
Zeitschrift: La Croix-Rouge suisse

Herausgeber: La Croix-Rouge suisse

Band: 82 (1973)

Heft: 4

Artikel: Une nouvelle image professionnelle de l'infirmière

Autor: Bergier, Liliane

DOI: https://doi.org/10.5169/seals-684065

Nutzungsbedingungen
Die ETH-Bibliothek ist die Anbieterin der digitalisierten Zeitschriften auf E-Periodica. Sie besitzt keine
Urheberrechte an den Zeitschriften und ist nicht verantwortlich für deren Inhalte. Die Rechte liegen in
der Regel bei den Herausgebern beziehungsweise den externen Rechteinhabern. Das Veröffentlichen
von Bildern in Print- und Online-Publikationen sowie auf Social Media-Kanälen oder Webseiten ist nur
mit vorheriger Genehmigung der Rechteinhaber erlaubt. Mehr erfahren

Conditions d'utilisation
L'ETH Library est le fournisseur des revues numérisées. Elle ne détient aucun droit d'auteur sur les
revues et n'est pas responsable de leur contenu. En règle générale, les droits sont détenus par les
éditeurs ou les détenteurs de droits externes. La reproduction d'images dans des publications
imprimées ou en ligne ainsi que sur des canaux de médias sociaux ou des sites web n'est autorisée
qu'avec l'accord préalable des détenteurs des droits. En savoir plus

Terms of use
The ETH Library is the provider of the digitised journals. It does not own any copyrights to the journals
and is not responsible for their content. The rights usually lie with the publishers or the external rights
holders. Publishing images in print and online publications, as well as on social media channels or
websites, is only permitted with the prior consent of the rights holders. Find out more

Download PDF: 25.11.2025

ETH-Bibliothek Zürich, E-Periodica, https://www.e-periodica.ch

https://doi.org/10.5169/seals-684065
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=de
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=fr
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=en


Une nouvelle image
professionnelle de Finfirmiere
Liliane Bergier, Presidente de I'Association suisse des infirmieres et infirmiers diplomes, Lausanne

Le developpement constant de la medecine
et 1'evolution de la societe dans les pays
industrialises accroissent sans cesse les

besoins en soins infirmiers.
Seule une profession dynamique, adaptee
aux conditions de vie d'aujourd'hui, propre
ä interesser et ä satisfaire une part impor-
tante de la jeunesse des deux sexes sera
capable de repondre ä ces besoins dans les

annees k venir.
Une nouvelle image de la profession d'infir-
miere et d'infirmier doit remplacer 1'image
traditionnelle, ou plutot la superposition
d'images diverses, parfois contradictoires,
que s'en font le public, les malades et les

divers partenaires au service de la sante:

- profession typiquement feminine,
demandant de la douceur, du devoue-
ment, de ['abnegation...

- preparation ideale au mariage...
- metier astreignant, penible, exigeant une

sante robuste...

- profession de service, dans laquelle
1'obeissance, le respect de regies et de
traditions ont plus d'importance que l'intel-
ligence et le savoir...

- metier technique, au service de la medecine

et des höpitaux...
- profession aux exigences croissantes, qui

cherche k se rapprocher de la medecine...

- carriere interessante, mais mal payee...
- profession du silence, qui laisse les autres

decider de son avenir...
En fait la profession a ete un peu de tout cela

au cours de son evolution. Pris dans le tour-
billon du developpement de la medecine et
des höpitaux, dans le foisonnement de nou-
velles techniques de traitement, de nouvelles
categories de personnel paramedical et de

personnel auxiliaire, les infirmieres et
infirmiers ont eux-memeseudelapeineäsesituer!

