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1. Caractéristiques du module 

 
Code : S.SI.371.2005.F.24 Degré d’études :  Bachelor     Master       
Année académique : 2026-2027 Année d’études :   1ère      2ème     3ème    
Crédits ECTS : 6 
 
 
Type :  Module obligatoire   Module à option obligatoire  Module facultatif 

 Module dont l’échec définitif entraîne l’exclusion de la filière selon l’art. 32, al. 1   du 
règlement sur la formation de base (Bachelor et Master) à la HES-SO du 2 juin 2020 

 
 
Organisation temporelle :  Module sur 1 semestre   Module sur 2 semestres 
   Semestre d’automne  Semestre de printemps 
   
 
Langue principale d’enseignement :  Français  Allemand  Anglais  
 
 
 

2. Prérequis 
 

 Avoir validé le/les modules :   Avoir suivi le/les modules :    
 Pas de prérequis  Autres : : avoir validé 34 ECTS sur les 

modules théoriques de 1ère année Bachelor et 
obtenu 8 crédits ECTS sur la Formation 
Pratique 

 
 

 
3. Compétences, rôles 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 1er 
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 1er février 
2020). 
…………………………………………………………………………………………………………………… 
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Apprentissages critiques 
 
Compétence 1  
Rôle d’expert-e en soins infirmiers  
 

• Garantir la sécurité des patients et la qualité des soins par des interventions infirmières 
adaptées aux particularités des situations et aux besoins des personnes, guidées par un 
modèle et une démarche de soins rigoureuse et fondées sur des résultats probants et des 
normes professionnelles. 

 
Compétence 2  
Rôle d’expert-e en soins infirmiers  
 

• Agir avec humanisme dans sa pratique de soins infirmiers, individualisés et holistiques, afin 
d’améliorer la santé et la qualité de vie de la personne, de respecter sa dignité et de favoriser 
son auto-détermination.  

 
Compétence 3  
Rôle de promoteur-trice de la santé 
 

• Intégrer à sa pratique des interventions visant à maintenir et renforcer le niveau de santé et la 
qualité de vie des patients/clients, des proches et des populations, en s’appuyant sur des 
modèles infirmiers et interdisciplinaires et en mobilisant les ressources du système de santé 

 
 
Compétences visées 
Le pronom "elles" utilisé tout au long de ce document désigne les personnes ayant terminé leurs 
études dans une des filières bachelor. 
 
 

 Rôle d’expert-e : 
 
  

  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 à toutes les périodes de 
la vie et à tous les âges et assurent, à chaque instant, la sécurité des patients/clients et la 
dignité de la personne. 

 
 A2 Elles assurent la continuité et la qualité des soins des patients/clients dans des équipes 

intra et interprofessionnelles. 
 

 A3 Elles soutiennent l’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 l’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. 

 
 A4 Elles fondent leur intervention professionnelle sur les résultats de la recherche les plus 

probants, sur l’éthique et le jugement clinique et favorisent le transfert des résultats de la 
recherche dans la pratique. Elles participent, par leur activité professionnelle, à la formulation 
des questions de recherche pertinentes pour la pratique. 

 
 A5 Elles appliquent, de leur propre responsabilité, des mesures d’urgence dans les situations 

de crise et de catastrophe. 
 

 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 à leurs besoins. 
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 Rôle de promoteur-trice de la santé : 

 
 

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

 
 E2 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. 

 
 E3 Elles soutiennent et accompagnent les patients / clients en vue de déterminer leurs besoins 

de santé et d’assurer la meilleure qualité de vie possible, en utilisant les moyens à disposition 
(de manière individuelle et différenciée) afin de prévenir, de surmonter ou d’apprendre à vivre 
avec des restrictions fonctionnelles, des handicaps ou la maladie. 

 
 

 E4 Elles contribuent au développement et à l’amélioration de mesures de promotion de la 
santé et de prévention de la maladie. Elles initient des actions de promotion de la santé et de 
prévention, tout en étant conscientes de l’importance de ces dernières dans le cadre de leur 
activité. 

