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4.3.1. Référentiel de compétences

Le référentiel de compétences pour les soins infirmiers est défini par la KFH. Les infirmiéres et infirmiers
disposent & la fin de la formation, non seulement des compétences génériques valables pour toutes les
professions de la santé de niveau HES, mais également des compétences spécifiques a la profession qui
décrivent les habiletés nécessaires a une pratique de qualité, pour des professionnel-le-s de niveau bachelor.

Le réferentiel de compétences est décliné & partir des sept roles développés par la KFH. Précisons que, selon ce
cadre de référence, la notion d'« expert-e en soins infirmiers » est avant tout liée a un savoir et une pratique
professionnels qui permettent d’expliciter un jugement propre a son champ disciplinaire et d'intervenir dans les
débats le concernant. Cette notion est a différencier de la notion d'expert-e développée par Patricia Benner

(1995).
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Chaque role est décliné ci-aprés en quatre niveaux :

La définition du réle (commune aux niveaux bachelor et master).
- Les dimensions principales du réle.

- Les compétences a atteindre au niveau bachelor.

Les compétences effectives.

A Rdle d’expert-e en soins infirmiers

En tant qu’expert-e-s en soins infirmiers, les infirmiéres et infirmiers conduisent les activités spécifiques
a leur profession et assument, au sein du systéme socio-sanitaire, le leadership dans leur champ
disciplinaire. Dans ce contexte, elles/ils énoncent des jugements cliniques et prennent les décisions
correspondantes.

22 \foir : http://www.icn.ch/images/stories/documents/about/icncode_french.pdf
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Dimensions du réle d’expert-e en soins infirmiers (aspects significatifs)

- Evaluation clinique

- Projet de soins infirmiers

- Réalisation des soins infirmiers

- Coordination des soins

- Promotion de la santé, prévention et éducation thérapeutique
- Pratique réflexive

- Jugement clinique

- Evaluation de la qualité des soins

- Evaluation des résultats des soins

Compétences du role d’expert-e en soins infirmiers (déclinaison)

Compétence A1

Assurer la responsabilité des soins infirmiers préventifs, thérapeutiques, de réadaptation et palliatifs en évaluant
les besoins des individus et des groupes a tous les ages de la vie et en effectuant ou déléguant les soins

appropriés.

- Evaluer, de maniére systématique et rigoureuse, I'état de santé physique et mental de la personne.

- Elaborer un projet de soins infirmiers, en partenariat avec la/le patient-e et les proches, tenant compte des
besoins des individus et s'appuyant sur un jugement professionnel.

- Realiser ou déléguer les soins et en évaluer systématiquement les résultats en respectant les critéres de
qualité.

Compétence A2

Assurer, au sein de I'équipe professionnelle et interprofessionnelle, la mise en ceuvre et la continuité des soins
de qualité dans l'intérét de la/du patient-e et de ses proches.

- Défendre les intéréts de la/du patient-e et de ses proches au sein de I'équipe interprofessiohnelle.
- Coordonner, déléguer et superviser les soins aux patient-e-s et aux proches sur la base d'une analyse
critique de la situation,

Compétence A3

Soutenir et informer les patient-e-s et leur entourage et répondre & leurs besoins de formation dans le cadre du

traitement et de la promotion de la santé, et de la prévention, en s'appuyant sur des connaissances scientifiques

actuelles et sur les principes éthiques de la profession.

- Informer les patient-e-s et leurs proches sur les soins planifiés et donnés et les conseiller sur les aspects de
promotion de la santé et de prévention.

- Evaluer et réajuster les stratégies éducatives mises en ceuvre avec la/le patient-e et ses proches.

- Coordonner ses interventions éducatives avec les différentes actrices et différents acteurs du systéme socio-
sanitaire.

- Respecter les principes éthiques de la profession.

- Mobiliser des connaissances scientifiques. actualisées issues de la discipline infirmiére et des sciences de Ia
santé,
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Compétence A4

Baser ses pratiques sur le plus haut niveau de preuves scientifiques disponible et promouvoir le transfert des
résultats de recherche dans la formation et la pratique.

- Proposer des questions de recherche issues de la pratique professionnelle.
- Utiliser les résultats de recherche dans sa pratique professionnelle.

- Connattre et utiliser les guides de pratiques exemplaires.

- Promouvoir la profession par la diffusion des résultats de recherche.

B. Role de communicateur ou communicatrice

En tant que communicateurs et communicatrices, les infirmiéres et infirmiers facilitent les relations et le
rapport de confiance avec les personnes et transmettent des informations pertinentes.

