres consistent en « des répertoires bien structurés de connaissances,
en vue de mieux gérer les connaissances explicites» (Pecqueux et Ferrary, 2011, p. 65). Ici,
les connaissances correspondent au «modele d’entrepdt» (M. Alavi cité par Pecqueux et
Ferrary, 2011, p. 65), car elles sont collectées, stockées, et réutilisées telles un produit. La
deuxiéme application a « pour but de favoriser les interactions sociales et 1’échange de
connaissances tacites, a travers la mise en forme de forumy, faisant référence au « modéle de
réseaux» (M. Alavi cité par Pecqueux et Ferrary, 2011, p. 65). Ce systéme technologique de
gestion de la connaissance s’intéresse seulement a établir un lien direct entre les individus au
lieu d’extraire et de modéliser leurs connaissances. De ce fait, souvent les professionnels ne
donnent qu’une partie de I’information et des connaissances pour qu’ils restent
indispensables & 1’entreprise et par conséquent gardent leur emploi. Ce ne sont pas tous les

types de connaissances qui sont «informatisables» (Bédard, et al., 2011, p. 454)

2.5.3 Les modeéles sociotechniques de gestion de connaissances

Selon Pesqueux et Ferrary (2011), il n’est pas possible d’aborder la question des systémes
de gestion de la connaissance sans aborder le coté sociotechnique. L’auteur établit les
rapports entre techniques et phénoménes socioculturels, dans la mesure ou les techniques

s’inscrivent dans des sociétés qui peuvent entraver ou favoriser certains de leurs aspects.

De plus, I’organisation est considérée dans ces modeles comme étant une petite société ol
des valeurs sociales sont partagées entre les acteurs. « La connaissance est considérée comme
le résultat d’interactions sociales entre personnes» (Bédard, et al., 2011, p. 455). Par ailleurs,
méme si ces modéles ont fait une nette avancée par rapport au modéle économique et
technologique de gestion de connaissances, cette approche a tendance a mettre I’accent sur la
collectivité au détriment de I’individu, dans la mesure ou il est considéré comme seulement
un des agents faisant partie du systéme et non celui qui détient directement la connaissance,
faisant de 1’organisation «la véritable créatrice de connaissance» (Bédard, et al., 2011, p.
456). Prax (2012) décrit la connaissance comme étant « ’émergence d’un couplage, d’une
équilibration entre 1’étre cognitif (individu) et son environnement (société)» (Prax, 2012, p.

70) d’ou 'importance de présenter les systémes humains de gestion des connaissances.
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2.5.4 Les modéles humains de gestion des connaissances

Selon les modéles humains de gestion des connaissances, I’entreprise est un lieu
d’apprentissage et de création de connaissances tacites et explicites, individuelles et
collectives et suppose une philosophie participative du management (Bédard, et al., 2011).
C’est & cette approche qu’est consacré la suite de notre revue de littérature, car elle est au
ceeur de ce qui nous intéresse dans notre projet de recherche, nous permettant ainsi
d’identifier des pratiques qui favorisent la circulation et le transfert de connaissances entre
deux acteurs, soit le représentant pharmaceutique et le médecin. Pour illustrer ce modéle,
nous allons explorer une perspective japonaise portant sur la théorie de la création des
connaissances organisationnelles de Nonaka et Takeuchi (1997). Ces derniers élaborent
quatre états de connaissance : une connaissance tacite individuelle, explicite individuelle,
explicite collective et tacite collective. Le développement des savoirs dans 1’organisation
implique la transmission entre les individus et il décrit la dynamique de transformation entre
ces états et ce, par la conversion de connaissance (la socialisation, ’extérioration, la
combinaison, ’internalisation). Avant de continuer, nous allons définir en premier lieu les

connaissances tacites et les connaissances explicites.

2.6 Les différents types de connaissances

2.6.1 Les connaissances tacites

La connaissance tacite selon Nonaka et Takeuchi (1997) est

« tres personnelle et malaisée a formaliser, ce qui la rend difficile a
communiquer ou a partager avec d’autres. Les impressions, les intuitions
et les soupgons qui sont subjectifs entrent dans cette catégorie de
connaissances. La connaissance tacite est ancrée dans [’action et
’expérience d’un individu ainsi que dans ses valeurs et ses émotions »
{Nonaka et Takeuchi, 1997, p. 26).



