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SOINS DE BIEN-ETRE ET DE CONFORT

- favoriser le maintien, Vinsertion ou laréinsertion des personnes
dans leur cadre de vie habituel ou nouveau.

Pour Hildegarde Peplau™, il est important de se poser cette question
avant tout, pour définir les soins infirmiers : Que représentent les
soins infirmiers ? Pour tenter d'y répondre, elle met en perspective
la relation structuraliste « signifiant et signifié ». Le signifiant est
« ce que la culture pense oU pergeit comme étant les soins infirmiars,
les pensées de lindividu quand il utilise l'expressicn comme un
symbole. Par exemple : Un malade pense que les infirmiéres dolvent lui
donner un bain ». Le signifié étant, ici, les « Objets concrets, actions,
compartements ou rdles associés cu symbole de lexpression. Par
exemple : une infirmiére qui donne un bain au patient ».
Pour Virginia Henderson?« vinfirmiére est tempordirement i
conscience de linconscient, le désir de vivre de celui qui pense au
suicide, la jambe de lamputé, les yeux de celui qui vient de perdre la
vue, le moyen de locomaotion du novrrisson, le savoir et la confiance de
la jeune mére, l'interpréte de ceux qui sont trop faibles pour s'exprimer,
et qinsi de suite ».

Pour aller plus loin @ RAJABLAT, M. Mille et un soins infirmiers en

psychiatrie : entre combats et magie de la rencontre. Toutouse iy

2019,

w SOINS INTEGRES

Selon louvrage La nature des soins infirmiers®, ces soins wiaedl
« & appréhender Vensemble de ce qui est nécessaire au malade en
s'efforcant d'associer les différentes composantes physiques et
psychosociales des soins ».

pour ailer plus doin @ TAKEDA, C, GUYONNET, S. et al. ICOPE
Programme de 50ins intégrés pour ies seniors recommandé par [OMS
pour le maintien des capacités et fa prévention de la dépendance ches
las personnes dgées. Revue de gériatrie. Vol 44, N*10, 2018/42. pp. 597
&04

“w SOINSINTENSIFS

Selon le Dictionnaire de 'Académie de médecine'®, « Soins qui, piE
opposition aux soins classiques ne nécessitant en permanence ni
surveillance ni utilisation de dispositifs médicaux spéciaux, exigent
un personnel nombreux, spécialisé (médecins et infirmiéres} el
permanent sur place de jour et de nuit pour assurer les soins de
réanimation et Faire face & toute complication inopinée, notamment
l'arrét cardiague ».

Pour alier plus loin : MIND, J-C. Soins intensifs. Parls : PUF : 2012,

490

SOINS INVASIFS

SOINS INVASIFS — VOIR DOULEUR INDUITE

™ SOINS INVISIBLES
Voir aussi: LIMITES DE LA RELATION SCIGNANT-SOIGNE

D'une maniére générale, et comme le souligne Régine Delplanque'®
« en 1995, I'Crganisation des nations unies (ONU) estimait & d.__
000 &:_._Q_dm de dollars la valeur annuelle du travail invisible et
:\o: _.m\Bcsmﬂm des femmes & travers la planéte. Le trovail non
rémunéré est donc qualifié d'invisible et considéré sans valeur. De
:o.B_uﬂm,\_mmm associations revendiqguent la reconnaissance mﬁ. de
fait, lo rémunération, en particulier de Uactivité domestigue le ._u_Cm
mﬁ_uc<m2 dévolue aux femmes », La reconnaissance de 'action invisible
n\:_: travail réalisé dans une pratique quotidienne est une notion
émergeante. En soins infirmiers, cette notion s'exprime par un lent
travail de recherche. Pour Sylvie Warnet', « Florence Nightingale
fut le premiére & faire émerger un concept de soins infirmiers {(Nares
on nursing, 1860}, de nombreux autres courants de pensée ont <c _.m
_ocﬁ depuis. La théarie de Virginia Hendersaon, développée dans son
livre Principes fondamentaux des soins infirmiers, est sans doute
,nm__m qui imprégne le plus Uenseignement et la pratigue des soins
5...:3.5& en France. Se gquestionnant sur la construction d'une
relation interpersonnelle de croissance et sur les effets produits par
Scm mmm,moﬁm invisibles sur la santé des patients, des théoriciennes
américaines, dont Jean Watson, puis francophones ont développé