Une definition du role essentiel
des infirmieres ou infirmiers

De nombreuses reflexions et recherches
faites dans le monde entier par des
infirmieres et leurs associations professionnelles
ont abouti ä la publication par le Conseil
international des infirmieres d'une definition

du röle essentiel de la profession en ces

termes: «aider l'individu, malade ou bien-
portant, dans les actes qui contribuent au

maintien ou ä la restauration de la sante (ou
ä une mort paisible), actes qu'il accompli-
rait lui-meme s'il en avait la force ou la
volonte, ou s'il possedait les connaissances
voulues, et donner cette assistance de

maniere ä permettre ä celui qui la reqoit de

reconquerir son independance, le plus rapi-
dement possible. Dans cet aspect de son
travail, c'est k 1 'infirmiere qu'incombent l'ini-
tiative et le contröle, c'est son domaine de

competence. De plus, eile aide le malade ä

suivre les traitements ordonnes par le

medecin. Membre de l'equipe sanitaire, eile
aide aussi les autres membres, comme ils
l'aident eux-memes, dans ('elaboration et
l'execution du programme dans sa totalite,
qu'il s'agisse d'amelioration de la sante, du
retablissement d'un malade ou de secours ä

un mourant».
Cette definition, qui tient compte de 1'evolution

des esprits vers une medecine preventive

et non plus seulement curative, souligne
l'importance croissante donnee ä la
reintegration des malades dans une vie active ainsi
qu'ä la collaboration indispensable au sein
des equipes de sante. Elle montre le role
actif que peuvent jouer les infirmieres et les

infirmiers, dans les services hospitaliers bien
sür, mais egalement dans le domaine de la

sante publique, en donnant des soins ä

domicile, en participant ä l'education sanitaire

de la population, ä la prevention et au
depistage des maladies.
Dans cette optique, les soins infirmiers ne se

bornent pas ä l'execution d'ordres donnes

par le medecin ou de routines etablies dans
le service. L'infirmiere ou l'infirmier doit,
pour chaque patient ou individu confie ä ses

soins, etablir un bilan de ses ressources et de

ses besoins d'aide, en tenant compte de ses

conditions particulieres et de son etat de

sante, et determiner comment et par qui
cette aide peut le mieux etre donnee. Ce role
demande de la sensibilite, une grande capa-
cite de comprehension, des connaissances

approfondies et un bon jugement. L'aide ä

apporter ne se limite pas ä des soins physiques,

techniques, mais doit repondre egale-
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ment, dans toute la mesure du possible, aux
besoins de securite, de relation et d'informa-
tion des malades et de leur entourage. En un
temps oü tant d'individus dans la societe, et
combien plus les malades dans l'höpital, se

sentent perdus dans un monde technique et

inhumain, cette aide doit etre une preoccupation

de tous ceux qui ont pour profession
de soigner.
Un autre aspect important des soins infir-
miers «modernes» apparait dans cette definition,

c'est la place laissee ä la participation
active du malade ou de l'individu; l'infir-
miere ou l'infirmier n'ont pas ä se substituer
ä lui pour tout ce qu'il peut ou sait faire lui-
meme, ils doivent au contraire l'inciter ä

garder son independance ou ä la retrouver le

plus rapidement possible. Ceci a des
implications directes pour l'organisation et

I'equipement des services hospitaliers, trop
souvent encore consus pour accueillir des
malades alites et totalement dependants et

pour le developpement de services de soins ä

domicile et de policliniques.
Cette definition du röle essentiel de I'infir-
miere et les resultats des travaux de i'Etude
des soins infirmiers en Suisse, qui ont mis en
evidence combien l'utilisation du personnel
soignant qualifie dans les höpitaux est peu
rationnelle et routiniere, ont dejä fortement
influence l'orientation de la formation pro-
fessionnelle dans les ecoles d'infirmieres et
d'infirmiers en Suisse et les efforts de cadres
et de nombreux membres de la profession.
Une telle transformation des esprits et des

methodes de travail ne peut se faire en un
jour ni par quelques personnes convaincues,
elle necessite une formation continue de

tous les interesses, ä tous les niveaux, et un
travail d'equipe interdisciplinaire cons-
tructif.