Dimensions du réle de communicateur ou communicatrice (aspects significatifs)
- Relation professionnelle

- Transmission de l'information

- Compréhension partagée

- Techniques de lnformation et de la communication

Compétences du réle de communicateur ou communicatrice (déclinaison)

Compétence B1

Etablir des relations professionnelles de confiance avec les patient-e-s et leurs proches en adaptant la
communication & la situation et en favorisant une prise de décision partagée.

- Instaurer un climat de confiance avec la/le patient-e et ses proches visant la création d'un partenariat.

- Construire, maintenir et terminer une relation professionnelle avec lafle patient-e et ses proches.

- Maitriser les attitudes et outils de communication spécifiques aux différentes problématiques et aux situations.
- Respecter les souhaits de la/du patient-e et de ses proches et guider le processus de décision partagée.

Compétence B2

Participer, dans I'équipe intraprofessionnelle ou interprofessionnelle, au developpement d'une compréhension
partagée des situations de soins et participer, si nécessaire, a la gestion des conflits.
- Communiquer sa vision des situations de soins de maniére claire, professionnelle et assertive.

- Participer activement & I'élaboration d’une vision partagée des situations de soins avec les membres de
I'équipe interprofessionnelle.
- Anticiper et favoriser, par son attitude, la résolution des conflits.

Compétence B3

Assurer la tragabilité de la démarche de soins par toutes les données pertinentes pour la continuité des soins en
prenant en considération des dimensions légales des transmissions écrites.

- Transmettre par écrit des données pertinentes, claires et complétes.

- Intégrer la dimension Iégale des transmissions écrites dans sa réflexion et ses actions.

- Identifier les lacunes dans la documentation écrite et proposer des solutions adaptées.

- Geérer efficacement, au quotidien, le dossier de soins des patient-e-s au sein de I'équipe interprofessionnelle.
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Compétence B4

Communiquer avec les patient-e-s, les proches et les professionnel-le-s et partager son savoir et son expérience
avec ses pairs.

- Communiquer oralement et par écrit de maniére professionnelle, en adaptant son discours au public visé.
- Informer la/le patient-e et ses proches ainsi que les professionnel-le-s de maniére adaptée.

- Sassurer que les informations transmises au sein de I'équipe ou a la/au patient-e et ses proches soient
comprises et ajuster les informations si cela n’est pas le cas.

C. Rodle de collaborateur ou collaboratrice

En tant que collaborateurs et collaboratrices, les infirmiéres et infirmiers participent efficacement a
Pactivité d’une équipe interdisciplinaire / interprofessionnelle.

Dimensions du réle de coilaborateur ou collaboratrice (aspects significatifs)

- Collaboration interprofessionnelle
- Travail en équipe
- Prise de décision

Compétences du rdle de collaborateur ou collaboratrice (déclinaison)

Compétence C1

S'engager, dans une équipe interdisciplinaire / interprofessionnelle, a défendre des soins individualisés optimaux.

- Affirmer et expliciter ses valeurs professionnelles au sein de I'équipe interdisciplinaire / interprofessionnelle.

- Agir de maniére autonome dans son champ professionnel.

- Connaitre et respecter lidentité, les compétences et le champ d'intervention des différents groupes
professionnels.

- Promouvoir et s'investir dans le travail en collaboration intraprofessionnelle ou interprofessionnelle lorsque la
situation de soins le requiert.

Compétence C2

Assumer la responsabilité des soins et coordonner, accompagner, soutenir et diriger d'autres membres de

F'équipe de soins.

- Coordonner les interventions des différents membres de I'équipe.

- Exercer son leadership dans I'animation des groupes, en tenant compte des compétences de chaque
membre,

- Informer, guider et soutenir les membres de I'équipe de soins en fonction des projets de soins et de leurs
besoins.

- Favoriser la cohésion et la complémentarité intraprofessionnelle ou interprofessionnelle.

Compétence C3
Participer a la prise de décision au sein des groupes intraprofessionnelles ou interprofessionnels en y défendant
F'éthique professionnelle.

- S'appuyer sur les principes d'éthique et de bioéthique pour défendre ses posmons

- Recourir a une méthodologie rigoureuse pour prendre des décisions.

- Déterminer, proposer et contribuer a la mise en ceuvre de stratégies de négociation éthique.
- Reconnaitre ou anticiper les conflits éthiques.
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Compétence C4

Mettre ses compétences professionnelles & disposition des acteurs et actrices du systéme de santé, des
patient-e-s et de leurs proches.

- Inscrire son jugement clinique dans I'élaboration du projet de soins interdisciplinaire / interprofessionnel.