dans les années 1970, une conception théorique et clinique avec _o“
_um.a_u.mQ.Em infirmiére du care ». D’aprés Marie-Claude Daydé'?, les
mo_:m. 55&93 serepérentdansle cadre de larelaticn d "aide, qui :,kmmn
pas ici « l'apanage d'une profession car elle s'inscrit fréguemment
dans l'interdisciplinarité. Pour les infirmiéres, cet acte de soins repose
sur un cadre législatif depuis 1978 et réglementaire depuis 1984

._5; de décrire et de faire reconnditre cette « part invisible » Qmm.
s0ins infirmiers, il est nécessaire de prendre appui sur les concepts
ﬁo.:unam:ﬂocx de la discipline infirmiére, ainsi que sur la démarche
o.::ﬁcm et éthique. [...] Bien gqu'inscrite dans les textes depuis plus de

«59 ans, la relaticn d'aide constitue une part invisible de l'activité

__:_n.:B_mB. Selon la philosophe Christiane Vollaire', « la guestion de

laide a souvent été reléguée a une position subalterne, comme si

penser la dimension émotionnelle du rapport de soin n'était pas une

authentique forme de rationalité ».

uo.E. n__mw plus toinn ¢+ COLLECTIE, Féminin invisible : la gusstion du
soin {dossien). Pratigues : Les cahiers de la médecine utopigue. N°52
Janvier 2011 pp. 12-75. .




RESEAU DESOINS

D'aprés le glossoire multilingue de la Bdsp™, un réseau =si un
« ensemble de contacts sociaux cu professionnels reliés entre eux
permettant linteraction, lentraide et le partage d'information.
Les membres poursuivent un but commun et constituent une
crganisation gui demeure souvent informelle. D'apres le Ministére
des Affaires sociales, de la santé et des droits de la femme™, « les
réseaux Constitués en majorité sous forme d'association loi 1901
les réseaux de santé ont pour objet de faveriser locceés aux soins,
la coordination, la continuité ou linterdisciplinarité des prises en
charge. lls assurent une prise en charge adaptés aux besoins de la
personne tant sur le plan de léducation d la santé, de la prévention, du
diagnostic que des soins. Inscrits dans la loi depuis 2002, les réseaux
constituent également t'un des principaux dispesitifs de coordination
des acteurs {(sanitaire, médico-sccial et soclal) intervenant sur le
parcours des patients ». D'aprés J-Y. Robin’, « Les résequx de solns
ont pour obiectif de mobiliser les ressources sanitaires, sociales el
autres, sur un territoire donné, autour des besoins des personnes.
Ils visent & assurer une meilleure orientation du patient, & favoriser
la coordination et la continuité des soins qui lui sont dispensés el &
promouvoir la délivrance de soins de proximité de qualité ». Il exisie
plusieurs types de réseaux de sains (inter-hospitaliers, soins libéraux..;
pour assurer une coordination formalisée de professionnels de santé
et/ou de tous les intervenants sur le parcours d'un patient dans le
cadre de sa prise en charge médico-sociale ou de coopération de ces
mémes professionnels autour du patient afin d’ optimiser l'aceés au
scins de 'ensemble de la pepulation ciblée, accroitre la compétence
individuelie et collective des intervenants et des partenaires du

résequ, &tre un lieu d'observation et d'évaluation de santé publigus

{par exemple pour dépister et mieux comprendre)... ». Pour Thérése
Psiuk”, « la logique des résecux de soins repose sur le volontaria
des professionnels de santé développant une action coallective
pour répondre & un besoin de sanié d'une population spécifique
L'objectif principal est de coordonner les soins dispensés par chacun:

