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FEMININ - MASCULIN

Le présent programme $'adresse tant aux hommes qu'aux femmes. Cependant, comme la tres gran-
de majorité des personnes qui exercent le métier a I'etude sont des femmes, seu! je genre féeminin sera
utilisé dans le programme afin d’en alleger ia lecture.




Le programme Assistance aux bénéficiaires en
établissement de santé s'inscrit dans les orientations
retenues par le gouvernement du Québec, en
1986, concernant la formation protessionnelle au
secondaire. Il a été congu suivant un nouveau
cadre d’élaboration des programmes qui exige,
notamment, la participation des milieux du travail
et de I'éducation,

Le programme est défini par compétences,
formulé par objectifs, découpé en modules et
structuré par sessions. 11 est congu selon une ap-
proche globale qui tient compte a la fois de fac-
teurs tels les besoins de formation, la situation de
travail, les fins, les buts ainsi que les stratégies et les
moyens pour atteindre les objectits.

Dans le programme, on €nonce ¢t structure 1cs
compétences minimales que 'éléve, jeune ou
adulte, doit acquénr pour obtenir son dipldme. Ce
programme doit servir de référence pour la
planification de l'enseignement et de
apprentissage ainsi que pour la préparation du
matériel didactique et du matéricl d’évaluation.

Le programme Assisiance aix bénéficiaires en

établissement de santé s'inscrit dans la filiére con-
duisant au diplome d'études professionnelles.
Trois voles différentes permettent 'accés a ce
programme :

« Etretitulaire d’undiplome d’études secondaires.

» Etre agé d’au moins 16 ans et avoir obtenu les
unités de 3" secondaire en langue maternelle, en

langue seconde et en mathématique, ou s¢ voir
reconnaitre les apprentissages €quivalents
reconnus par la Lo

» Etre 4gé d’au moins 18 ans et posséder les
préalables fonctionnels prescrits par la Lol

PROGRAMME

Cependant, A cause des exigences du marché du
travail et des conditions d’admission aux stages, on
devra accorder la préférence aux personnes ayant
18 ans et possédant un diplébme d’études secon-

daires. L’admission 4 ce programme est contin-
gentée .

La dureée du programme ¢st de 630 heures, dont
345 sont consacrées 4 I'acquisition de compétences
hées directement a la maitrise des taches du métier
et 285, a 'acquisition de compétences plus larges.
Le programme est divisé en 14 modules dont la
durée varie de 15 heures a 105 heures (multiples de
15) et comprend le temps requis pour I'évaluation
des apprentissages aux fins de la sanction des
Etudes et pour I'enseignement correctif. Les

modules sont organisés en deux sessions : la

premieére de 430 heures et la dewaeme de 180
heures.

Le programme comprend deux parties, La
premiere, dintérét genéral, présente une vue
d'ensemble du projet de formation; elle comprend
cing chapitres. Le premicr chapitre synthétise,
sous forme de tableaun, des renscignements essen-
tiels. Le deuxiéme définit les buts de la formation:
le troisieme les compétences visées; le quatriéme,
les objectifs généraux. Enfin, le cinquiéme
chapitre apporte des précisions au sujet des objec-
tifs opérationnels. La seconde partie vise

davantage les personnes touchées par I'application
du programme. On y décrit les objectifs

operationnels de chacun des modules.

Dans ce contexte d’approche globale, trois docu-
ments accompagnent le programme; le Guide

pédagomgue, le Guide d’évaluation et le Guide
d’organisation pédagogique et matérielle.
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Buts de la formation

Enoncés des intentions éducatives retenues pour
le programme. Il s’agit d'une adaptation des buts
géneraux de la formation professionnelle pour unc
formation donnée.

Compétence

Ensemble de comportements socio-affectifs ainsi
que d'habiletés cognitives ou d’habiletés psycho-
sensori-motrices permettant d’exercer con-
venablement un réle, une fonction, une activité ou
une tiche.

Objectifs généraux

Expression des intentions éducatives en catégories
de compétences i développer chez I’éleve. Ils ser-
vent d'orientation et de regroupement aux objec-
tifs opérationnels.

Objectifs opérationnels

Traduction des intentions &ducatives en termes
pratiques pour 'enseignement, 'apprentissage et
I'évaluation.

Module (module d’un programme)

Unité constitutive ou composante d’un

programme d’¢tudes comprenant un objectif
operationnel de premier niveau et les objectifs
opérationnels de second niveau qui

I'accompagnent.

Unité (remplace «crédit»)

Etalon servant a exprimer la valeur de chacune des
composantes (modules) d’un programme d’études
en altribuant a ces composantes un certain nombre

de points pouvant s’accumuler pour 'obtention
d'un diplome; 'unité correspond a 15 heures de

formation.




Premiere partie
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Nombre de modules: 14 Assistance aux bénéficlaires en établisgement
Durée en heureg : 630 de santé

Valeur en unités : 42 Code du programme : 5081

SESAME TITRE DU MODULE DUREE  UNITES'

250402 1. Sitvation par rapport au métier et & la démarche de formation 30 2
250412 2. Notions d’hygiene et d'asepsie 30 2
250423 3. Notions sur le développement de la personne 45 3
250433 4. Communication et travail d’équipe 45 3
230442 3. Notions sur les maladies les plus courantes 30 2
250453 6. Principes et techniques de déplacement sécuritaire des bénéficiaires 45 3

250461 7, Regles de I'éthique professionnelle 15 1

230475 8. Principes et techniques de soins et d’entretien 75 5
250432 9,  Santé et sécurité du travail 30 2

2505077 10.  Prestation de soins en centre d’héberpement et de soins de
longue durée 105 7

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

250492 11. Premiers soins 30 2
2350511 12.  Planification de sa démarche de recherche d'un emploi 15 1
250524 13.  Prestation de soins en milieu psychiatrique 60 4

220535 14.  Prestation de soins en centre hospitalier de soins pénéraux
et spécialisés 75 5

TARLEAU I

15 heures valent une unité.
La ligne pointillée signifie la fin d’une session de 450 heurcs.

Ce programme conduit au dipléme d’études professionnelles Assistance aux bénéficiaires en établissement
de santé. 1'admission 4 ce programme est contingentiée.

e —— "-“-'"""'_"'F-l'——..ul
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Les buts de la formation en Asssistance aux
bénéficiaires en établissement de santé sont définis
a partir des buts généraux de la formation profes-

sionnelle et en tenant compte, en particulier, du
milieu professionnel.

Rendre la personne efficace dans I'exercice
du métier de préeposée aux bénéficiaires

» Permettre a la personne de réaliser correcte-
ment et avec des performances acceptables dés
I'entrée sur le marché du travail les tiches ct
activités du métier.

= Permettre 4 la personne d’évoluer
adéquatement dans son milieu de travail en
favorisant le développement ou 'acquisition des
habiletés ou des attitudes suivantes :

— le souci constant des besoins des bénéficiaires
et les attitudes de vigilance qui en découlent;

- la capacité de comprendre et de respecter les
consignes, les protocoles et les procédures
ctablies;

- la capacité de communiquer efficacement et

d’établir une relation de confiance avec les
bénéficiaires et avec leur famille;

- la capacité de communiquer efficacement
avecses supérieurs et avec les autres membres

de I'équipe soignantc;
— la capacité de travailler dans des situations
imprévies et contraignantes:

~ le sens des responsabilités:

— le souci du respect des principes d’hygiéne,
d'asepsie et de mécanique corporelle ainsi

que de I'ensemblc des régles liées 4 la santé et
a la sécurité du travail;

- la capacité d’appliquer avec compétence les
techniques propres a I'excreice du méticr.