29

Il existe deux dimensions : la dimension technique qui fait référence aux « savoir-faire »
tels que les aptitudes, les talents, etc. (Nonaka et Takeuchi, 1997, p. 26) et la dimension
cognitive qui « consiste en schémas, modéles mentaux, croyances et perceptions qui sont si
enracinés qu’on les considére comme allant de soi » (Nonaka et Takeuchi, 1997, p. 26). Cette
dimension « refléte notre image de la réalité (ce qui est) et notre vision pour le futur (ce qui
devrait étre) » (Nonaka, 1997, p. 26). « La connaissance tacite est créée ici et maintenant’
dans un contexte spécifique, pratique » (Prax, 2000, p. 55). Elle est décrit¢ par G. Bateson

comme « analogique » (cité par Prax, 2000, p. 55).

Pierre Fayard (2000) fait référence au moku-no-chi considéré comme la connaissance
tacite de ’entreprise; il n’est pergu qu’a travers ses effets, parce qu’« il représente la colonne
vertébrale du management » (Fayard, 2006, p. 111). Il se crée a travers ’histoire, le travail
quotidien et continu de ’entreprise. C’est a travers !’intégration des chi (les différents
niveaux de connaissances et de sagesse) de I’entreprise qu’on peut donner naissance a moku-
no-chi, vu sa dimension tacite et invisible (Fayard, 2006), ce qui permet & I’entreprise d’étre
« unique dans sa maniére d’agir, de traiter les problémes, de choisir et d’exprimer ses valeurs,
sa mission et son dessein » (Fayard, 2006, p. 111). Plus loin encore, I’auteur ajoute une autre
dimension au chi appelée an-no-chi, qui « est la connaissance implicite et personnalisée qui
ne peut pas étre exprimée car elle se niche a I’intérieur de P’individu, dans sa subjectivité,

dans son savoir-faire, voire son savoir-étre » (Fayard, 2006, p. 112).

2.6.2 Les connaissances explicites

La connaissance explicite peut €tre exprimée sous forme de données brutes, de formules
scientifiques, de procédures codifiées et de principes universels (Nonaka et Takeuchi, 1997,
p. 26). Quant & Fayard (2000), il renvoie ce concept & une autre dimension du chi, le Mei-no-
chi qui « représente la connaissance explicite clairement formulée par le langage, soit avec
des mots, des lettres, des figures ou des valeurs numériques comme des données ou encore
des’ informations élaborées » (Fayard, 2006, p. 112). Contrairement aux connaissances
tacites, « la connaissance explicite est ‘a propos’ des événements passés ou d’objets situés

quelque part et & un certain moment et sous-tend la formulation d’une théorie générique, libre
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de tout contexte » (Prax, 2000, p. 55). La connaissance explicite est « créée séquentiellement

par un processus que G. Bateson qualifie de « digital » (cité par Prax, 2000, p. 55).

« La connaissances n’est qu’une partie du chi qui va du mei-no-chi, qui est
clair et transparent, au moku-no-chi, qui est global, silencieux, inspiré et qui
représente la providence, le savoir octroyé par Dieu au travers de la
création. Entre les deux se place le an-no-chi, sombre et incarné dans
I’individu, dans son savoir-faire propre » (Fayard, 2006, p. 112)

Les connaissances tacites et explicites se complétent mutuellement, interagissant et se

transforment dans les activités créatrices des étres humains (Nonaka et Takeuchi, 1997,

p. 81).

Il est primordial de distinguer entre les connaissances tacites et les connaissances
explicites pour comprendre les différences entre ’approche occidentale et 1’approche

japonaise de la connaissance.

La connaissance explicite est facilement transmise électroniquement, traitée par un
ordinateur ou bien stockée dans des banques de données, contrairement a la connaissance
tacite qui est de nature plutét subjective et intuitive, ce qui rend difficile « le traitement et la
transmission systématique et logique de la connaissance acquise » (Nonaka et Takeuchi,
1997, p. 27). Ainsi, cette connaissance doit étre convertie en mots ou en nombre pour qu’elle
soit comprise, et enfin cc;mmuniquée et partagée dans [’organisation. C’est au cours de cette
conversion — de tacite a explicite — et & nouveau vers le tacite, que la connaissance est créée.

