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Domaine Santé Filiere Soins infirmiers

L’oncologie en soins infirmiers : savoirs, enjeux et défis actuels

1. Caractéristiques du module

Code : S.S1.371.3011.F.25 Degré d'études : XI Bachelor [J Master
Année académique : 2025-2026 Année d’études : [ 1°° [ 28me [Y] 38me Crédits ECTS : 5
Type : [] Module obligatoire X] Module a option obligatoire [J Module facultatif

X Module dont I'échec définitif entraine I'exclusion de la filiére selon I'art. 32, al. 1 du réglement sur la formation
de base (Bachelor et Master) a la HES-SO du 2 juin 2020

Organisation temporelle : X Module sur 1 semestre [1 Module sur 2 semestres
[] Semestre d’automne X Semestre de printemps
Langue principale d’enseignement : Xl Francais [J Allemand [J Anglais

2. Pré-requis

X1 Avoir validé le/les modules : PS 4.8  [[] Avoir suivi le/les modules : [] Pas de prérequis [X] Autres : Avoir validé 78
ECTS sur les modules théoriques et 24 ECTS sur les modules de formation pratique

3. Compétences, roles exercés et apprentissages visés

Références :

Conférence spécialisée Santé des Hautes écoles spécialisées suisses. (2021). Compétences relatives aux professions de la
santé.

https://www.hes-so.ch/fileadmin/documents/HES-SO/Documents  HES-SO/pdf/sante/competences-professions-sante fr.pdf

Loi fédérale du 30 septembre 2016 sur les professions de la santé (= LPSan ; RS 811.21 ; état le 1 février 2020).

Ordonnance du Conseil fédéral du 13 décembre 2019 relative aux compétences professionnelles spécifiques aux professions de
la santé selon la LPSan (= OCPSan ; RS 811.212 ; état le 1 février 2020).

Apprentissages critiques

Mobiliser une analyse critique des déterminants de santé pour planifier des interventions de soins et/ou infirmiéres pertinentes en
promotion de la santé autour des enjeux et défis actuels de I'oncologie.

Intégrer le modéle d’autogestion pour construire et soutenir une démarche personnalisée, centrée sur les ressources de la
personne atteinte de cancer.

S’inscrire dans des prestations de soins infirmiers complexes et techniques, notamment le premier traitement, 'examen clinique
du patient atteint de cancer afin d’'assurer une prise en soin holistique de la personne atteinte de cancer.

Développer une posture réflexive sur sa pratique professionnelle en oncologie en questionnant le résultat pour le patient.
Fonder l'intervention professionnelle sur les résultats de la recherche les plus probants.

Créer une relation de confiance en utilisant une communication adaptée et une posture professionnelle basées sur la bienveillance
et conforme a I'éthique professionnel, tout en mobilisant des outils d’évaluation comme le thermométre de détresse.

Intégrer les ressources du systéeme de santé et les apports interdisciplinaires pour coordonner les soins complexes et travailler
en partenariat avec les patients et leurs proches.

Participer a la construction et au partage des savoirs infirmiers en oncologie notamment par la création de podcast et a la
participation au congres national des Soins en Oncologie Suisse.

Découvrir les associations phares du contexte local en oncologie (AVAC, Ligue Genevoise contre le cancer)

Le pronom "elles” utilisé tout au long de ce document désigne les personnes ayant terminé leurs études dans une des filieres

bachelor.
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Compétences visées

X Réle d’expert-e

X A1 Elles assument la responsabilité des prestations de soins infirmiers préventifs, thérapeutiques, de réadaptation, palliatifs,
en phase terminale et en promotion de la santé durant toutes les étapes de la démarche de soins. Elles interviennent a toutes les
périodes de la vie et a tous les ages et assurent, a chaque instant, la sécurité des patients/clients et la dignité de la personne.

[XI A3 Elles soutiennent 'autogestion des patients/clients en fonction de leurs besoins respectifs. Elles les conseillent et les
accompagnent dans la promotion de la santé et la prévention ainsi que dans I'autogestion de leur maladie et de ses traitements,
en se basant sur les connaissances scientifiques actuelles et en respectant les principes éthiques de la profession.

[X] A4 Elles fondent leur intervention professionnelle sur les résultats de la recherche les plus probants, sur I'éthique et le jugement
clinique et favorisent le transfert des résultats de la recherche dans la pratique. Elles participent, par leur activité professionnelle,
a la formulation des questions de recherche pertinentes pour la pratique.

X A6 Elles créent une relation de confiance avec les patients/clients et adoptent avec discernement, durant toutes les étapes de
la démarche de soins, une attitude empathique, bienveillante, non jugeante et adaptée a leurs besoins.

Xl Réle de communicateur-trice

XI B1 Elles créent, par leur communication adaptée a la situation et aux destinataires, une relation de confiance professionnelle
et partenariale avec les patients/ clients.

XIB2 Elles contribuent, dans I'équipe intra ou interprofessionnelle, au développement d’une compréhension commune des
situations de soins, reconnaissent, de fagon précoce, les risques de conflit et aident a leur résolution.

X Réle de collaborateur-trice :

X C2 Elles prennent la responsabilité de la coordination des soins. Elles accompagnent, soutiennent et guident, le cas échéant,
les autres membres de I'équipe intraprofessionnelle.