Assurer Pintégration a la vie professionnelle

» Favoriser Ia connaissance du marché du travail

dans le secteur Santé et services sociaux

Permettre la connaissance des droits des
bénéficiaires ainsi que celle des droits et
responsabilités mhérents A I'exercice du métjer.

Permettre la compréhension du rdle de la
preposee aux bénéficiaires au sein de 'équipe
soignante et les limites de ses interventions.

Permettre une intégration progressive au
marché du travail.

Favoriser I’évolution et 'approfondissement
des savoirs professionnels

Permettre une compréhension minimale des
principes sous-jacents aux soins dispensés et la
connaissance des besoins fondamentaux des
bénéficiaires.

Pcrmettre 'acquisition de méthodes de travail et
du sens de la discipline.

Permettre le développement de I'initiative, dy

sens des responsabilités et du goiit du travail bien
fait. |

Permettre le développement de I'habitude de
I'auto-évaluation.

Permettre le développement du goit de se ren-
seigner sur tout ce qui se rapporte au métier et
le souci de se tenir 4 jour,

Assurer la mobilité professionnelle

* Permettre le développement d’attitudes posi-

tives par rapport aux changements et aux situa-
11ons nouvelles,

» Permettre I'accroissement du gofit d’apprendre,
de se renseigner, de se documenter,

* Permetire de sc préparer a la recherche dynami-
que d’un emploi.




Les competences visées par le programme As-
sistance aux bénéficiaires en établissement de santé
sont présentées dans le tableau IT qui suit. On y
met en €vidence les compétences pénérales, les
compétences particulieres (ou propres au métier)
ains1 que les grandes étapes du processus de
travail,

Les compétences générales portent sur des
activités communes i plusieurs tiches ou i
plusieurs situations, entre autres, sur la
comprehension de principes technologiques ou
scientifiques liés au métier. Les compétences
particulieres portent sur des taches ct des activités
directement utiles a I'exercice du métier. Quant ay
processus de travail, 1l met en évidence les étapes

les plus significatives de la réalisation des tiches et
des activités du métier.

Le tableau II est 3 double entrée; il s’agit d'une

matrice qui permet de voir les liens qui existent
entre des éléments placés 4 I'horizontale et des
cléments placés a la verticale. Le symbole ( A)
montre qu’ll existe une relation entre une

11

compétence particuliére et une étape du processus
de travall. Le symbole ( () ) indique qu'il y a un
rapport entre une compétence générale et une
compétence particuliere. Des symboles noircis in-
diquent, en plus, que I'on tient compte de ces liens
dans la formulation d’objectifs visant le

deéveloppement de compétences particuliéres (ou
propres au métier).

La logique suivie av moment de la construction de
la matrice des objets de formation influe sur la
sequence d’enseignement des modules. De facon
générale, on prend en considération une certaine
progression en termes de complexité des appren-
tissages et de développement de Vautonomie de
I'¢leve. De ce fait, I'axe vertical présente les
compéetences particuliéres dans un ordre relative-
ment fxe pour 'enseignement et sert de point de
depart pour I'agencement de 'ensemble des mo-
dules. Certains deviennent ainsi préalables 3
d'autres ou doivent étre vus en paralléle.
L'organisation des sessions du programme tient
compte de ces exigences.
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Les objectits généraux du programme Assistance
aux bénéficiaires en établissement de santé sont
présentés ci-aprés. Ils sont accompagnés des

énoncés de compétences liées a chacun des objec-
tifs opérationnels de premier niveau qu’ils
regroupent.

Développer chez I'éléve les compétences
nécessaires A une integration harmonieuse

au milieu scolaire et au milieu de travail

= Se situer par rapport au métier et 4 la démarche
de formation.

» Communiquer en milieu de travail et travailler
en Equipe.

» Appliquer les régles de I'éthique profession-
nelle.

« Planifier sa démarche de recherche d'un emploi.

Développer chez I'éléve les compétences

nécessaires & 'application de mesures
préventives en milieu de travail

= Applquer des notions d’hygiéne et d’asepsie.

= Apphquer des principes et des techniques de
déplacement sécuritaire des bénéficiaires.

= Appliquer les mesures de prévention relatives 3
la santé et a la sécunité du travail.

= Appliquer les techniques de premiers soins.
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Développer chez F'éléve les compétences

nécessaires a la compréhension des prin-
cipes sous-jacents aux soins dispensés

= Appliquer des notions sur le développement de
la personne.

= Apphquer des notions sur les maladies les plus
courantes.

Développer chez P'éléve les compétences

nécessaires a 'exécution des tiches du
métier

» Appliquer des principes et des techniques de
somns et d’'entretien.

Développer chez I'éléve les compétences
nécessaires & |'exécution des tAches du

métier dans des conditions réelles de travall

et dans diverses catégories d'établissement
de santé

= Dispenser des soins en centre d’hébergement
et de soins de longue durée,

« Participer a la prestation de soins en milien
psychiatrique.

« Dispenser des soins en centre hospitalier de
501ns genéraux €t spécialisés,




5.1 DEFINITION DES OBJECTIFS OPERATIONNELS

Un objectit opérationnel de premier niveau est
défini pour chacune des compétences visées
conformeément & leur présentation au chapitre 3:
celles-ci sont structurées et articulées en un projet
intégré de formation permettant de préparer
I'éleve a la pratique d’'un métier. Cette organisa-
tion systémique des compétences produit des
résultats qui dépassent ceux de la formation par
éléments isolés. Une telle fagon de procéder as-
sure, en particulier, la progression harmonieuse
d’un objectif 3 un autre, I'"économie dans les ap-
prentissages (en évitant les répétitions inutiles),
'integration et le renforcement d’apprentissages,
etc,

Les objectifs opérationnels de premier niveau
constituent les cibles principales et obligatoires de
I'enseignement et de I'apprentissage. Ils sont pris
en considération pour I'évaluation aux fins de Ia
sanction des €tudes, Ils sont définis en termes de

comportement ou de situation et présentent, selon
le cas, les caractéristiques suivantes:

* Un objectif défini en termes de comportement
est un objectif relativement fermé qui décrit des
actions et des résultats attendus de éléve au
terme d'une étape de sa formation. L'évaluation
porte sur les résultats attendus,

* Un objectif défini en termes de situation est un
objectif relativement ouvert qui décrit les phases
d'une situation éducative dans laquelle on place
I'€léve. Les produits et les résultats varient d’un
¢leve & un autre. L'évaluation porte sur la par-
ticipation de I'éléve aux activités proposées
selon le plan de mise en situation.
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Les objectifs opérationnels de second niveau
servent de reperes quant aux apprentissages
prealables & ceux directement requis pour Iatteinte

d’un objectif de premier niveau. Ils sont groupés en
tonction des précisions (voir 5.2 A) ou des phases
(voir 5.2 B) de I'objectif opérationnel de premier
niveau.

