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Consultation pour services de soins
wie activite de la Croix-Rouge suisse

Qu'est-ce que le
«Service de consultation
pour les services
de soins»?

La Croix-Rouge suisse assure un
service de conseil destine aux
services de soins. Avis aux infirmieres-
chefs et infirmieres qui desireraient
une meilleure organisation ou une
meilleure utilisation du personnel
soignant dans l'hopital qui les em-
ploie: l'infirmiere-conseil de la

Croix-Rouge suisse est ä disposition

de tous les etablissements qui
en font la demande. C'est Mn,c

Marianne Weber, ancienne infirmiere-
chef, qui assume ce poste.
Cette fonction d'infirmiere-conseil
a ete cree en 1972 par Mm" Margrit

Schellenberg, sur la base des
considerations suivantes:

• Les cadres infirmiers sont tres
charges et isoles et n'ont que rare-
ment la possibility de s'entretenir
en detail des problemes de l'exploi-
tation hospitaliere avec une per-
sonne de l'exterieur qui connaisse
l'ensemble des questions qui se po-
sent.

• L'importante penurie de personnel

et les reductions massives des

coüts qui sont demandees dans le

domaine de la sante faisaient crain-
dre un recul de la qualite des soins.
A l'heure actuelle, la situation
s'etant amelioree en ce qui
concerne le personnel, une part
plus importante est accordee aux
coüts, tout en maintenant au
premier plan un souci de qualite.

• Ces memes facteurs pouvaient
avoir aussi une influence negative
sur la qualite de la formation des

eleves infirmiers et infirmieres. Jus-

qu'ici une centaine d'hopitaux et de

cliniques ont fait appel aux services
de I'mfirmiere-conseil de la CRS.
Le service de conseils presente
l'avantage d'etre neutre et d'offrir
la large experience d'une infir-
miere-chef capable de juger de
l'exterieur. Ses conseils ont pu aider ä

resoudre de nombreux problemes
rencontres au sein d'etablissements
hospitaliers.

11 ne s'agit pas d'imposer de nou-
velles idees mais de chercher, avec
les soignants de l'etablissement,
des solutions adaptees a leur situation

particuliere. L'infirmiere-
conseil travaille avec et non pour
les personnes concernees.
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Portrait:
Marianne Weber,
conseillere pour les
services de soins
M"" Marianne Weber, infirmiere-
chef, assume depuis le 1" avril
1980 la fonction d'inflrmiere-
conseil de la Croix-Rouge suisse

pour les services de soins des höpi-
taux et des homes medicalises.

Apres avoir obtenu, en 1961, un
diplöme d'inflrmiere en soins gene-
raux ä la «Schweizerische
Pflegerinnenschule» de Zurich, eile tra-
vaille pendant trois ans dans une
clinique chirurgicale privee et dans
un höpital rural. Elle part ensuite

pour le Canada oü eile exercera
pendant deux ans dans trois höpi-
taux differents, dont six mois en

geriatrie. A partir de 1966, eile
travaille ä la Clinique medicale
universitaire (CHUV) ä Lausanne,
en qualite d'inflrmiere tout
d'abord, puis comme infirmiere-
chef d'unite. Apres avoir suivi en
1969/1970 le cours pour infir-
mieres-chefs de l'Ecole superieure
d'enseignement infirmier de la
Croix-Rouge suisse, ä Lausanne,
eile assuma encore les fonctions de

remplagante et d'inflrmiere en chef.
Parfaitement bilingue, M""' Weber
est de ce fait en mesure d'exercer
son activite aussi bien en Suisse
romande que dans les cantons ale-
maniques.

Un exemple:
M B., infirmiere-chef dans un grand
höpital, a fait appel ä l'infirmiere-
conseil pour resoudre certains pro-
blemes. Elle a bien voulu relater son
experience ä la redaction.
Red.: M"" B., pourquoi avez-vous fait
appel au service de consultation pour
les services de soins des höpitaux?
M""' B.: Le besoin de faire appel ä ce
service s'est manifeste au moment oü

j'ai pris mon poste actuel d'infirmiere-
chef, soit au debut de l'annee 1982 et

quil a ete question au sein de nos
höpitaux de changer la structure du
service de soins infirmiers. Ayant ete

sollicitee pour ce travail et me sentant
demunie, j'ai demande ä la direction de

beneficier de la collaboration de

M""' Weber.
Red.: Queis sont les problemes que
vous avez rencontres et qui ont determine

{'intervention de M"" Weber?
M"" B.: Je me suis sende seule pour
etudier et proposer un projet concer-
nant une nouvelle structure des soins

infirmiers; c'est line experience que je
n'ai jamais faite et, parallelement je

Comment se deroule
une consultation?
L'infirmiere-conseil dont les
services sont demandes par un höpital
ou un etablissement medico-social
etablit un plan de consultation ä la
suite d'une premiere prise de
contact. Ce premier entretien per-
met d'etablir, en collaboration
avec les personnes de l'etablisse-
ment concerne et sans engagement
de leur part, le but et le deroule-
ment de la consultation. Une offre
et un devis sont ensuite rediges et
soumis aux services concernes. Si le
contrat est accepte, la consultation
se deroule en deuxphases:
1. Constat de la situation sur la

base d'observations recueillies ä
l'interieur des unites.