(Nonaka et Takeuchi, 1997, p. 27).

2.7. La théorie de la création des connaissances organisationnelles

Selon les auteurs Nonaka et Takeuchi (1997), la connaissance est créée par |’interaction
sociale entre les connaissances tacites et les connaissances explicites. Il existe quatre modes
de conversion des connaissances : la socialisation, 1’extériorisation, la combinaison et
I’intériorisation. Cette conversion est considérée selon Matura et Varela comme « un
processus social entre individus et non confiné dans un individu » (Matura et Varela, 1980,

cité par Nonaka, et Takeuchi, 1997, p. 81).
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Figure 2.1 Quatre modes de conversion des connaissances d’apres Nonaka et Takeuchi (1994, p. 19)

2.7.1 Les quatre modes de conversion des connaissances : SECI

2.7.1.1 La socialisation

Cette premidre phase consiste & convertir les connaissances tacites en connaissances

tacites. Cette conversion est un processus de partage d’expériences des individus dans un lieu

de socialisation qui peut se réaliser par 1’observation, I’imitation et la pratique sans utiliser le

langage (Nonaka, et Takeuchi, 1997, p. 84). 1l sera question d’acquérir des mod¢les mentaux

et des aptitudes techniques difficiles a exprimer par le langage. La confiance mutuelle entre

les participants est efficace pour le partage des connaissances (Nonaka, et Takeuchi, 1997, p.

84).

-

La socialisation selon Fayard (2006) est considérée comme étant

« le premier temps informel, suppose I’existence d’une empathie
indispensable & une intersubjectivité qui ne passe pas par les mots, mais
des émotions, des sentiments, des rythmes, des valeurs, une vision
partagée ou encore I’authenticité de ’attention a 1’altérité » (Fayard, 2006,

p. 78).
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L’auteur ajoute que méme si le savoir non-exprimé ne peut étre verbalisé, « il se traduit
dans la maniere de gérer, de penser, de créer une ambiance propre & I’entreprise » (Fayard,

2006, p. 110).

2.7.1.2 L’extériorisation

Cette deuxiéme phase consiste & convertir les connaissances tacites en connaissances
explicites. Elle est considérée comme la conversion la plus importante et la plus utilisée. Elle
permet aux connaissances tacites de devenir explicites par le langage sous forme de concepts,
d’hypotheses, de modeles, de métaphores ou d’analogies. En effet, ce genre de dialogue
facilite la compréhension des individus participants, renforce leur adhésion au processus
créatif et promeut la réflexion collective. C’est ainsi que le processus de création de

connaissances est déclenché (Nonaka et Takeuchi, 1997, p. 85-86).

2.7.1.3 La combinaison

Cette troisiéme phase consiste & convertir les connaissances explicites en connaissances
explicites, dans la mesure ou les individus échangent et combinent les connaissances en
utilisant plusieurs moyens tels que: les documents, les réunions, les conversations
téléphoniques et les réseaux de communication informatisés. Ce mode de conversion est
souvent utilisé lorsqu’il est question de rendre opérationnels la vision d’entreprise, les

concepts d’activités ou les concepts de produits (Nonaka et Takeuchi, 1997, p. 89).

2.7.1.4 L’internalisation

Cette derni¢re phase consiste & convertir les connaissances explicites en connaissances
tacites. Elle est présentée sous forme de diagramme, de schéma, de documents ou de récits
oraux qui permettent aux individus d’intérioriser leurs connaissances tacites et de faciliter le
transfert de connaissances explicites (Nonaka et Takeuchi, 1997). De sorte, la connaissance

tacite « accumulée au niveau individuel doit étre socialisée avec d’autres membres de
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I’organisation, relangant par 1a une nouvelle spirale de création de connaissances » (Nonaka,
et Takeuchi, 1997, p. 91).

D’apres ie modéle SECI de Nonaka et Takeuchi (1997), les phases 1 et 4 « relévent de la
dimension tacite, individualisée peu visible et non formulée » (Fayard, 2006, p. 75). Dans cet
ensemble, on retrouve les valeurs de yirn, décrites comme nocturnes, féminines, génératrices
et potentielles (Fayard, 2006, p. 75), alors que la deuxiéme et la troisiéme phase relévent de
I’explicite, marqué par les valeurs de yang, comme étant positives, manifestes et extériorisées
(Fayard, 2006, p. 76).