- Intégrer la notion de partenariat dans sa conception des soins et dans sa pratique professionnelle.
- Défendre son expertise professionnelle en soins infirmiers dans les débats politiques en matiére de santé.

D. Réie de manager

En tant que managers, les infirmiéres et infirmiers exercent leur leadership professionnel en contribuant
a lefficacité des organisations tout en développant leur propre carriére professionnelle.

Dimensions du role de manager (aspects significatifs)

- lLeadership responsable
- Standards qualité
- Organisation du travail

Compétences du réle de manager (déclinaison)
Compétence D1

Mettre en ceuvre les projets de soins de maniére efficace dans le cadre des conditions générales institutionnelles
et légales.

- Mettre en ceuvre, & l'aide du jugement clinique, une organisation et une planification du travail efficiente au
bénéfice de la/du patient-e et de ses proches.

- Intégrer les attentes des patient-e-s et des proches ainsi que les contraintes institutionnelles et légales dans
I'organisation du travail.

Compétence D2

Participer & la mise en ceuvre et & 'évaluation des normes de qualité des soins basés sur les connaissances
scientifiques et identifier les besoins en matiére d’innovation.

- Evaluer, de maniére systématique, les prestations de soins en regard des normes et standards de qualité.
dentifier les besoins en matiére d’amélioration continue de la qualité.

- Prendre part & I'élaboration de projets-qualité développés dans l'institution.

- Faire preuve d'un esprit critique dans I'utilisation des outils et procédures qualité.

Compétence D3

Utiliser de maniére efficiente et critique les technologies de I'information.

- Maitriser les outils informatiques utilisés dans les milieux de soins (dossier de soins informatisé, internet,
bases de données, bureautique...).

- Faire preuve d'un esprit critique en regard des outils et systémes d'information.

- Respecter la protection des données dans I'utilisation des technologies de linformation.
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Compétence D4

Développer son leadership et prendre une part active dans le développement de sa carriére professionnelle.

S'engager dans la promotion de la profession.
Se positionner en tant que professionnel-le dans les débats impliquant la profession et les soins.
Envisager son projet de carriére en fonction de ses intéréts et de son environnement de travail.

E. Réle de promoteur ou promotrice de la santé

En tant que promoteurs et promotrices de la santé, les infirmiéres et infirmiers s’appuient sur leur
expertise et leur influence pour promouvoir la santé et le mieux-étre des patient-e-s et des collectivités.

Dimensions du réle de promoteur ou promotrice de la santé (aspects significatifs)

- Promotion de la santé

- Education & la santé

- Prévention

- Qualité de vie (individu - groupe - communauté)

Compétences du réle de promoteur ou promotrice de la santé (déclinaison)

Compétence E1

S'engager en faveur de la santé et de la qualité de vie et soutenir les intéréts des patient-e-s et de leurs proches.

- Affirmer une posture professionnelle de promotion de la santé et d'amélioration de la qualité de vie.
- Identifier les enjeux éthiques, politiques et économiques des interventions en promotion de la santé.
- Soutenir les individus et les communautés dans leur investissement pour leur qualité de vie.

Compétence E2

Intégrer, dans sa pratique professionnelle, des concepts de promotion de la santé et de prévention de la maladie,

pour les individus et les groupes et participer activement & leur mise en ceuvre.

- Realiser des actions d'éducation 4 la santé en favorisant la participation active des individus et des groupes et
en utilisant des modéles reconnus et efficaces.

- Intégrer dans les projets de soins des modéles et des interventions de promotion de la santé et de prévention
de la maladie. '

- S'appuyer sur des modéles infirmiers et sur des modéles interdisciplinaires pour élaborer des actions de
promotion de la santé et de prévention.

Compétence E3

Encourager les patient-e-s et leurs proches a utiliser, de maniére différenciée et individuelle, les moyens
disponibles pour surmonter la maladie ou la prévenir, dans le souci d'assurer la meilleure qualité de vie possible.
- Accompagner les patient-e-s et leurs proches dans l'identification de leurs besoins de santé.

- Favoriser I'auto-détermination et le développement de compétences personnelles en matiére de santé.

- Renforcer la motivation des patient-e-s et des proches & adopter des comportements favorables & leur santé
et a leur qualité de vie.
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. Compétence E4

Participer au développement des approches de promotion de la santé et de prévention de la maladie.

- Tenir compte des enjeux liés a la promotion de la santé et a la prévention de la maladie dans son offre en
s0ins.
- Utiliser des modéles infirmiers qui renforcent la promotion de la santé et la prévention de la maladie.