2. Collaboration pour l'introduc-
tion d'un processus de change-
ment par le choix en commun
d'objectifs et de procedures,
eventuellement contröles perio-
diques.

Pour chaque mandat, l'infirmiere-
conseil recherche une solution per-
sonnalisee et realisable, adaptee ä
l'etablissement concerne.
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devais assumer mon travail quotidien;
je manquais done du temps de

reflexion necessaire ä la conception d'un
tel projet. D'autre part, j'avais besoin
de me sentir guidee et soutenue dans
cette demarche. L'intervention de

M"" Weber etait egalement importante
pour me fixer un programme et des

delais, sinon, du moins en ce qui me
concerne et je ne suis certainement pas
la seule, j'ai tendance ä me faire manger

par le quotidien et ä remettre ä plus
tard ce qui peut attendre un peu, no-
tamment lorsqu'il s'agit d'etudier et

d'approfondir certains probemes ou
projets. La presence d'une autre
personne m'a permis au contraire de fixer
des delais et d'etablir un programme
precis; je trouve que c'est tres stimulant,

car l'autre personne sert en quel-
que sorte de miroir, renvoyant le reflet
de ses propres idees, ce qui permet de
les approfondir. Et dans ce sens-lä,
c'est un soutien.
Red.: Comment avez-vous eu connais-
sance de ce service?
M"" B.: J'ai utilise 1'article consacre ä

ce service de consultation qui etait paru

dans la revue des infirmieres; je l'avais
photocopie en peasant qu'un jour cela

pourrait me rendre service; et j'avais
bien vu les choses puisque, quelques
mois apres, j'en ai eu besoin. J'ai done
demande l'autorisation ä la direction,
notamment sur le plan financier, de

beneficier de ce soutien.
Le directeur m'a donne lefeu vert pour
contacter la Croix-Rouge et demander
un devis. C'est ä ce moment-lä que
M""' Weber et moi-meme avons eu no-
tre premier contact. Je lui ai expose la
situation et eile a etabli le devis pour
une premiere etape.
Red.: Combien de temps a dure ce

premier mandat?
M"" Weber: cinq ou six jours; mais ces

journees se sont etalees sur quatre ou
cinq mois. Nous avons travaille par
demi-journees, ce qui permettait d'etre

plus efficaces.
Red.: Comment vous repartissiez-
vous les täches?
M"" Weber: Je tiens ä preciser que nous
avons travaille ensemble.

M"" B.: Effectivement; par contre,
dans certaines situations, c'est M"" Weber

qui a effectue les recherches.
M""' Weber: En effet, car pour un projet

concernant une nouvelle structure
des soins infirmiers, on ne repart pas ä

zero; il est facile de se renseigner sur ce

qui se fait dans d'autres etablissements

- ce que je sais de par mon experience -
et, de plus, mon activite consiste ä

entreprendre les recherches que M"" B.

n'a pas le temps de faire.
Red.: Comment ce premier mandat
s'est-il deroule?
Mme B.: Nous avons d'abord dresse

ensemble la liste des besoins et fait une
analyse de la situation actuelle. Pour
cela, M""' Weber a pris des contacts et
recherche certains renseignements.
Red.: Etes-vous allee au sein des
services?

A/""' Weber: Non, pas ä ce moment-lä.
Red.: Alors commentprocedez-vous?
M"" Weber: M"" B. m'a fourni un certain

nombre d'informations et j'ai
consulte des documents. Puisqu'il
s'agissait d'une structure, il etait inutile

que je connaisse tous les details. M"" B.
les connait et, comme nous travaillons
ensemble, nous nous completons.
Mm" B.: Je pense que c'est egalement un

grand avantage de ne pas etre impli-
quee dans l'höpital ou dans les

services: cela permet de conserver la
neutrality de jugement.

Quelques exemples
de mandats realises
en 1982
Les mandats confies ä l'infirmiere-
conseil au cours de l'annee 1982
ont eu generalementpour themes:

• le calcul des besoins en personnel

et la repartition de celui-ci
dans les services de soins,

• l'elaboration d'une nouvelle
structure d'un service de soins en
collaboration avec une infirmiere-
chef,

• la mise en place de cette nouvelle
structure,
• la formulation de propositions
concernant la transformation
d'une unite de soins dans un home

pour personnes ägees et Revaluation

des nouveaux besoins en
personnel, materiel, locaux, nouvelle
repartition des locaux, amenage-
ments necessaires, supports,
• l'expertise d'un service de soins
au sein d'un höpital ou d'un
etablissementpourpersonnes ägees,

• la formulation de propositions
visant ä ameliorer l'efficacite, la
collaboration entre les services et
la repartition du personnel,
• une mise au point annuelle de-
mandee par certains etablissements,

• I'intervention lors d'une decision
ä prendre,

• l'Organisation de journees de
cours et deformation continue,
• la resolution d'un conflit au sein
d'un service.