REMARQUES

Les objectifs opérationnels de premier et de second

niveau supposent la distinction nette de deux paliers

d’apprentissages:

" aupremier palier, les apprentissages qui concernent
les savoirs préalables; |

" au second palier, les apprentissages qui concernent
la compétence.

Les objectifs opérationnels de second niveau indiquent
les savoir préalables. Ils servent A préparer les élaves 4
entreprendre correctement les apprentissages directe-
ment pecessaires A 1"acquisition d'une compétence. On
devrait toujours les adapter aux besoins particuliers des
€leves ou des groupes en formation.

Les objectifs opérationnels de premier niveau puident

les apprentissages que les ¢léves doivent faire pour
acquérir une compétence:

“ Les précisions ou les phases de I'objectif déterminent
Ou orientent des apprentissages particuliers 2
rcaliser, ce qui permet le développement d’une
compétence de fagon progressive par éléments ou
par étapes.

* L'ensemble de l'objectif (les six composantes et
particulicrement la derniére phase de I'objectif de
situation, voir 5.2) détermine ou oriente des appren-
tissages globaux, d’intégration et de synthése; cela
permetl dc parfaire le développement d’une
compétence,




Pour atteindre les objectifs, des activités d'apprentis- = des activités particulidéres pour des précisions on des

sage pourraient ére préparées de la facon suivante: phases des objectifs de premier niveau;
= des activités particulidres pour les objectifs de se- = des activités globales pour les objectifs de premier
cond niveau; niveau.

5.2 GUIDE DE LECTURE DES OBJECTIFS OPERATIONNELS
DE PREMIER NIVEAU

A. Lecture d’un objectif défini en termes de comportement

Un objectif défini en termes de comportement Les trois derniéres composantes permettent
comprend six composantes. Les trois premiéres d’avoir une vue précise et une compréhension uni-
composantes donnent une vue d'ensembie de 'ob- voque de I'objectit:

jectif: = Les précisions sur le comporiement atftendn

= Lecomportement attendu présente une compe-
tence, comme le comportement global attendu

a la fin des apprentissages dans le cadre d’'un
module,

= Les conditions d’évaluation définissent ce qui
est nécessaire ou permis a I'éléve an moment de
véntier 81l a attemnt I'objectit; on peut amsi ap-
phquer les mémes conditions d'évaluation par-
tout.

« Les critéres généraux de performance définis-

sent des exigences qui permettent de voir globa-
lement s1 les résultats obtenus sont satistaisants.
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décnvent les €léments essentiels de la compé-

tence sous la forme de comportements particu-
hers.

Les critéres particuliers de performance défi-
nissent des exigences a respecter et accompa-

gnent habitvellement chacune des précisions. Hs

permettent de porter un jugement plus éclairé
sur I'atteinte de objectf,

Le champ d’application de la compétence pré-
cise les limites de Yobjectif, le cas échéant. 1l
indique 31 l'objectuf s’apphque a une on a plu-
sieurs tiches, a une on a plusieurs professions, a
un ou a plusieurs domaines, etc.




B. Lecture d’un objectif défini en termes de situation

Un objectif défini en termes de situation comprend

SIX composantes:

= L’intention poursuwivie présente une
compétence, comme une intention A poursuivre
tout au long des apprentissages dans le cadre
d’un module.

Les précisions mettent en évidence 'essentiel
de la compétence et permettent une meilleure
comprehension de 'intention poursuivie.

L« plan de mise en situation décrit, dans ses
grandes hgnes, la situation éducative dans la-
quelle on place I'€léve pour lui permettre
d’acquérir la compétence visée. Il comporte

habituellement trois phases d’apprentissages
telles:

- une phase d’information;

— une phase de réalisation, d’approfondisse-
ment ou d’engagement;

- une phase de synthése, d’intégration et
d’auto-évaluation.
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« Les conditions d’encadrement définissent des

balses a respecter et des moyens 3 mettre en
place, de fagon a rendre possibles les apprentis-
sages et a avorr les mémes conditions partout.
Elles peuvent comprendre des principes
d’action ou des modalités particulidres.

Les critéres de participation décrivent les exi-
gences de participation que I'éléve doit respec-
ter pendant ["apprentissage. Ils portent sur la
fagon d’agir et non sur des résultats A4 obtenir
en tonction de la compétence visée. Des
criteres de participation sont généralement

présentés pour chacune des phases du plan de
mise en situation.

Le champ d’application de la compétence
précise les imites de Vobjectif, le cas échéant. 11
indique si I'objectif s’'applique 2 une ou &
plusicurs tiches, 3 une ou i plusieurs profes-
sions, a un ou a plusieurs domaines, etc.




Deuxieme partie




_ MODULE1: SITUATION PAR RAPPORT AUMETIERETA
. LADEWARCHEDEFORMATION = =

Code ; 250402 Durée: 30h

OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE SITUATION

INTENTION POURSUIVIE

Acqueérir la compétence particulidre permettant de
se situer par rapport an métier et i Ia démarche de formation

en tenant compie des précisions et en participant aux activités proposées selon le plan de mise
€n situation, les conditions et les critéres qui suivent.

Précisions
= Connaitre la réalité du métier.

* Comprendre la démarche de formation.
= Evaluer le choix de son orientation professionnelle.

PLAN DE MISE EN SITUATION

FHASE 1: Information sur le métier

* Snformer, au moyen de rencontres organisées ou de la consultation de documents, sur
l'organisation du secteur de la santé et des services sociaux : historique, évolution, COmposi-
tion du réseau. Noter ses observations.

= S'informer, au moyen de visites, de la consultation de documents ou de rencontres, sur les
caractéristiques du marché du travail en santé : milicux de travail (types d’établissements,
milicux cliniques, client¢les, etc.), perspectives d’emploi et rémunération, indices relatifs A
la sélection des candidates aux postes d¢ préposées aux bénéficiaires, conditions
d’embauche des établissements de santé, possibilités d’avancement et de mutation, etc,
Prendre des notes.

» S'informer, au moycn d’une rencontre avec une personne du métier et de la consultation
de documents, sur les exigences du métier en termes de santé physigne et mentale,
d’habiletés, d’aptitudes et de connaissances ainsi que sur la nature, les conditions et

'organisation du travail : tAches, horaires, €quipes de travail, atmosphére de travail, etc.
Prendre des notes.

= Discuter, dans le cadre d'une mise en commun, des données recueillies au cours des
rencontres, des visilcs et des recherches, et exprimer sa propre perception du métier :
avantages, iInconvénients, ¢xigences.

(4 suivre)
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OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE SITUATION (suite)

PHASE 2: Information sur le projet de formation

= S'informer, & I'aide de documents, sur le projet de formation : programme d'Ctudes,
démarche de formation, modes d'évaluation, sanction des études.

» Discuter en groupe du ¢contenu du programme au regard du métier ¢t de ses exigences.

PHASE 3: Evaluation du choix de son orientation professionnelle

« Analyser individuellement ses gofits, ses aptitudes ¢t ses champs d’intérét ¢n matiére de
travail ¢t en vérifier la compatibilité avec les cxigences du metier.