Selon I’auteur, le yin et le yang sont deux symboles traditionnels qui fondent I’essence du
modéle SECI ot « le tacite (yin dominant) de la socialisation se transforme en explicite (yang
naissant) sous I’effet de son expression, se combine et s’organise dans le visible avec d’autres
savoirs disponibles (yang dominant) pour s’intérioriser chez les individus (yin naissant) »

(Fayard, 2006, p. 76).

2.7.2 La spirale de connaissances

Un seul mode de conversion des connaissances ne peut permettre la création de
connaissances dans |’organisation. Les connaissances tacites en elles-mémes ne peuvent créer
des connaissances si elles ne sont pas socialisées et partagées avec d’autres membres de
.l’organisation. C’est de la sorte que des idées émergent et s’expriment, permettant
d’expliciter ces connaissances tacites. Il s’agit de la phase d’extériorisation. En ce qui
concerne la combinaison, elle ne peut étre la seule base de connaissances de 1’organisation, si
elle ne combine pas ces nouvelles connaissances explicites avec les connaissances déja

présentes.

Finalement, I’intériorisation rend ces connaissances explicites en connaissances tacites
par «l’apprentissage en faisant» (Nonaka et Takeuchi, 1997). C’est lorsque les

connaissances tacites et explicites interagissent qu’une innovation émerge.
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Figure 2.2 La spirale de connaissances d’aprés Nonaka et Takeuchi (1997)

Chaque mode de conversion contient différentes créations de connaissances (Nonaka et

Takeuchi, 1997) :

La socialisation crée des connaissances « sympathiques », comme le savoir-faire et le
savoir technique. L 'extériorisation produit des connaissances conceptuelles créées a 1’aide de
la métaphore et de I’analyse. La combinaison produit des connaissances systémiques, telles
que de nouveaux prototypes ou des méthodes de gestion. L ‘intériorisation donne naissance a
la connaissance opérationnelle du management, du projet, du processus de production, de

’utilisation de nouveaux produits ou de la mise en ceuvre d’une politique.

Fayard (2006) démontre I’importance de ces modes de conversion en illustrant [’exemple
des représentants pharmaceutiques (visiteurs médicaux) pour la compagnie Nippon Roche au

Japon (cf. encadré ci-aprés) (Fayard, 2006, p. 165-172).

C’est en se basant sur I’expérience de ’entreprise Nippon Roche que Pierre Fayard
(2006) réussit & démontrer comment ces modes de conversion sont fondamentaux. L’auteur
explique d’abord les raisons qui ont poussé les dirigeants & établir un nouveau systéme de
fonctionnement au sein de leur organisation. Ceux-ci ne comprenaient pas quels facteurs
étaient 4 la base des différences de performances chez leurs représentants pharmaceutiques.

Ils ont donc analysé quelles compétences particuli¢res détenaient les meilleurs d’entre eux, et
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que ne possédaient pas ceux & performance moyenne, d’autant plus que chacun avait regu la

méme formation au départ.

Suite & leur analyse, les dirigeants de I’entreprise ont pu mettre en lumiére quelles
compétences essentielles possédaient les meilleurs par rapport aux autres. Ces excellents
représentants connaissaient parfaitement les médicaments et ’usage qu’en faisaient les
médecins. De méme, ils avaient la faculté, trés importante et difficile & maitriser, de savoir
choisir le moment propice pour s’adresser aux médecins, afin que ceux-ci soient les plus
réceptifs. 1ls se préparaient minutieusement pour leur entretien avec le praticien, de sorte

qu’ils étaient préts a répondre a toutes questions éventuelles pouvant intéresser les médecins.

Ces aptitudes relationnelles, fondées sur des connaissances tacites, faisaient défaut aux
représentants de performance moyenne. Ce facteur entrainait nécessairement une différence
dans le mode de fonctionnement des deux catégories de représentants. Alors que les premiers
étaient proactifs et strs d’eux, les seconds avaient tendance & adopter un marketing plus

classique, plus passif et manquant d’imagination.