M"" Weber: Et cela permet aussi de ne
pas prendre en consideration des
donnees qui paraissent peut-etre im-
muables ä quelqu'un qui travaille
depuis tres longtemps dans un meme
service. Une personne venant de l'exte-
rieur voit probablement mieux les pos-
sibilites qui s'offrent; car il y a toujours
plusieurs solutions ä trouver et non pas
une seule.
Red.: Que faites-vous apres avoir
analyse la situation?
Mm' B.: Nous essayons ensuite d'imagi-
ner ensemble la nouvelle structure avec
les elements de la situation actuelle.
Mme Weber: Car c'est la qu'intervient la Jffe
realite. Certes, plusieurs possibilities se

presentaient, mais on peut choisir une '



seule solution, qui soit realisable.
Mm' B.: Ensuite, cette demarche de

mise en place des nouveaux elements
aboutit ä une description par organi-
gramme du service, puis ä une description

du poste de la personne qui doit
reprendre la direction du service des

soins infirmiers.
Red.: Cette nouvelle structure a-t-elle
effectivement ete mise en place?
M"" B.: Ce travail a ete termine en

septembre 1982. Une fois le projet
propose, il a fallu le discuter et le

negocier au niveau de la direction. 11 y
a eu ensuite prise de decision par la

direction avec une mise au concours du

poste et une mise en pratique reelle ä

partir du 1" janvier 1983. Mais, au
niveau des negociations, j'ai egalement
fait appel ä M'"' Weber, car j'ai
eprouve le besoin de m'entretenir avec
quelqu'un appurtenant ä la meme
brauche professionnelle que moi, afin
de me situer par rapport ä un directeur
qui a des contraintes economiques.
Red.: Quels ont ete les resultats?
M"" B.: Apres negotiation concernant
les besoins en personnel, le mandat a

ete accepte et la nouvelle structure mise

en place. C'est ä ce moment-lä quest
apparu le second mandat, concernant
la mise en place de cette structure.
Ayant moi-meme ete nommee ä ce

poste d'infirmiere-chef et done responsable

de la mise en place de la nouvelle
structure, j'avais demande, dans mes
conditions pour 1'acceptation du poste,
le soutien de la Croix-Rouge, par I'in-
termediaire d'une infirmiere-conseil,
pour la mise en place du projet. Cela a

ete accepte, par etapes car il y a tou-
jours une composante financiere qui
intervient. Ce second mandat se clerou-
lera jusqu'au mois de mai 1983 et nous
sommes actuellement, M"" Weber et
moi-meme, en train de travailler ä la
mise en place de cette nouvelle structure.

Pour cela, nous nous sommes rencon-
trees au debut de l'annee et nous avons
essaye de definir les methodes et les

moyens que nous voulions utiliser.
Quant ä la mise en pratique, c'est moi-
meme qui la realise sur le terrain,
tandis que M"" Weber m'aide ä de-

pouiller des documents et ä avancer

dans le travail pratique, car je manque
souvent de disponibilite.
J'aimerais ajouter encore quune infir-
miere-chef se trouve souvent tres seule

pour affronter certains problemes, no-
tamment lorsqu'il y a des questions de

relations humaines, de personnalites
ou des questions d'organisation de
travail; c'est un eventail enorme et il y a

parfois certains sujets, certains points
que I'on ne peut pas partager directe-
ment avec ses collaborateurs directs,
etant donne la hierarchie dans laquelle
on se trouve. Et je crois qu'il est tres

important de pouvoir partager ces
problemes avec quelqu'un d'exterieur ä

1'institution, quelqu'un de neutre. Cela

m'apporte une tres grande aide parce
que, en permettant de m'exprimer sur
ce que je vis ou ce que je ressens, je
parviens en meme temps ä eclaicir les

problemes et ä trouver le chemin.

Que coüte
une consultation?

Le service de consultation de la
Croix-Rouge suisse est un service
de prestations qui s'autofinance.
Le travail de Vinfirmiere-conseil
est facture soit ä l'heure soit ä la
journee, compte tenu des heures

accomplies. Les frais de deplace-
ment de Vinfirmiere-conseil sont
egalement rembourses par I'eta-
blissement qui fait appel ä eile.

Actuellement, unejournee coüte:
890 francs plus frais de deplace-
ment.
L'intervention de Vinfirmiere-
conseil peut, ä la demande, s'effec-
tuer en une ou plusieurs fois.
Certains etablissements desirent un
contröle periodique regulier. La
plus stricte discretion est assuree.

Ou s'adresser?
Mme Marianne Weber, conseillere

pour les services de soins
Croix-Rouge suisse
Rainmattstrasse 10

3001 Berne
ou telephonez au 031667111.
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