» Rédiger un rapport écrit précisant : les aspects de sa personnalit€ qui sont compatibles et
ceux qui sont incompatibles avec la pratique du métier de préposce aux bénéficiaires; les
raisons qui ont motivé le choix de cette formation. Conserver ce rapport pour utilisation

ultérieure.
» Discuter avee Penseignante du contenu du rapport et évaluer le choix de son orientation
professionnelle.

CONDITIONS D’ENCADREMENT

= Mettre 2 la disposition des €1éves le matériel nécessaire A la réalisation des activités.

= Choisir, pour les visites, des é1ablissements représentatifs des principaux milieux de travail
ol I'on retrouve des préposées aux beéneficiaires,

« S’assurer a I'avance de la disponibilité des personnes ressources invitées.
» S’assurer que la vision du métier présentée est juste et objectve.
» Susciter des échanges entre lcs Eléves et encourager I'expression individuclle.

= Faire ressortir I'importance d'une évaluation honnéte et objective du choix de son orienta-
tion professionnelle.

« Fournir un souticn éclairé et objectif 2 I'éléve au moment de 1'évaluation de son orientation
professionnelle.

CRITERES DE PARTICIPATION

PHASE 1: = Recueille des renseignements sur la majorité des sujets a traiter.
» Manifeste de Pintérét €t note ses observations.

» Exprime $a propre perception du metier.

PHASE 2: = Fait un examen séricux des documents proposcs.
= Exprime sa perception de la formation par rapport aux exigences du métier.

PHASE 3: - Effectue I'analyse demandée.

« Produit un rapport écrit mettant ses forces et ses faiblesses en parallele avec l¢s cagences du
métier.

~ Accepte de discuter du choix d¢ son orientation profcssionnelle.
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OBJECTIFS QOPERATIONNELS DE SECOND NIVEAU

L’ELEVE DOIT MAITRISER LES SAVOIRS, SAVOIR-FAIRE, SAVOIR-PERCEVOIR OU SAVOIR-ETRE JUGES

PREALABLFES AUX APPRENTISSAGES DIRECTEMENT REQUIS POUR LATTEINTE DE L’OBJECTIF DE PREMIER
NIVEAU, TH1.5 QUE :

Avant d'entreprendre les activités de chacune des phases ;

1. Enoncer les principales régles relatives aux discussions de groupe.

2. Appliquer les techniques de travail intellectuel telles que : prendre des notes, faire un résumé
¢t présenter un travail &crit.
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Code: 250412 Durée ; 30 h

OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE COMPORTEMENT

COMPORTEMENT ATTENDU

Pour démontrer sa compétence, I'éléve doit
appliquer des notions d*hygiéne et d*asepsie
selon les conditions, les critéres et les précisions qui suivent.

CONDITION D’EVALUATION

= Au moyen de mises en situation et d’¢tudes de cas lorsqu’il y a lieu.

CRITERES GENERAUX DE PERFORMANCE

= Utilisation de la terminologie appropriée.
= Justesse des désignations.
= Bien-fondé des associations.

PRECISIONS SUR LE CRITERES PARTICULIERS DE
COMPORTEMENT ATTENDU PERFORMANCE

A. Reconnaltre les principes et les pratiques ten- — Reconnaissance de moyens mis de I"avant par les
dant 3 am¢€liorer ¢t 3 maintenir la santé physi- organismes responsablcs en matiére de santé
que et mentale, publique.

~ Association de saines habitudes de vie au main-
tiende lasanté des divers systémes de 'organisme.

— Désignation des mesures adéquates d’hygiéne
personnelle,

B. Etablir un lien entre les voies d'acces des — Association des principaux micro-organismes 2
micro-organismes, leur mode de transmis- lcur mode de transmission.
sion €t les mesures destinées A en prévenir la — Reconnaissance de facteurs favorisant la crois-
propagation. sance des micro-organismes.
— Association entre les mesures de prévention et les
maladies transmissibles 1¢s plus courantes.

(4 suivre)
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OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU

DE COMPORTEMENT (suite)
PRECISIONS SUR LE CRITERES PARTICULIERS DE
COMPORTEMENT ATTENDU PERFORMANCE
C. Relier I'infection A de¢s facteurs de vulné- — Désignation de facteurs qui prédisposent a
rabilité et 3 des manifestations particuliéres. I'infection.
— Reconnaissance des signes généraux et locaux de
I'infection.
. Préciser des moyens de prévenir lés dangers - Désignation de précautions générales et
de contamination liés A I'exécution des soins particulidres permettant d¢ prévenir la con.-
¢t des tiches. tamination an moment de la prestation des soins

et de I'utilisation du matérel.

Mﬁdulﬂ 2 gt Assisiance aux bénéficiaires en établissement de santé




OBJECTIFS OPERATIONNELS DE SECOND NIVEAU

L’ELEVE DOIT MAITRISER LES SAVOIRS, SAVOIR-FAIRE, SAVOIR.PERCEVOIR OU SAVOIR-ETRE JUGES

PREALABLES AUX APPRENTISSAGES DIRECTEMENT REQUIS POUR L'ATTEINTE DE 1’OBIECTIF DE PREMIER,
NIVEAL, TELS QUE :

Avant de procéder & 'ensemble des apprentissages -

1. Définir les termes suivants : hygiéne, salubrité, asepsie et prophylaxie.
2. Décrire brievement I'évolution des mesures d’hygiéne depuis le début du XX sigcle.
3. Deéfinir le rdle des divers paliers de gouvernement qui légiférent en matidre de santé publique.

4. Indiquer les aspects de la Loi sur la protection de la santé publigue que doit connatire la
personne préposée aux bénéficiaires en établissement de santé.

Avamt d'apprendre a reconnaiire les principes et les pratiques tendant & améliorer et a
malntenir Ja santé physique et mentale (A) :

2. DéEfinir la santé physique et mentale.

Avant d’apprendre & établir un lien entre les voles d’accés des micro-organismes, leur mode
de transmission et les mesures destinées A en prévenir la propagation (B) :

6. Définir les termes suivants : micro-organisme, microbe, baciérie, virus, Champignon, parasite,
saprophyte, pathogéne.

7. Associer A certaines régions corporelles la présence de micro-organismes.

8. Indiquerlcs maladies les plus courantes causées par les bactéries, les virus et leg champignons,
9. Distinguer lcs différentes sortes d'isolement.

Avant d’apprendre a reller 'infection A des facteurs de vulnérabilité et 4 des manifestations
particulieres (C) :

10. Décrire brievement la composition et I¢ role du systéme immunitaire dans Forganisme.
11. Définir les termes suivants ; hiie, porteur de germes, vecteur, imnmunité, vaccination.
12. Defimir le syndrome d'immuno-déficience acquise.

Avant d’apprendre a préciser des moyens de prévenir les dangers de contamination liés A
I'exécution des soins et desg tiches (D) ;

13. Faire la distinction enire les mesurcs suivantes : désinfection, st¢rilisation, antisepsie,
prophylaxic.
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Code: 250423 Durée : 45 h

OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE SITUATION

INTENTION POURSUIVIE

Acquérir la compétence nécessaire pour
appliquer des notions sur le développement de la personne

€n lenant compte des précisions et en participant aux activités proposées selon le plan de mise
en siteatjion, les conditions et les critéres qui suivent.