A partir de ces constatations, Nippon Roche a mis sur pied un programme, en choisissant
24 de leurs meilleurs représentants, afin des les former & enseigner leurs compétences. Ils
instaurent ainsi le programme Super Skill Transfer (SST) ou « super transfert des meilleures
compétences ». Ce groupe des meilleurs représentants, triés sur le volet, a travaillé pendant
deux mois afin de transmettre leurs savoir-faire particuliers a leurs collégues de performance
moyenne. Ce processus illustre bien les deux premiéres phases de « socialisation »
(regroupement d’experts dans un bocal pendant deux mois) et d’« externalisation »
(formalisation des savoir-faire et des connaissances tacites), issues du modéle SECI de
Nonaka. En prodiguant leurs conseils et en partageant les subtilités de leurs modes de
fonctionnement, les experts ont ainsi aidé a améliorer, de fagon tangible, I’efficacité des

ventes.

Pour pouvoir mesurer cette hausse de 1’efficacité, des expériences pilotes ont été lancées.
Deux représentants de performance moyenne étaient assignés 4 étre formés par un des

meilleurs. Celui-ci les prenait en charge pendant une période intensive de trois mois, en les
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accompagnants et en les entrainant & utiliser les meilleurs outils de performance, a travers

toutes leurs démarches commerciales.

- Ce mode de fonctionnement, en permettant une intégration et une mise en pratique
immédiates des connaissances acquises, correspond 4 1’étape de I’« intériorisation ». Le

contexte de respect et de confiance mutuels établi tout au long de cette formation a permis,

par I’échange d’expériences, les discussions, les réflexions et les conclusions en découlant,

d’éliminer I’écart existant entre la qualité des performances de chaque représentant. Dans un
deuxiéme temps, aprés avoir identifié et compilé dans une base de données les meilleures
pratiques illustrées par les différentes expériences, Nippon Roche permet ’accés & cette base
de données & ’ensemble des représentants de I’entreprise, rehaussant encore le sentiment

d’appartenance des employés.

Les résultats de I’instauration du programme SS7, correspondant & 1’application du
modele de Nonaka, ont clairement révélé, pendant les premiers 18 mois, des changements
significatifs en ce qui a trait 4 la productivité et aux comportements des représentants au sein
de I’organisation. Suite & leur formation par les experts de I’entreprise, les représentants, qui
jusque la avaient une performance moyenne, tendaient maintenant & vouloir d’avantage
perfectionner leurs tactiques et stratégies de ventes. Cette nouvelle volonté d’implication peut
étre directement reliée au sentiment d’appartenance beaucoup plus marqué ressenti par tous

les représentants.

Cette expérience de changement de mode de fonctionnement effectuée par Nippon Roche
démontre de fagon exhaustive I’importance de la composante interpersonnelle dans tout
établissement de systémes d’amélioration des performances au sein d’une organisation. Elle
illustre particuliérement comment les connaissances tacites et leur transmission, en
établissant une relation continue et créative entre tuteurs, formés et médecins, sont
fondamentales dans le métier de représentant pharmaceutique. Le programme SST a ainsi
regu, pour l’instauration de ses pratiques exemplaires, le prix annuel de la Knowledge

Management Society of Japan en 2002.
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Jusqu’a présent, nous avons discuté de la dimension épistémologique de la création de
connaissances tacites et explicites, qui permet de donner naissance A une spirale de
connaissances lorsqu’elles sont en interaction. Les connaissances ne se créent pas seulement
au niveau organisationnel, ce qui nous améne a discuter d’une autre dimension qui est
ontologique, ot il est question de I’individu, du groupe, de I’organisation et des organisations
inter-reliées. « Les connaissances tacites mobilisées sont amplifiées de fagon
organisationnelle au travers des quatre modes de conversion des connaissances et cristallisées

a des niveaux ontologiques supérieurs » (Nonaka et Takeuchi, 1997, p. 95).

- e B b ER e —

Figure 2.3 Spirale de création de connaissances organisationnelles d’aprés Nonaka et Takeuchi
(1997)
La figure ci-dessus montre que les connaissances débutent au niveau individuel et

s’étalent au travers « d’une communauté d’interactions en expansion qui traversent les
frontiéres des sections, des départements, des divisions et de 1’organisation » (Nonaka et
Takeuchi, 1997, p. 96). Le niveau collectif ne désigne pas seulement une interaction d’un

groupe de travail donné mais aussi avec son écosysteme.