des soignants selon une réelle volonté de partager les savoirs, les

connaissances et de défnir ensemble les objectifs des soins et lef

indicateurs de résultats pour les patients et tes familles. Le réseauds

soins peut donc &tre intégré & lintérieur d'une filiere avec une plus
value essentielle pour les patients. Line coordination avec un objectif
de soins collectif est un indicateur de qualité ».
Pour aller plus loin @ GUDEFIN, J., SIMONNET, A. et al. L= i
de santé | un terrain dinnovation territoricle en santé. TroHiies
hospitaliéres. vol. 75. N°783. 2020/07. pp. 65-69.

RESPECT

RESILIENCE
af Trad. Angl, Resilience. Domaine Sciences humaines.

Voir aussi : BONHEUR, CRISE, PRAXIS, PSYCHOLOGIE, RE sy ]
i A  RELATION D'AIDE,

Concept développé par Boris Cyrulnic qutaidentifié un certain nombre
de caractéristiques présentes chez les résilients, tant du point de vue
mmao::mm que dans leur environnement. Utilisé dans le cadre soignant
__‘.ucﬁmcﬂm Marie Anaut™ explique qu'ils'agit « de la capacité que bOwwQO_
lindividu de rebendir face 4 I'épreuve plutdt que de se laisser couler ».
o:m,m le soignant et pour Marie Anaut™, « avant tout, la récupération
aprés un travmatisme vnigue ou multifactoriel, mais ne se réduit pas
me\_mBmsﬁ a lintégration cu au gépassement du traumatisme. Elle fait
aﬂma.:om & la capacité humaine de se confronter & des expériences
aversives, de les intégrer et d'étre transformé par elles, Il ne s'agit pas
pour Q.SDE d'une sorte de sur-adoptation de quelques personnes
exceptionnelles. £n fait, le sujet qui a été blessé va reprendre un autre
type de développement. fl s'agit done d'un néc-développement® »

Cit. « Une QREQ@ positive alégard du iraitement et de ses retecmbées
etla communication d'un sentiment de confiance dans les capacités de

résilience .Qc client (personne scignée) demeurent des atouts précieys
pour ta soignante® »,

uo..w ammmm plus loin @ DUJARDIN, P-P. et CHOLEZ. C. La résilience
ordingire a4 Uhdpital : processus d'invisibitisation des risques. Eguecation
permanente, N°224. 2020709, pp. §7-95.

RESPECT

n.m. Trad. Angl. Respect. Domaine Sciences humaines.

Voir awssi : ANT INFIRMIER, ASSERTIVITE, DROIT DE b
] ! R, Fe, £ LENFANT,
INTERVENTION THERAPFUTIQUEL o

Pour le Centre national de ressources textuelles et lexicales®,
_w respect est un « sentiment qui incite d traiter quelqu'un avec
ggards, considération, en raison de son dge, de sa position socisle
de sa valeur ou de son mérite ». Dans son article les mots et _mca.
valeurs, Christicn Moreau®™ précise que le respect vient du latin
respectus signifiant regard en arriére, recours, refuge : répit ; égards
nonw.n_m_d:o: et est utilisé au XllI® siécle comme égard, nonwﬂ@dmozh
u.os.ﬂ de vue, rapport, motif. || est qussi utilisé au XVe sigcle UOcm
signifier considération, admiration, déférence, révérence, politesse.
Pour Alain Rey®, il s'agit d'« amaur-propre, de fierté, d*honneur : Atlure
comportement qui traduit un sentiment », Selon Margot Phaneuf®
«lly a d'aberd la dignité de Lo personne elle-méme comme m:.m




RESPECT

appartenant é la famille humaine. Quelles que solent ses difficultés,
physiques, intellectuelles ou morales, elle conserve le droit ay respect.
Nous devons la respecter dans son corps et dans sa personne, ce gqui
signifie de respecter son intimité et son individualité car tous les étres
humains sont différents ».