 
 

 
4. Contenus et formes d’enseignement et d’apprentissage 

 
Contenus 
 
Axe 1  

• Personne adulte souffrant d’un syndrome parkinsonien  
• Personne âgée ayant eu un AVC souffrant de troubles neurovasculaire et cognitifs  
• Plaies palliatives, Ulcères Membres inférieurs  
• Troubles cognitifs, démences vasculaires  
• Approche palliative  
• Théorie de l’incertitude  

 
Examen clinique :  

• EC neurologique  
• EC état mental  
• Plaies palliatives et ulcères 1  
• Évaluation troubles cognitifs (outils, échelles)  

 
Culture scientifique :  

• Les enseignements sont construits sur la base des recommandations de bonnes pratiques 
professionnelles et s’appuient sur les données probantes issues de la littérature scientifique.  

 
Ancrage disciplinaire :  

• Modèle de l’incertitude Mishel  
 
Santé mentale :  

• SCPD/pharmaco (Symptômes comportementaux et Psychiatriques liés à la démence)  
• Troubles psychotiques / Pharmaco  
• Evaluation clinique du statut mental, évaluation fonctions cognitives, ELADEB, surveillance 

effets traitements, approche centrée sur la personne  
• Prise en charge médicamenteuse des symptômes comportementaux et psychologiques liés à 

la démence  
• Soins médicamenteux et médecine intégrative (non-médicamenteux), aspect cognitif des 

troubles psychiques  



Descriptif de module 
 

 

 
Plaies :  
 

• Ulcères MI : Ulcères vasculaire (art, veineux, mixte, thérapie compressive et ulcère du pied 
diabétique : prise en soins)  

• Revoir spécificités neuro & prévention lésion de pression  
 
Axe 2  
Prévention et éducation pour la santé  
 
Formes d’enseignement et d’apprentissage  
 

• Séminaires  
• Analyse de situation  
• Enseignement théorique  
• Laboratoires pratique 

 
Exigence de fréquentation 
 
La présence aux cours est obligatoire. Toute absence doit être annoncée. L’étudiant·e est tenu·e de 
rattraper le contenu du cours sous sa propre responsabilité. Une absence de plus de 20% entraine la 
non-obtention des crédits. 
En cas d’absence justifiée à une évaluation :  
En cas d’absence justifiée à une évaluation d'un ou plusieurs examens du module, les modalités de ces 
examens peuvent être sujettes à 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 une double évaluation définie ainsi : 
 

1. QCM : 50% de la note globale  
2. Examen oral en groupe : 50% de la note globale. 

 
L’appréciation du module se fera sur la moyenne des deux notes. 
 
Période : semaines 6-7 
 
Remédiation 
 

 Remédiation possible en cas de note Fx au module  Pas de remédiation 
 

• Modalités : Examen oral individuel 
• Période : semaine 28 

 
La remédiation permet à l’étudiant-e d’obtenir la E en cas de réussite. En cas d’échec à la 
remédiation, l’étudiant obtient la note F et peut répéter le module une seule fois, dès que possible. 
 
 
Répétition  
Selon l’article 37, alinéa 1 du Règlement d’études des filières Bachelor de la HEdS (juin 2021) « Les 
exigences et les conditions de réussites font l’objet d’un document écrit signé par l’étudiant-e et par la 
ou le responsable de module voire par la ou le responsable de filière. » 
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La répétition permet à l’étudiant-e d’obtenir les notations de A à E en cas de réussite ou F en cas 
d’insuffisance. Dans ce dernier cas, l’échec au module est définitif et entraîne l’exclusion de la filière et 
l’exmatriculation. 
 
Selon l’article 37, alinéa 3 du Règlement d’études des filières Bachelor de la HEdS (juin 2021) « Sur 
demande écrite dûment motivée de l’étudiant-e, déposée au secrétariat de filière au minimum 30 jours 
avant la date de la répétition prévue, un report du délai de répétition du module peut être accordé par 
la ou le responsable de filière. Un report ne peut être demandé qu’une seule fois pour un module 
répété.» 
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7. Responsable(s) de module 

 
Responsable(s) : Frédérique Debbiche 
Equipe pédagogique :  
 
Descriptif validé le 23 juillet 2026 par Walter Zecca 
 Co-responsable de filière 
 

http://www.bag.admin.ch/themen/gesundheitspolitik/13916/index.html?lang=fr
http://www.bag.admin.ch/