La formation professionnelle

II a ete question jusqu'ici du role essentiel
des infirmieres et infirmiers, sans distinction
du degre de difficulte des actes ä accomplir.
Selon l'äge, l'etat physique ou mental de la

personne ä aider, les täches du personnel
soignant peuvent aller des plus simples, qui
necessitent des connaissances courantes et
du bon sens, aux plus complexes, qui requie-
rent des connaissances etendues, des capa-
cites techniques particulieres et beaucoup
de discernement. Par exemple, il est relative-
ment facile de donner ä manger ä un malade
affaibli ou immobilise, mais conscient,
tandis qu'il peut etre tres delicat de nourrir
un patient qui a des troubles de la deglutition

et risque de s'etouffer ä chaque bou-
chee. Certaines fonctions ou certains
malades posent des problemes delicats dont
la solution exige des observations detaillees
et des decisions raisonnees et comporte une
part considerable d'initiative et de respon-
sabilite.
S'il est indispensable que les services
infirmiers disposent de personnel tres qualifie
pour les täches les plus complexes, il y a

place aussi pour du personnel soignant apte
ä donner aux malades des soins de caractere
plus simple demandant ä la fois competence
technique et aptitude aux relations
humaines.
Depuis 1961 il existeen Suisse deux niveaux
de formation en soins infirmiers: les

programmes de trois ans qui aboutissent ä un
diplöme d'infirmiere ou d'infirmier en soins

generaux, en hygiene maternelle et pediatrie
et en psychiatrie, et les programmes de 18

mois conduisant au certificat de capacite
d'infirmiere-assistante ou infirmier-assis-
tant. Les infirmieres et infirmiers diplomes
doivent etre en mesure de donner les soins
les plus complexes dans leur domaine res-
pectifet de diriger une equipe, tandis que les

infirmieres-assistantes et infirmiers-assis-
tants sont prepares ä donner, sous la direction

des premiers, des soins de caractere
courant.
Malgre les efforts d'information deployes

par tous les milieux interesses, la difference
entre ces deux niveaux de formation est

encore tres mal connue dans le public. L'ad-
mission ä l'un ou 1'autre niveau devrait ä

l'avenir se faire en fonction du degre de sco-

larite atteint par le candidat. Ainsi les jeunes
gens et jeunes filles attires par les soins
infirmiers seront incites ä poursuivre leur formation

scolaire aussi loin que possible, et,
selon le niveau atteint, sauront d'emblee
dans quel type d'ecole s'annoncer. Des
classes plus homogenes favoriseront le

developpement optimum des facultes des

eleves. Ce meme raisonnement parle en
faveur de la creation de programmes d'en-
seignement infirmier ä l'echelon universitäre

pour les candidats en possession d'un
baccalaureat. Les soins infirmiers offrent
des possibilites de travail interessant ä des

personnes ayant des capacites et des motivations

diverses. II importe d'ouvrir au
maximum le champ de recrutement et que
chacun puisse recevoir une formation cor-
respondant ä son attente.
Les divers secteurs professionnels des soins

generaux, de l'hygiene maternelle et pediatrie

et de la psychiatrie se sont developpes
chacun de leur cöte et ont vecu separes par
des barrieres plus ou moins etanches, ä

l'instar des specialisations medicales. La
definition de leur role essentiel commun et
l'accent mis de nos jours sur la medecine

psychosomatique rapprochent ces trois
secteurs des soins infirmiers.
Depuis plusieurs annees, des stages
d'echange sont organises pour les eleves des

trois branches, mais l'acquisition d'un
deuxieme diplöme se heurte ä l'obligation
de refaire au moins deux ans de formation
dans une ecole. Des programmes speciaux
d'enseignement facilitant le passage d'un
secteur ä l'autre sont vivement souhaites par
beaucoup d'infirmieres et d'infirmiers qui se

sentent enfermes dans un domaine d'acti-
vite limite.
Aujourd'hui dejä, cependant, des complements

de formation, des cours de perfec-
tionnement et des programmes de specialisation

dans divers domaines des soins
infirmiers donnent aux membres de la profession

la possibilite d'elargir leurs horizons,
d'approfondir leurs connaissances et leur

competence professionnelle.
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