Pour aller pius toin : GRILHOT BESNARD, M-Q. Secret professionnel e
travail secial - garantir le respect des droits des usagers. Montrouge
ESF. 2019,

“» RESPECTETDROIT DU PATIENT

Considérer une personne soignée, c'estlareconnaitre vraimentcomme
porteuse de la méme dignité que sol. Dans la relaticn entre l'infirmigre
et le patient, le respect se manifeste notamment par l'approche de
infirmiére, par son écoute, ainsi que par la fagon dont elle répond
aux besoins et attentes exprimés par lo personne prise en charge.
Le respect est incontesiablement essentiel & la relation de confiance
qui s'établit entre linfirmiére et la personne soignée. Cette obligation
déontologique est si fondamentale gu'slle exige que linfirmiere, dans
le cadre de sa pratique, agisse avec respect tant envers la personne
& qui elle prodigue des soins gu'envers sen conjoint, sa famille ou les
personnes qui iui sont significatives®. D'aprés larticle d'Amourou®
« Troiter un malade en &tre humain est plus facile & envisager qua
mettre en pratique jour apres jour. Cr, ¢'est dans la gestion de leur
vie quotidienne gue les malades sont les plus perturbés. |ls perocent
en effet tout ce gui fonde habituellement leur identité (leurs statuts
sociaux conférés par teur état civil, leur profession, leur appartenance
& différents groupes), pour endosser "lidentité maladie” qui envahis
toul teur champ spatial, temporel, et relationnel [.]. Soigner, cesl
libérer, c'est faire renaitre, et retrouver lespérance. C'est aider ceiul
quisouffre & sartir de sonisalement, d bétir un projet de vie compatible
avec son état. C'est refuser une relation infantilisante et paternaiisie,
en aidant l'autre d redevenir adulie. C'est offrir des choix et tenter dr
les faire accepter.

Le respect releve d'une réflexion éthique, juridigue, psychclogique,
implique un engagement pédagogique. La HAS™ établit des criténes
du respect du droit du patient :

le respect des droits du patient est inscrit dans les priorités g5
I'établissement ;

- une réflexion &thigue autour de la prise en charge du patient
est conduite;

- l'écoute des patients est organisée;

RESPECT

le respect de la dignité et de Uintimité du patient est préservé
tout au long de sa prise en charge ;

la prévention de la maltraitance du patient au sein de
l'etablissement est organisée.

Le diglogue avec ie patient et son entourage :

le patient regeit une information claire, compréhensible et

adaptée sur ses conditions de sélour ;

le patient regoit une information coordonnée par les

professignnels sur ses soins et son état de santé tout au long

de sa prise encharge ;

- le patient désigne les personnes qu'il souhaite voir informées ;
le patent a5t informé de la survenue d'un événement
indésirable grave lors de sa prise en charge ;
lavolonté du patient estrespectée et son consentement éclairé
est requis pour toute pratique le concernant ;
larestriction de liberté de clrculation du patient fait 'objet d'une
information au patient et & son entourage, d'une prescripticn
meédicale écrite et d'une réévaluation péricdique

un programme d'éducation thérapeutique adagté & son état
est mis en place en veillant a la compréhension du patient.

Larecherche de la satisfaction du patient :

le recueil de la satisfaction, les réclamations et les plaintes
des patients et de leur entourage sont suivis d'actions
d'amélioration ;

- les délais d'attente sont analysés et des actions d'amélioration
sont entreprises.

La confidentialité du dossier du patient :
- lo confidentialité des informations relatives cu patient est
garantie,
Loprise en compte des situations particuliéres :
laccueil et les locaux sont adaptés aux handicaps du patient
et/ou de son entourage et organisés ;

- une procédure spécifique d'accuell des détenus est organisée
dans les établissements concernés.