X Réle de leader

X D2 Elles participent a I'évaluation systématique des prestations de soins et des normes de qualité des soins, sur la base des
connaissances scientifiques actuelles, et elles identifient les besoins en termes d’'innovations et d’améliorations.

X] D3 Elles utilisent, de maniére judicieuse, les technologies, les outils ainsi que les démarches qualité et évaluent, de maniére
critique, leurs avantages et risques concernant la sécurité des patients/clients, la qualité des soins et la protection des données.

X Réle de promoteur-trice de la santé

X E1 Elles s’engagent pour la santé et la qualité de vie des patients/clients et a la défense de leurs droits et de leurs intéréts.
Elles tiennent compte des aspects éthiques, Iégaux, politiques et économiques dans le domaine des soins.

X E3 Elles orientent les individus et les groupes vers les soins de santé et les conseillent sur leur utilisation. A cet effet, elles
utilisent des principes et des savoirs infirmiers et interprofessionnels.

X Réle de professionnel-le

XI G1 Elles adoptent une posture respectueuse de I'éthique professionnelle, une démarche réflexive systématique sur leurs
propres valeurs et tiennent compte des stratégies nationales pertinentes. Elles agissent en conformité avec les prescriptions
légales.

XI G2 Elles représentent leur profession avec compétence et s'impliquent pour son développement et sa reconnaissance. Elles
s’engagent pour des soins de qualité dans le systéme socio-sanitaire. Elles exercent leur profession de maniére autonome,
compétente et responsable
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4. Contenus et formes d’enseignement et d’apprentissage

Contenus

Rdle infirmier au regard de la chronicité, détresse du patient atteint de cancer, des soins de supports
Réle de la recherche infirmiére en oncologie

Mise en situation clinique autour de vignettes

Laboratoire de chimiothérapie complexe, CPAM et plan de soins

Visite externe

Travail autour de I'actualité en oncologie et démarche de promotion de la santé
Premier traitement : la spécificité du C1J1

Soutien a I'autogestion

Association Ligue Genevoise contre le cancer, AVAC

Conférence sur le Baiser

La spécificité de I'oncologie pédiatrique

Le cancer du jeune adulte : transfert, confrontation et enjeux de santé publique
Congres Soins Oncologie Suisse

Examen clinique du patient atteint de cancer

Podcast des étudiant-e-s sur une théme actuel de I'oncologie

Soins de plaie oncologique

Formes d’enseignement et d’apprentissage

Cours ex-cathédra et mise a disposition des cours enregistrés, séminaires, exploitation de supports multimédia, Moodle HES-
SO, lectures d’articles, conception et enregistrement de podcasts, participation a un congres, activités pédagogiques
préparatoires aux enseignements du module.

Les enseignements peuvent étre délivrés en présentiels et/ou en distanciels.

Exigence de fréquentation

La présence aux cours est obligatoire. Toute absence doit étre annoncée. L'étudiant-e est tenu-e de rattraper le contenu du cours
sous sa propre responsabilité.

**En cas d'absence justifiée, les évaluations continues ne sont pas nécessairement rattrapées et peuvent étre retirées du calcul
de la note finale.

***En cas d’absence justifiée a une évaluation :

En cas d’absence justifiée a une évaluation d'un ou plusieurs examens du module, les modalités de ces examens peuvent étre
sujettes a des changements. Il incombe au responsable du module de définir ces modalités

5. Modalités d’évaluation et de validation
Initial
L’évaluation du module repose sur trois modalités :

A. Un examen oral pour 60 % de la note
B. L’enregistrement des podcasts pour 30%
C. L’évaluation par les pairs des séminaires sur des faits d’actualité pour 10%

La validation du module (attribution des crédits ECTS) repose sur I'obtention d’une note ECTS suffisante, attribuée sur la base
du calcul a partir des notes locales obtenues aux points A, B et C.

Période : semaine 9 pour I'évaluation par les pairs, S 25 pour les podcasts, S 27 pour examen oral

Remédiation

XI Remédiation possible en cas de note Fx au module [] Pas de remédiation

. Modalités : Un travail écrit complémentaire portant sur I'oral initial et les podcasts.
e  Période :S 36/37

Répétition

Selon I'article 37, alinéa 1 du Reglement d’études des filiéres Bachelor de la HEdS (juin 2021) « Les exigences et les conditions
de réussites font I'objet d’'un document écrit signé par I'étudiant-e et par la ou le responsable de module voire par la ou le
responsable de filiere. »
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La répétition permet a I'étudiant-e d’obtenir les notations de A a E en cas de réussite ou F en cas d’insuffisance. Dans ce dernier
cas, I'échec au module est définitif et entraine I'exclusion de la filiére et 'exmatriculation.

Selon l'article 37, alinéa 3 du Réglement d’études des filieres Bachelor de la HEdS (juin 2021) « Sur demande écrite diment
motivé de I'étudiant-e, déposée au secrétariat de filiere au minimum dans les 30 jours qui précédent la date de la répétition prévue,
un report du délai de répétition du module peut étre accordé par la ou le responsable de filiere. Un report ne peut étre demandé
qu’une seule fois pour un module répété. »
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