Précisions
= Connaitre les stades de développement de I'enfant,
= Connaitre les caractéristiques de 'adolescent et du jeune adulte,
» Comprendre le cheminement de la vie adulte,
* Comprendre le processus normatl du vieillissement.

PLAN DE MISE EN SITUATION

PHASE 1: Sensibilisation aux divers stades de développement de I'enfant

v Obscrver, au moyen d'une vidéo, les différentes étapes du développement de I'enfant.

“ Participer, en sous-groupe de trois, 3 une discussion portant sur les aspects importants
illustrés par la vidéo, et tenter de relier ces observations a des expériences personnelles (ex.:
garde d’enfants, travail en garderie, etc.).

= Participer 3 unc mise en commun des résultats des observations et de la discussion en
sous-groupe, et s'exprimer sur les thémes suivants ; stades du développement normal de
'entant; €carts possibles demcurant dans la normalité; facteurs pouvant expliquer ces
differences.

PHASE 2: Prise de consclience des particularités de I'adolegcence

* Re&fléchir sur sa propre adolescence en s¢ reférant aux aspects svivants : plus grandes joies
et plus grandes difficultés, relations avece les adultes, avec ses pairs et surtout avec soi-méme
(Image de s0i, désirs, scxualité, etc.); moyens utilisés pour cheminer vers une vie adulic
harmonicuse. Noter les faits saillants de cette réflexion.

* Participer a une discussion ¢n grand groupe sur les thémes de la distanciation, de la
différenciation ¢t de la recherche d’identité chez I'adolescent, en utilisant les é1éments de
réflexion notés.

(4 suivre)
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PHAGE 3

PHASE 4 :

PHASE 5

OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE SITUATION (suite)

= Participer, en sous-groupe, a Pélaboration d'un jeu de rOles représentant les particularités
de Fadolescence suivantes : relation avec ses pairs; relation avec les adultes; résolution
harmonicuse des conflits. Kemettre le plan écnt de ¢e s¢énario A I'enseignante. Dans une
seconde €tape, jouer son rile dans ce scénano présenté au groupe,

Familiarisation avec différents aspects de la vie adulte

= Discuter, en sous-groupe, des caractéristiques de 1a vie adulie en se¢ référant aux aspects
individuoel, familial ¢t s0¢ial. Prendre des notes.

= Participer, en utilisant les notes prises, 4 une mise en commun des résultats de la discussion,
et eélargir le sujet en incluant les facteurs et les événements qui pesvent avoir une influence
sur 1¢ cheminement de la vie adulte.

Familiarisation avec [e processus du vielllissement normal

= Sous la direction de 'enseignante, préparer une entréevue avec une ou des personne(s)
agée(s), dans 1¢ but de recucillir sa (Icur) vision du vicilhsscment. Ullhiser une variété de
thémes 1els que : les modifications physiques et physiologiques; les modifications des
aspects cognitifs et affectifs; les changements famihiaux et soctaux; I'influence des préjugés

et des généralisations sur le comportement de Ia personne dgée; les moyens de maintenir
s0n autonomie.

» Participer 21'entrevue effectuée par I'enseignante A partir des questions préparées ¢t noter,
5’1l y a lieu, les sous-questions soulevées par les réponses. Poser, au moment approprié, les
sous-questions préparées en respectant les régles de déroulement de activitd,

» Rédiger un texte faisant €tat de I'influence de cette entrevue sur $a perception de la
personne dgée. Présenter son travail a I'enseignante.

~ Assister 2 une causerie portant sur la préparation 2 la mort d’aprés la théorie d"Elizabeth
k.iibler-Ross.

Evaluation de son développement personnel

= A Iaide de la liste d’habiletés, d’aptitudes et d’attitudes péparée par I'enseignante et du
rapport fourni au module 1, rédiger un bilan personnel comportant @ un¢ vision globale de

sa perception de soi-méme; I'énumération de ses forces et de ses faiblesses par rapport aux
exigences de la fonction de préposée aux bénéficiaires; des moyens d'utihiser ses forces au

profit des bénéhiciaires €t de son €quipe de travail, de cornger ses failles et ses faiblesses.
Remettre son bilan 3 Fenscignante,

« Discuter de son bilan avec 'enseignanie, faire valider les moyens proposés pour s'améliorer
et recevolr ses recommandations.

CONDITIONS D'ENCADREMENT

Maodule 3

= Mctire & la disposition des €leves e matériel nécessaire 3 la réalisation des activités.

= S'assurer de la disponibilité au moment opportun d’une ou de deux personnes agées ainsi
que d'un¢ personne-ressource spécialisée dans I'approche au mourant.

« Regrouper les €leves en fonction de Iactivité et de fagon a favoriser les discussions.

(2 suivre)
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OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE SITUATION (suite)

* Déterminer a I'avance 1a durée des activités et s’y conformer en tout temps.

= Fournir le soutien et l'encadrement appropriés au iravail individuel et au travail en
SOUS-groupe.

= Diriger les activités de groupe et en définir clairement les régles de déroulement.

» Susciter I'expression individuelle de toutes les personnes et limiter les interventions, 81l y
a lieu.

= S'assurer que les échanges et les discussions demeurent uniquement des activités
d’apprentissage ¢t ne s¢ transforment en aucun temps en activités a caractére thérapeutigue.

= S'assurer que les activités se déroulent dans le respect de la personne,
= Sassurer, §°11 y a lieu, d'une bonne répartition des ages et des sexes dans les sous-groupes.

= Démontrer une attitude favorisant Pouverture chez les éléves et s'efforcer d’alléger le climat
entourant les prises de conscience

= Préparer une liste destinée A aider I'éléve dans son auto-évaluation.

CRITERES DE PARTICIPATION

PHASE 1: = Assiste A la présentation de la vidéo.

= Intervient dans la discussion en sous-groupe e€n rapportant des obscrvations relativement an
contenu de la vidéo et en fournissant un exemple tiré de ses expériences personnelles.

* Participe d¢ fagon active au moment de la discussion de groupe en exprimant ses réactions
par rapport a la normalité et aux €carts possibles dans l¢ développement de Penfant.

PHASE 2: = Note un fait saillant concernant chacun des thémes indiqués dans I'objectif.
* Participe de fagon active 3 la discussion de groupe.
= Joue un réle dans la présentation du scénario €1aborc par le sous-groupe.

PHASE 3: = Participe 4 la discussion en sous-groupe et prend des notes.

» Apporte des exemples de facteurs ou d’événements pouvant avoir une infleence sur le
cheminement de la vie adulte.

PHASE 4: = Soumet des questions reliées aux thémes indiqués dans 'objectif.

= Manifeste du respect envers la (Ies) personne(s) invitée(s) ¢t de I'intérét pour les propos tenus.
» Produit un texte reflétant sa vision de la personne 4gée.

= Assiste 3 ]a causerie, ’clforce d’en saisir I'importance et manifeste une attitude de respect.