Pour aller plus loin  Ministére des solidarités et de [a santé. Droits
des usagers de la santé [en ligne]. 8/10/2019. Disponible : https://
solidarites-sante.gouv.fr/systeme-de-sante-et-medico-social/
parcours-de-sante-vo - roits/




PSYCHOLOGIE

PSYCHOLOGIE

n.f. Trad. Angl. Psychology. Domaine Sciences Humaines-infirmiéres.

Voir oussi @ JE, PERSONNALITE, RELATION D'AIDE, REPRESENTATION,
SCIENCES DE UEDUCATION

Etude de la pensée et de l'esprit humain.

C'est une « science qui s'intéresse aux phénoménes psychiques et
Qux processus mentaux ainsi qu'a leurs lois et & leurs manifestations,
notamment en fonction des conditions de l'environnement.

Le terme « psychologie » date du 16° sigcle, mais n'est devenu usuel
qudl partir du 17¢ siécle. La psychologie existait en fait dés lAntiquité
comme composante de la plupart des systémes philosophiques,
dont elie s'est séparée & la fin du 197 siécle pour s'affirmer en tant
que sclence, au cours du 20 sigcle, avec lintroduction de l'esprit
expérimental dans la réflexion psychologigue. D'abord centrée sui
I'étude de 'homme « narmal», la psychologie s'est pev dpev intéressée
é la patholagie, & l'enfant, aux groupes sociaux, & l'animal, étendant
qinsi progressivement son champ d'application jusqu'a rassembler
plusieurs disciplines distinctes psychologie génétique, différentiel,
expérimentale,  sociale, dynamique,  clinique, pathologigue,
industrielle, publicitaire... (GDT'®).

Pour alter plusioin: AMAR, 5. Lesracines nsychologiques dela viplence
& lhépital. Soins. N°848. 2026/09. pp. 20-22.

“» PSYCHOLOGIE HUMANISTE

Volr aussi : APPROCHE CENTREE SUR LA PERSONNE, =i ST 0E
RELATION DAIDE

Théarie congue dans les années 1960 avec, entre autres, Abraham
Maslow, Carl Rogers, Michel Lobkrot, Max Pagés, André de Peretti.
se démarquant du courant béhavioriste. Développée & partir des
années 1970, aux Etats-Unis, cette théorie revient & accompagnen
les personnes (en établissement scolaire, dans un environnament
sanitaire et social..) a percevoir, & mobiliser ses ressources internes,
son potentiel humain. Cette perspective psychologique esl une
approche plagant Findividu au centre de sa croissance personnelle;
en interaction avec son environnement. Cette approche respectueuse
de la globalité des personnes est avant tout UN courant de pensee
clinique, basé sur l'cbservation, vécoute, lexpérience, faisant appel
& une nouvelle relation formateur- apprenant, puis, soignant-soigné
Cette approche est souvent caractérisée par des entretiens non-
directifs, dans un cadre déterminé permettant d'instaurer une relatien
de confiance entre le soignant et la personne soig née, consciente de
sadémarche de guérison ».

PUDEUR

Les infirmiers sont conduits & intervenir & un moment donné du soin
parexemple, avant une opération ou, aprés une intervention _.Emn:om_m.u
lors d'un projet d’éducation thérapeutique ou d'un eniretien .533.6?_
r_coo_cmm Chalifour™* propose divers outils psychologigues rcapz_mﬁmw
au service du persannel soignant pour créer un lien thérapeutique
noaicz.ﬁcmﬂ efficacement, réaliser des entretiens, travailler & _nw
solution de problémes, enseigner, intervenir en situation de crise
oonuavmozmﬂ des personnes endevillées, appliquer una thérapie am
soutien dans le cadre de sa pratique professionnelie ».

Cit. « Parmi les idées dominantes de Carl Rogers, ce sont sans doute
celles touchant la reiation d'aide et celles abordant éducation qui
nous ont le plus marquées en soins infirmiers'® ».

t_ocﬂ atter plus loin 1 BROUSSEAU, S. ot CARA, Ch. et ol Proposition
d'une modétisation humaniste de la qualité de vie au travail inspirée de
la théorie du caring de Watson. Revue francophene internationale de
recherche infirmiére. Vol. 2. N°4. 2016/12. pp. 187-1%6.

