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Pratique infirmiere avancée

* « Désigne une pratique clinique centrée sur la personne , sa famille, et sa
communauté basée sur :

des preuves scientifiques

un savoir infirmier approfondi et un jugement clinique expert
développés au cours d’études de 2° cycle universitaire

des compétences en leadership pour conduire des améliorations de la
qualité, de la sécurité et de la performance des soins ;

une pratique aussi basée sur des compétences avérées

en collaboration et partenariat intra-et interprofessionnels
en recherche
en réflexion éthique.

pratique fait I'objet d’'une reconnaissance specifique selon le pays dans
elle s'implante et évolue . »

MORIN D. SIDIIEF 2018



Clinique infirmiere

La clinique constitue 'essentiel de la démarche
infirmiere, on la retrouve dans toutes les situations
de soins. Elle est formalisée par une démarche
clinigue mono ou pluridisciplinaire. Elle est a la base
de la discipline.

a recherche est indispensable a son évolution, pour
i permettre de se développer.

M.Formarier (2012)



Ancrage disciplinaire

* Enrichir la pratique voila le but final de la constitution d’une discipline,
d’un corpus de connaissances.

«La discipline infirmiéere inclut a la fois les fondements de la profession
et la science infirmiere ; la science infirmiere étant ce corpus de
connaissances spécifiqgues obtenu a l'aide de la recherche, en vue de
guider la pratique des soins infirmiers»

Fortin F. (1996)

| faut conserver un ancrage disciplinaire; quel que soit son niveau de
ation ou ses compétences, l'infirmiere doit conserver son approche
tiqgue humaniste. Celle-ci est constitutive de son identité

ssionnelle infirmiere.»

Dan Lecocq (2019)



Modele conceptuel/théorie
intermeédiaire en soins infirmiers

* |'utilisation d'un modele conceptuel/théorie
intermédiaire crée une dynamique de soins et influence
directement :

* la qualité des soins prodigués

** |a croissance personnelle du soignant

* |a définition de la profession

* |a reconnaissance de la profession

* la spécificité du service rendu a la société.

O. Doyon (1987)



Ancrage disciplinaire

e « La pratique cIiniO\ue infirmiere de I'IPA apporte une plus-
value avérée pour les patients par rapport a une approche
exclusivement bio - médicale. L'IPA est un acteur-cle de
I'amélioration de la qualité des soins : elle initie et réalise
des recherches cliniques , fondement méme de |'élaboration
et de I'actualisation des guides de bonnes pratiques et elle
s’assure du transfert des connaissances aupres des collegues

et des patients. En tant que leader professionnel, elle

promeut les résultats de ces recherches et est a l'initiative
de plaidoyers dans les domaines de gestion et socio-
olitique aupres des responsables politiques en charge des

ins infirmiers et de la santé publique »

Dan Lecocq (2019)



Essor de la clinigue infirmiere

* 'essor de la clinique concerne toutes les infirmieres
praticiennes. L'adoption d’un langage commun, précis,
basé sur les données probantes (EBN), les concepts, les
théories, les diagnostics infirmiers, le raisonnement
clinique, les transmissions ciblées, les classifications, les
outils utilisés dans les soins (plan de soins guide,
chemin clinique...), sont autant d’exigences que la
profession doit se donner. La clinique infirmiere
‘enracine dans des soins réfléchis, maitrisés, organisés

t évalués.

M. Formarier (2012)



Ancrage disciplinaire

* A une époque ou il est nécessaire de reconnaitre
les contributions de chague membre de I'équipe de
soins de santé, il est important que les infirmieres

aient un langage qui identifie clairement cette

pratique clinique spécifique qu'elles apportent a la
table.




Essor de la clinique infirmiere

e || sagit d’identifier, de vérifier et d’exprimer la contribution
unique des infirmieres a la promotion de la santé aupres des
populations et dans les différents milieux par rapport aux
autres disciplines de la santé et cela grace a la collaboration
des infirmieres de la base et de leur expérience clinique.
Nous disposons d’outils spécifiques ,a savoir les
classifications de la pratique des soins infirmiers comme les
lassifications des DI de NANDA-I, des interventions(CISI-
IC) et des résultats (CRSI-NOC) ou la classification
ernationale de la pratique infirmiere ( CIPSI) du ClI. Ce

t des outils tres utiles pour la recherche, puisque ces
ifications sont informatisables.




But des classifications infirmieres

« Structurer
intelligemment le savoir
infirmier afin que celui-ci
soit utilisé de la meilleure
maniere possible au
bénefice du bien-étre du
patient ».

L.MATHIEU ( 2004 )

M.TH CELIS-GERADIN AFEDI Classifications NNN Novembre 2019
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