- Rechercher 'amélioration continue des actions de promotion de la santé et de prévention de la maladie.

F. Réle d’apprenant-e et formateur ou formatrice

En tant qu'apprenant-e-s et formateurs et formatrices, les infirmiéres et infirmiers démontrent, de
maniére continue, un engagement professionnel fondé sur une pratique réflexive, ainsi que sur
P'utilisation, la création et la diffusion de données probantes.

Dimensions du rdle d’apprenant-e et formateur ou formatrice (aspects significatifs)

- Actualisation des connaissances .
- Développement des compétences

- Pratique réflexive

- Formation des étudiant-e-s

- Formation des pairs

Compétences du réle d’apprenant-e et formateur ou formatrice (déclinaison)

Compétence F1

Maintenir et développer ses compétences professionnelles & travers une formation continue et soutenir la
formation professionnelle pratique des étudiant-e-s, en s'appuyant sur des données scientifiques et pertinentes.

- Actualiser réguliérement ses connaissances et développer ses compétences dans son champ professionnel.
- S'inscrire dans une dynamique de formation et d'apprentissage tout au long de sa vie.
- Contribuer, par son encadrement, a la formation des étudiant-e-s du domaine de la santé.

Compétence F2

Identifier des problématiques, relatives & la pratique des soins, propices a des projets de développement et de
recherche et partager sa connaissance des résultats de recherche avec I'équipe.

- Développer un questionnement vis-a-vis des pratiques professionnelles.
- S'initier & la recherche dans la discipline.
- Contribuer, par la diffusion des savoirs scientifiques, au développement des compétences au sein de I'équipe.

Compétence F3

Améliorer et développer les soins par sa pratique réflexive.

- Intégrer l'auto et I'nétéro-évaluation dans la perspective de développer sa pratique professionnelle.

- Transformer ses propres expériences, celles de ses pairs et celles des patient-e-s en opportunités
d'apprentissage.
- Contribuer a l'enrichissement des pratiques professionnelles, par la formalisation des savoirs d’experience.
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G. Réle de professionnel-le

En tant que professionnel-le-s, les infirmiéres et infirmiers s’engagent pour la santé et la qualité de vie de
la personne et de la société, ainsi que pour une pratique respectueuse de I'éthique et un engagement
envers leur propre santé.

Dimensions du rdle de professionnel-le (aspects significatifs)

- Ethique et déontologie

- Engagement professionnel
- Maintien de sa propre santé
- Développement durable

Compétences du role de professionnel-le (déclinaison)

Compétence G1

Démontrer une attitude respectueuse de I'éthique professionnelle et un engagement envers les patient-e-s, leurs
proches et la société.

- Appuyer sa pratique sur la déontologie infirmiére, les principes éthiques et son propre systéme de valeur.

- Démontrer, dans ses actes, le respect de la dignité humaine.

- S'engager dans la défense des intéréts de la/du patient-e et de ses proches.

Compétence G2

Représenter sa profession et s'impliquer dans son développement, -

- Promouvoir la qualité des interventions infirmiéres dans le systéme socio-sanitaire.
- Exercer sa profession de maniére autonome et responsable.

Compétence G3

Contribuer a la qualité de vie des personnes et de la société.

- Utiliser des outils de mesure de la qualité de vie dans sa pratique.
- S'engager dans le développement durable et le management responsable.

Compétence G4

S'engager pour le maintien de sa propre santé et celle de ses pairs.

- Démontrer, par ses comportements, son respect de sa propre santé.
- Appliquer pour soi-méme et pour ses pairs des mesures de promotion de la santé et de prévention de la
maladie.

4.3.2. Scientificité et intégration des résultats de la recherche dans I'enseignement

La pratique factuelle en soins infirmiers - evidence based nursing (EBN)

Dans la pratique des soins infirmiers, les prises de décisions se sont longtemps référées et se référent encore a
lintuition et & I'expertise clinique. Le contexte des soins est également important. Référer sa pratique & des
savoirs scientifiques averés et actualisés est une exigence nouvelle. La pratique basée sur des résultats probants
ou Evidence Based Nursing (EBN) n'est pas uniquement l'tilisation de recherche, ni I'amélioration de qualité, ou
la pratique de la recherche infirmiére, bien qu'elle puisse étre associée & chacun de ces processus. Elle aide des
infirmiéres et infirmiers a fournir des soins de haute qualité basés sur les derniéres prathues courantes en se
référant davantage a des résultats de la recherche plutdt que sur Ies lecons du passé, des sentiments, des
conseils et sur « ce que nous avons toujours fait ».
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