PHASE 5: = Accepte de faire un bilan honnétce de son développement personnel.
» Tente de cerner ses forces et ses faiblesses en utilisant Ja liste fournie.
= Tente de donner des exemples concrets de moyens d’utiliser ses forces en milieu de travail.
= Propose des moyens pratiques de corriger ses failles et ses faiblesses.
= Accepte de discuter de son bilan avec I'enseignante.
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 MODULEA4: COMMUNICATION ET TRAVAIL D'EQUIPE

Code: 250433 Durée: 45 h

OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE SITUATION

INTENTION POURSUIVIE

Acqucrit la compétence nécessaire pour
communiquer en milieu de travail et travailler en équipe

én tenant comple des précisions et en participant aux activités proposées selon le plan dc mise
en situation, les conditions et Ics critéres qui suivent.

Précislons

* Connaltre Ics principes et les techniques des diverses formes dé communication.

" Connaitre les techniques d"approche particulitres aux diverses catégories de bénéficiaires.
= Connaitre les principes et les techniques de fonctionnement des groupes.

= Evaluer sa capacité de communiquer et de travailler en équipe.

PLAN DE MISE EN SITUATION

PHASE 1: Sensibilisation aux divers aspecis de la communication verbale et non verbale

* Participer 4 une mise en situation audio-visuelle dans laquelle chaque personne se

présentera a tour de réle et indiquera les raisons qui 'ont incitée 3 entreprendre la
[ormation de préposée aux bénéficiaires.

" Assister a la présentation de la vidéo tournée pendant 'excrcice précédent et prendre des
NOLES sur ses impressions de soi-méme ¢t des autres - position corporelle, port de téte,
position des bras et des mains, démarche, ton de voix, langage, regard, soutire, etc. Sc
donner uné note sur 10 et conscrver e rapport £crit d¢ ses observations.

= FParticiper 2 une mise en commun des réactions et des observations notces, et faire part
surtout de s¢s impressions de soi-méme.

PHASE 2: Famillarisation avec les principes et les techniques de base de la communication

= Assister 3 un exposé théorique portant sur les principes, les modes et les techniques de
CoOmmunication.

* Participer, en €quipe de trois, 3 un jeu de r6les permettant d’exprimer sa perception des
personncs malades ¢t dans lequel chaque personnne occupera a tour de role le fauteuil de
I'Cmetteur, du récepteur et de I'observateur-rapporteur. Noter ses observations quant 3 la
conformité entre l¢ message émis et le message rapporte, indiguer les difficultés
rencontrées dans chacun des réles ainsi que le rdle te plus facile a interpréter,

(2 sujvre)
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OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE SITUATION (suite)

« Participer 4 une discussion de groupe sur les mises en situation présentées.

« En utilisant le rapport de la phase précédente, comparer sa performance, modifier sa note
s'il y a lieu et conserver les observations notées pour utilisation uli€rieure.

PHASE 3: Familiarisation avec les techniques d’approche particuliéres aux diverses categories
de bénéflclalres

» Participer 4 une discussion de groupe portant sur les thémes suivants : écoute aclive,
appropriée dans les délais; communication respectucuse (niveau de langage, familiarite,
etc.); besoins fondamentaux de I'étre humain et réalisme a répondre aux demandes de
personnes en besoin d’aide; importance d¢ maintenir et de développer I'autonomie des
hénéficiaires: communication avec 1a famille du bénéficiaire.

» Prendre connaissance au moyen de vidéos, d'une rencontre avec une personne-ressource e
de documents des techniques d’approche particuliéres en fonction de situations tellcs que:
absence et perie d’autonomie, isolement, dépression, anxi€té, souffrance, AEressivite, état

de crise, approche de 1a mort.

= Ensous-groupe de trois, dresser, 4 partir des renseignements recucillis, une liste des aspects
de la communication verbale et non verbale 2 utiliser et  éviter en présence des situations

mentionnées plus haut,

» Participer 2 une discussion de groupe en utilisant la liste dressée, et tenter d’€tendre la
discussion aux techniques d’approche visant ultimement le maintien ou le développement
de I'autonomie chez les bénéficiaires.

PHASE 4: Mise en application des principes et des techniques de communication en milieu de
travail

- En sous-groupe de trois, préparer un jeu de roles réaliste sur une relation d’assistance liée
aux tiches du métier ¢t illustrant diverses facettes de la communication ¢n mili¢u de travail.

» Participer 4 la présentation du scénario préparé et, au moment des présentations des autres
équipes, noter les aspects positifs et négatifs de la communication (verbale ¢t non verbale)
ObSCrves.

« Participer A Ia mise en commun des observations notées et faire des Suggestions sur ce qui
aurait pu étre fait pour améliorer la communication dans chacun des groupes.

« En sous-proupe de trois, illustrer par un jeu de réles une facetie de la communication a
travers une situation imprévue susceptible de perturber le déroulement de la tdche en cours
d'accomplissement, Participer 4 la présentation de ce scénario.

« Analyser sa performance tout au long de cette phase, la comparer avec les précédentes,
modifier sa note s'il y a lieu, et conserver pour utilisation ultérieurc les notes prises au

moment de cette analyse.

PHASE 5: Mise en application des principes et des techniques de travall d'équipe

= Participer, en sous-groupe, 4 une discussion portant sur le fonctionnement d'une €quipe de
travail : avantages ¢t désavantages; role des participants; facteurs d'influence.

(4 sulvrc)

Module 4 36 Assistance aux bénéficiaires en établissement de santé




OBJECTIF QPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE SITUATION (suite)

« Participer & une mise en commun des résultats de la discussion en sous-groupe et étendre
1a discussion aux aspects sujvants ; styles de leadership; facteurs qui influencent la dynami-
que du travail de groupe; importance des relations de travall harmonieuses;, composition
d’une équipe de travail en soins infirmiers.

* Participer 4 Ia simulation d’une réunion d’équipe en milieu de travail, dans le but de se
familiariser aveg les régles de fonctionnement des groupes.

= Participer, en sous-groupe, a la création puis A la réalisation d'une mise en situation

comportant des £léments perturbateurs au sein d'une équipe de travail en établissement de
santé.

= Participer a une discussion de groupe, et indiquer ses forces et ses faiblesses en ce qui a trait
au travail d’équipe.

PHASE 6: Evaluation de sa capaclté de communiquer et de travalller en équipe

= En utilisant les rapports d'auto-Evaluation des phases précédentes, rédiger un résumé de
ses forces et de ses faiblesses en ce qui a trait 3 la communication et au travail d’équipe en
se référant a chacun des aspects suivants : qualité de I'écoute; qualité du langage; approche
géndrale et facult€ d’adaptation aux diverses situations; role et qualité de sa participation
au scin d'une équipe de travail; difficultés rencontrées et moyens sugpérés pour s’améliorer.

= Présenter ce résumé 2 'enseignante pour fins de discussion et de coévaluation.

CONDITIONS D’ENCADREMENT

= Préparer suffisamment les €léves pour leur permettre de donner leur jusie mesure au
moment de I'enregistrement de 1a vidéo.

= Fournir du soutien aux sous-groupes de travail.

» Determiner a 'avance la durée allouée aux mises €n situation ¢t 1a respecter en tout temps.