PUBERTE

n.f. Trad. Angi. Puberty. Domaine Sciences médicales-infirmiéres.

Voir awssi : ADOLESCENCE, ADULTE, CHANGEMENT, :
2 - E, , T, IN
NEGOCIATION T

Pour le Dictionnaire Universel de la francophonie™®, 1l s'agit de «

lensemble des modifications morphologiques, physiologiques et
psychologiques qui se produisent chez I'étre humain au moment
du Uom\moom de l'enfance d l'adolescence. Cette péricde de vie est
margquée par l'apparition de certains caractéres sexuels secondaires
et par 'acquisition de la capacité de procréer ».

Pour alter plus toin : DE LUCA, A, Besoins nutritionnals de l'adolescent.

%%%SQ_ de pédiatrie et de puéricultyre. Vol. 32. N°4. 2019708 pp. 171-

PUDEUR
nf Trad Angl. Decency, Modesty. Domaine Sciences humaines-infirmigre<.

Voir aussi : CONSCIENCE, CORPS, IMAGE CORPORE
: . : LL
INTIMITE, PERCEPTION DE SO E. HONTE

La _uc.QmS et la honte sont étroitement liés pour « désigner une
force _:“.“m._‘:m qui conduit le sujet & vouleir détourner un regard qui se
uo:ma.:, SUr son corps, ou ce qui chercherait & pénétrer les cercles
de son intimité. (Dict.du corps'™}. La pudeur est nés au 16%siecle. Ay
Moyen-Age, honte et vergogne en étaient les synonymes. Au 17¢ siécle,




PUERICULTURE

la locution ia modestie était employée pour femme et 'hommes
décent. Pudeur et pudicité étaient alors mal départagés, signifiant
ce qui était chaste, ov non. Si lancien franccis ne connaissait
pas e mot, le latin médiéval a conservé toute la familie dérivée
de pudor désignant les organes « honteux » (Bologne, J-CX).
Selon le Dictionnaire Universel de la francophonie™, il s'agit d'une
« tendance @& éprouver de la géne, de la honte devant ce qui touche
& ta sexualité. De fagon plus générale, 1a pudeur s'exprime par une
certaine retenue d'une attitude, d'un sentiment non dévoilé, d'une
réserve personnelle » D'aprés varticle Approche sociocuiturelle de
la pudeur™ « la pudeur est un sentiment de géne gu'une personng
paut ressentir & l'idée de montrer une partie ou la totalité de son
corps, ou de rendre publics des sentiments ou des émotions astimés
comme intimes. Ce qui est individueliement ou sccialement jugé privé
se doit d'étre dissimulé, protége, respecté sous peine de qgénérer
un sentiment de honte personnel ou collectif ». La pudeur peut gtre
corporelle, sentimentale, sexuelle, Elle peut &tre contingente ou
permanente, elle est, quoigqu’il en soit, nuancée et provogue une géne
visible. Pour Jocalyn Lawler’™, « il est indispensable de savoir gérer
lct géne pour aider les patients avec leur corps, pendant leur maiadie
ou durant la situation de dépendance L.] Des notions associées d
la velnérabilité du patient, a sa dépendance et 4 son malaise social
font partie intégrante de la fagon dont les infirmiéres prennent en
compte la géne ; pour elles, la géne est la conséquence d'un mangque
de respect de « Vintimité » du patient... ». Géne et pudeur sont pour
M. Rajablat2« des lsitmotivs. Historiquament, la gehine au X1I° sigcle
&tait la tarture, Gehir consistait & faire avouer sous la contrainte.. ».
Pour Myriam Héron'®, « la pudeur, comme rapproche de la nudité, est
un phénoméne social et (inten) culturel lié a la notion d'intimité. Les
seuils de tolérance sont différents pour chacun mais ie soignant doit
savoir repérer les principales manifestations physiques de ta pudeur:
rougissements, accélération du rythme cardiaque et respiratoirs,
attitude de fuite (regard ou téte baissés), géne ou stress, apparition
d'un érythéme dans le cou et sur la poitrine, agressivité et/ov refus de
s501Ns ».

