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Outil pour les références bibliographiques

NB : La bibliographie fait partie du rapport de stage. Elle est systématiquement placée avant
les annexes.

Les références bibliographiques dans le corpus de texte :

Chaque référence bibliographique citée est constituée du nom de I'auteur et de I'année de
publication du document, et de la page lorsqu’il s’agit d'une citation entre parentheéses,
renvoyant a la bibliographie en fin d’article

Exemple 1 :

Nous I'avons vu précédemment, « le regard social porté sur les personnes atteintes par cette
pathologie demeure encore parfois stigmatisant et peut susciter des pratiques de discrimination
a leur égard » (Préau et al., 2008, p. 231)

Exemple 2 :

D’apres Marie Préau et al., « le regard social porté sur les personnes atteintes par cette pathologie
demeure encore parfois stigmatisant et peut susciter des pratiques de discrimination a leur égard
» (2008, p. 231)

Exemple 3 :
D’aprés Marie Préau et al., (2008) les personnes atteintes de cancer peuvent étre victimes de
discrimination.

Les références bibliographiques a la fin du rapport de stage :
Les références sont classées par ordre alphabétique d’auteurs et selon les normes
suivantes (normes APA) :

Pour une revue : Fournier, C., & Troisoeufs, A. (2018). Eduquer le patient ou transformer
I’action publique : Un espace d’expression pour les patients. Sciences sociales et santé, 36(2),
33-41. DOI : 10.3917/s55.362.0033.

Pour un ouvrage : Giddens, A. (1990). The Consequences of Modernity. John Wiley & Sons.

Pour un chapitre d’ouvrage : Fournier, C., & Winance, M. (2016). Questionnement éthique
dans les recherches qualitatives en santé. In J. Kivits, F. Balard, C. Fournier, & M. Winance, Les
recherches qualitatives en santé. Armand Colin.

Pour une thése : Loretti, A. (2017). Les inégalités sociales face au cancer dans le Nord—Pas-de-
Calais : Etude du processus de mise en forme des inégalités a travers une analyse comparée des
trajectoires de malades atteints du cancer [Thése de doctorat de sociologie]. Lille 1.

Pour un rapport : HAS. (2010). La culture de sécurité des soins : Du concept a la pratique. Haute
Autorité de Santé.