« Favoriscr la discussion par P'utilisation des techniques d’animation appropriées.
* Stimuler Pexpression individuelle.

v S'assurcr que les discussions se déroulent dans le respect d™autrui.
= Encourager "utihsation des techniques de communication 4 Pintérieur du groupe.

= S'assurer que les exemples utilisés et les situations créées soient représentatives du milieu
de travail.

= Préparer une grille destinée a faciliter A I'éléve son auto-évaluation.

CRITERES DE PARTICIPATION

PHASE 1: = Se préte de bonne grice A I'enregistrement de la vidéo.
» Rédige un rapport écrit d¢ ses observations et se donne une note.
* Acccpte d'analyser objectivement sa performance.
= Participe activement 3 la mis¢ ¢n commun.

(4 suivre)
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OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE SITUATION (suite)

PHASE 2. = Manifeste de U'intérét pour la communication.

= Participe aux mises en situation,
« Participe activement aux discussions.

s Manifesie du sérieux dans ’'auto-évaluation.

PHASE 3: = Participe activement aux diverses activités.
» Manifeste de I'intérét pour les divers thémes abordés.
= S'efforce de relier a4 chacune des situations les techniques d’approche appropriées.

PHASE 4 : = Joue un rdle actif dans les activiiés.
« Sefforce d'adopter un comportement approprié A la situation dassistance simulée.
« Faijt part des observations notées et suggére des moyens d’améliorer la communication,
» Accepte d’assurer le suivi de son auto-€valuation.

PHASE 5: = Participe activement aux activiiés,

 S'efforce de comprendre son role en tant qu'individu au sein d'une £quipe.
= S'efforce de cerner le réle de la personne préposée aux hénéficiaires dans I'égquipe soignante.

= Participe activement a la création et a la réalisation de 1a mise en situation.
« Manifeste du sérienx dans son auto-évaluation.

PHASE 6: = Fait un examen sérieux et objectif de sa capacité de communiquer et de travailler en éguipe.
= Produit un résumd réaliste ¢t cohérent avec Ies évaluations antérieures.
= Accepte de discuter de son auto-Cvaluation avec 'enscignantc.,

Mﬂdulﬂ 4 a8 Assistance aux bénéficiaires en établissement de santé




30 h

Durée :

OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE COMPORTEMENT

COMPORTEMENT ATTENDU

Pour démontrer sa compétence, I'éléve doit

appliquer des notions sur les maladies les plus courantes
selon les conditions, les critéres et les précisions qui suivent.

CONDITIONS D'EVALUATION

= Au moyen d’études de cas et de mises en sitnation.
= En se limitant aux maladies les plus courantes.

CRITERES GENERAUX DE PERFORMANCE

= Utilisation de la terminologie appropriée.

= Justesse des désignations.

PRECISIONS SUR LE
COMPORTEMENT ATTENDU

A. Relier des observations et des précautions
aux maladies du systéme locomoteur.

B. Relier des observations ¢t des précautions
aux maladies du sysiéme nerveux.
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CRITERES PARTICULIERS DE
PERFORMANCE

Désignation ou reconnaissance des observations
a famwre ¢n présence de maladies de chacun des
groupes suivants :

= inflammatoires:

* traumatiques;

" tumorales.

Désignation ou reconnaissance des précautions A

prendre au moment de I'exécution des soins en
fonction des maladies de chacun des groupes.

Désignation ou reconnaissance des observations
a faire en présence de maladics du systd®me ner-
VEUX.,

Désignation ou reconnaissance des précautions
prendre au moment de 'exécution des soins en
fonction des diverses maladies,

(2 suivre)
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OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE COMPORTEMENT (suite)

PRECISIONS SUR LE
COMPORTEMENT ATTENDU

C. Rclier des observations et des précautions
aux maladies des systémes cardiague et

respiratoire.

D. Relier des observations et des précautions
aux maladies du systéme digestif,

E. Relier des observations et des précautions
aux maladies des systémes génital ¢t urinaire.

F. Rehlier des observations et des précautions

aux maladies de la peau et des organes des
SEns .

Module 5

CRITERES PARTICULIERS DE
PERFORMANCE

Désignation ou reconnaissance des observations
a faire en présence de maladics des systéme Car-
diaque et respiratoire,

Désignation on reconnaissance des précautions a
prendre au moment de l'exécution des soins en

fonction des diverses maladies.

Désignation ou reconnaissance des observations
3 faire en présence de maladics du systéme diges-
Lif.

Désignation ou reconnaissance des précautions a

prendre an moment de l'exeécution des somns on
fonction des diverses maladies.

Désignation ou reconnaissance des obscrvations

a faire en présence de maladies des systémes
génital et urinaire.

DXésignation ou reconnaissance des précautions a
prendre au moment de I'exCcution des s0ins €n
fonction des diverses maladies.

Désignation ou reconnaissance des observations
a faire en présence de maladies de la peau et des

organes des sens.

Désignation ou reconnaissance des précautions 2
prendre av moment de I'exécution des soins en
fonction des diverses maladies.
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OBJECTIFS OPERATIONNELS DE SECOND NIVEAU

L’ELEVE DOIT MAITRISER LES SAYOIRS, SAVOIR-FAIRE, SAVOIR-PERCEVOIR OU SAVOIR.ETRE JUGES

PREALABLES AUX APPRENTISSAGES DIRECTEMENT REQUIS POUR L’'ATTEINTE DE L'OBJECTIF DE FPREMIER,
NIVEALU, TELS QUE :

Avant de procéder 4 I'ensemble des apprentissages

1. Définir le concept de santé globale et celui de maladie.

Indiquer les principales fonctions de chacun des syst2mes de I'organisme.
Reconnaitre les différentes régions corporelles.

Reconnaitre les principaux types de mouvement.

Definir les termes suivants : sensibilité, douleur, rougeur, paleur, fidvre, oedéme, prurit,
contusion, cyanose, hémorragie.

Faire ]a distinction entre un symptéme subjectif et un symptome objecti.
Keconnatire les principales abréviations utilisées dans les plans d’intervention.

o W

~ o

Avant d’apprendre & relier des observations et des précautions aux maladles du systéme
locomoteur (A) :

8. Indiquer la fonction des os, des muscles et des articulations.
9. Définir les termes suivants : spasme, courbature, arthralgie, impotence fonctionnelle.

10. Indiquer lcs conséquences de I'ostéoporose, du rhumatisme, de I'arthrite, des tumenrs et des
traumatismes du systéme locomoteur.

Avant d’apprendre & relier des observations et des precautions aux maladies du systéme
nerveux (B) -

11. Indiquer les fonctions principales du cerveau, du cervelet, dy bulbe rachidien, des méninges,
de la moelle épinitre et des nerfs,

12, Deéfinir lcs termes suivants : céphalée, aphasie, ataxie, déficit cognitif, paralysie.

13. Indiquer les conséquences dc I'épilepsie, de I'encéphalite, de I"accident cerébro-vasculaire, de
la sclérose en plaqucs, de la maladic 4’ Alzheimer, de la maladie de Parkinson ct des tumenrs.

14. Faire )a distinction entre la psychose ¢t 1a névrose.

Avant d’apprendre & relier des observations et des précautions aux maladies des systemes
cardlaque et respirateire (C)

15. Indiquer la fonction des principales composantes dcs systémes cardiaque et respiratoire,
16. Définir les termes suivants : toux, expectoration, apnée, dyspnée.