pour atier plus toin: PY, B, et LEONHARD, J. La pudeur et le soin. Nangy
PUN - Editions universitoires de Lorraine, 2019,

PUERICULTURE
nf Trad. Angi. Child welfare Domaine Sciences humgaines, el
paramédicales

Voir aussi : BIENTRAITANCE, DEVTLOPPEMENT DI LA
NURSING, SOINS RELATIONNELS

PUERMULTURE

o_”_ latin puer enfant et de cuiture, ce domaine concerne le
développement physique et psychique de Uenfant jusqu’dl la puberté.
Pour le dictionnaire médical de lAcadémie de médecing, c'est
:J « ensemble de soins prodigués aux enfants pour assurer leur
Qw<m_ouvm3m383<m5cm.oqmmn:_nmﬁ.Sﬁm:moﬁcm:.cwgcd_d@mQm‘_masmvy
o,o,_ozw.m l'article de J. Marchal'™, ce terme « est né au 19® siécle. Il est
do & plusieurs personnages picnniers dans le domaine, G commencer
par Théophile Roussel, médecin républicain qui fait voter en 1874
vne loi favorisant une meilleure surveillance des enfants placés
hors du demicile de leurs parents, ioi qui pose les bases de l'hygiéne
sociale. En 1892, c'est & Plerre Budin, médecin accoucheur, gue l'on
deit la premiére consultation de nourrisson, créant ainsi la véritable
uémnﬁ._o: maternelle et infantile (PMI), et a l'ceuvre de Paul Strauss

qui montre un engagement important aux cotés de Clémenceau _uo:_u‘
la lutte contre (¢ dépoputation. Enfin, ¢'est & Adoiphe Pinard"®, député
el médecin, que t'on doit la diffusion du mot « puériculture » dans ses
manvels : « La puériculture, la science d'élever hygiéniquement et
nhysiclogiquement les enfants ». Dans son travail de DEA, Marianne
Robinot™ rappelle qu'en 1863 le mot « puériculiure » apparait sous la
plume du médecin frangais Charles-Alfred Caron. Ce terme connait
awm n._m_ucﬁ difficiles tant le mot « pourrait provoguer Uhilarité dans la
réunion». Lo profession d'infirmiére puéricultrice est créée légalement
par le décret du 13 aclt 1947, Sa formation est avjourd’hui définie par
tarrété du 15 mars 2010 ».

vomw. aller plus loin @ COLLOMBIER, M. et SAJAS, T. La recherche en
puéricuiture. Cahlers de fa puéricultrice. Vol. 56, N336-337, 2020/04.
pp. 11-35.

W AUXILIAIRE DE PUERICULTURE

Voir aussi : COLLABORATION, £QUIPE SOIGNANTE, PO £
B kS . ST
PROFESSIONNELLE e

Lauxiliaire de puériculture est une profession paramédicale (Corps
des Aides Soignants - Décret n°89-241 du 18 avril 1989), reconnus
depuis le 13 acdt 1947 {Décret n°47-1544). Lauxiliaire de puériculture
exerce son activité sous la responsabilité de l'infirmier dans le cadre
du rdle qui reléve de linitiative de celui-ci, défni par les code de la
santé publique relatifs aux actes professionnels et & 'exercice de la
profession d'infirmiére. Dans les établissements et services d'uccueil
des enfants de moins de 6 ans, l'activité est encadrée par les articles
dil code de la sant# publigue. ll-elie dispense dans le cadre du réle
propre de linfirmier ou de la puéricultrice, en coliaboration avec lui
om s0Us 50 responsabilité des soins et réalise des activités d'éveil et
d'éducation pour préserver et restaurar la continuité de la vie, le bien