Prax (2000) illustre quelques limites 2 cette théorie en faisant une distinction majeure
entre le niveau du groupe (team level) et celui de la firme (corporate level), surtout au niveau
des acteurs géographiquement dispersés et qui ne se connaissent pas. Selon 1’auteur, les

connaissances tacites partagées lors de la socialisation au sein d’un groupe « ne sont plus de
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mise dés qu’il n’y a plus unité géographique et unité d’action [...]. La délibération & deux ou a |
dix personnes est permise, & quarante, elle devient difficile, & quatre mille, elle est |

utopique! » (Prax, 2000, p. 58).

Groupe Departement Branche Firme Marcheé
de travai)
Individuet /"’/’—

Explicite Explicite

exphoite
racite

Tacite Tacite

Figure 2.4 La connaissance collective au niveau de La firme, Prax (2000)

Selon Prax (2000), le modele de Nonaka est limité sur deux points en particulier. Selon
lui, la notion de collectif devrait étre précisée. Il faudrait savoir s’il est question d’un collectif
de proximité impliquant une interaction physique au niveau du groupe de travail basé sur des
valeurs tacites partagées, ou bien s’il s’agit d’un collectif de niveau départemental ou
international impliquant des acteurs qui ne se connaissent pas et qui ont parfois des cultures

et des langues différentes (Prax, 2000, p. 59).

De méme, Prax (2000) souligne le fait que la distinction, concernant ce qui est tacite ou
explicite, devrait elle aussi étre spécifiée d’avantage (Prax, 2000, p. 59), ’homme détenant a
sa disposition une panoplie de médias de communication, du plus tacite au plus formel. Ce
serait donc a lui de définir le média le mieux approprié pour correspondre au type d’acteur

qu’il vise a incarner, ainsi qu’au message qu’il veut transmettre (Prax, 2000, p. 59).
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Figure 2.5 La connaissance collective au niveau de la firme, Prax (2000)

Pour prendre en considération toute la dynamique de la gestion des connaissances
(knowledge management) a ’échelle de la firme, Prax (2000) présente le modele des
connaissances organisationnelles (corporate knowledge). Pour ce faire, il propose quatre
nouveaux moyens et outils pour faciliter les transferts entre les différents états de

connaissances :

= Les méthodologies qui structurent et formalisent les connaissances tacites, les savoirs
ainsi que les savoir-faire détenus par 1’expert;

» Les nouvelles technologies de I’information et de la communication (NTIC) pour
faciliter les flux d’informationa travers les différents périmétres de la firme;

= Les nouveaux dispositifs pédagogiques pour permettre 1’apprentissage organisationnel
sur des modes nouveaux en rupture avec les méthodes traditionnelles;

= Les nouveaux métiers d’intermédiation d’information, assurant la mise en regard de

I’offre et de la demande informationnelles.

Aprés avoir expliqué la théorie de la création de connaissances organisationnelles de
fagon épistémologique et ontologique, Nonaka et Toyoma (2005) ajoutent des éléments
subjectifs du management, tels que la vision, le systéme de valeurs et 1’engagement des
employés pour comprendre comment les organisations différent entre elles. C’est a travers
’interaction entre la subjectivité et ’objectivité que la connaissance est créée (Nonaka,

Toyoma, 2005). Les auteurs présentent sept autres composantes créatrices de connaissances
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qui s’ajoutent au modéle SECI : la vision des connaissances (knowledge vision), la vision
stratégique (driving vision), le dialogue, la pratique, le concept de Ba, les actifs en

connaissances (knowledge assets) et I’environnement (Nonaka, Toyoma, 2005).
2.7.3 Les composantes du modéle de création de connaissances

2.7.3.1 La vision des connaissances (knowledge vision)

La vision des connaissances (knowledge vision) représente la raison d’étre de I’entreprise
et répond & la question « pourquoi nous existons? ». Elle détermine la mission de
I’organisation et permet de définir un systéme de valeurs cohérent et partagé pour pouvoir
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