17. Indiquer les conséquences des maladies les plus courantes des systemes respiratoire et
cardiaque.

(4 suivre)
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OBJECTIFS OPERATIONNELS DE SECOND NIVEAU (suite)

L'ELEVE DOIT MAITRISER LES SAVOIRS, SAVOIR-FAIRE, SAVOIR-PERCEVOIR OU SAVOIR-ETRE JUGES
PREALABLES AUX APPRENTISSAGES DIRECTEMENT REQUIS POUR L'ATTEINTE DE L'ORJECTIF DE FPREMIER
NIVEAU, TELS QUE :

Avant d'apprendre A relier des observations et des précautions aux maladles du aystéme
digestif (D) :

18. Indiquer le r8le des principales composantes du systeme digestif.
19, Définir les termes suivants ; constipation, diarrhée, vomissement, dyspepsie, anorexie, IClere.

20. Indiquer les conséquences des maladies suivantes : gastro-entérite, ulcere gastro-intestinal,
appendicite, péritonite, herni¢, hépatite, diabete, tumeurs,

Avant d’apprendre & reller des observations et des précautions aux maladles des systemes
génital et urinaire (E) :

21. Indiquer le role du rein, de la vessie, de 'urétre, de I'uretére, du vagin, des organes externes,
des testicules ¢t de 1a prostate.

22. Définir les termes suivants ; miction, rétention urinaire, incontineénce.

23. Indiquer les conséquences de la lithiase urinaire, de 1a ptose des organes génitaux féminins ¢t
de la vessic ainsi que des tumeurs,

24. Reconnaitre lcs conséquences des principales maladies transmises sexuellement.

Avant d'apprendre A relier des observations et des précautions aux maladies de la peau et
des organes des sens (F) -

25, Décrire sommairement I¢s cing sens et leur fonction principale.
26. Reconnaitre les différentes couches de la peau.

27. Reconnaitre les caractéristiques d'un¢ peau saine.
28. Reconnaitre les sighcs précurseurs d'un ulcére de pression.

29. Indiquer les conséquences du glaucome, de la cataracte, de Totite, de la labyrinthite et de la
sinusite.
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Code: 250453 Durée: 45h

OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE COMPORTEMENT

COMPORTEMENT ATTENDU

Four démontrer sa compétence, I'éléve doit

appliquer des principes et des techniques de déplacement sécuritnire des bénéficiaires
sclon les conditions, les critéres et les précisions qui suivent.

CONDITIONS D’EVALUATION

* Individuellement ou avec la participation d’une autre personne, selon 1’action 4 accomplir.
* Au moyen de mises en situation.

* Sur des sujets jouant le réle de bénéficiaires.
= A I'aide du matériel approprié.

CRITERES GENERAUX DE PERFORMANCE

= Bien-fondé et clarté des explications fournies pour chacune des manoeuvres A exécuter.
* Respect intégral des technigues,

= Respect des régles d’hygidne et de sécurité.
* Pertinence des moyens utilisés en vue d’obtenir la collaboration du sujet.

PRECISIONS SUR LE CRITERES PARTICULIERS DE

COMPORTEMENT ATTENDU PERFORMANCE

A. Relier des techniques de déplacement 4 des — Choix appropri€ de la technique en fonction :
situations particuliéres. » del'¢tat et des besoins du sujet;

* de lI'espace disponible;
* de I'action 2 accomplir,

— Choix appropri¢ du matériel en fonction de la
technique choisie,

(4 suivre)
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OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE COMPORTEMENT (suite)

PRECISIONS SUR LE
COMPORTEMENT ATTENDU

B. Exécuter la technique du glisser.

C. Exécuter la techniqque du rouler.

D. Exécuter la technique du tourncr-pivoter.

E. Exécuter lcs technigues du remonter sans
alése et du remonter avec alése.

F. Exécuter Ia technique du remonter dans la
chaise roulante.

Module 6

CRITERES PARTICULIERS DE
PERFORMANCE

Fosition appropriée du lit et des cités de lit.
Position appropriée du dos et des jambes au mo-

ment de la préparation et de Pexécution du
mouvement.

Endroit appropri€ 4¢c la prisc.
Prise douce, enveloppante et solide.

Moment approprié€ du mouvement,
Utilisation du lit comme contrepoids.

Position appropriée du lit et des co1€s de lit.
Position appropriée du sujet.

Position appropri¢e de I'exécutante au moment
de la prise.

Exécution dn mouvement par transfert de poids.

Position appropriée du lit et des oftés de lit.
Endroit approprié de la prise.

Exécution du mouvement par transfert de poids.
Absence de torsion de la colonne.

Recours a un autre membre de I'équipe soignante.,
Position appropri¢e du lit, des cO1€s de lit et de
I'oretller.

Endroit appropri€ de la prisc avec ou sans aleése,
Position appropriée des jambes du sujel.
Entente préalable sur le moment du mouvement.
Coordination du transfert de poids.

Utilisation du lit comme contrepoids.

Position appropriée des jambes et du tronc du

sujct.
Position appropriée de I'exécutante au moment

de la prise.

Utilisation de la chaise comme contrepoids au
moment du mouvement.

(2 suivrc)
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OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE COMPORTEMENT (suite)

PRECISIONS SUR LE
COMPORTEMENT ATTENDU

(7. Exécutcr le transfert de la chaise roulante an

lit ou au fautenil au moyen de la technique du
contre-assis.

H. Exécuter la technique de transfert du lit 2 1a
chaise roulanie 3 deux.

. Utiliset un léve-personne.

J.  Utiliser une planche de transfert.

K. Aider une personne semi-autonome 3 s¢ dé-
placcr sans I'aide dun appareil.

L. Aider une personne semi-antonome A se dé-
placcr 4 'aide d'un apparell.
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CRITERES PARTICULIERS DE
PERFORMANCE

Position appropriée de la chaise roulante et ap-
plication du frein.

Position appropriée des bras du sujet,
Utilisation de la chaise ou du sujet comme con-
trepoids selon le temps du mouvement.

Mouvement des pieds appropri€ a 1a situation au
moment du déplacement parallele.

Position appropriée du lit et des c6tés de it.

Position approprice de la chaise roulante.
Fosition appropriée pour Pexécution du mouve-
ment par transfert de poids.

Recours a une autre personne de I'équipe
soignante.

Installation adéquate du si¢ge du 1éve-personne,
Prise des précautions relatives aux élingues.
Vitesse appropriée du déplacement.

Explications propres 3 rassurer le sujet au mo-
ment du déplacement.

Exécution lente de la manoeuvre de descente.

Installation appropriée de la planche.

Prisc des précautions nécessaires pour assurer
I"¢quilibre de la charge.

Prise enveloppante et solide.

Position appropriée de I'aidantce ou de P'aidant.
Exécution appropriée de 1a manoeuvre destinée A
amortir le choc lorsqu’il y a chute.

Ajustement adéquat de 'appareil en fonction de
la taille du sujet.

Pertinence des explications relatives 4 1a position
du corps et des membres.
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OBJECTIFS OPERATIONNELS DE SECOND NIVEAU

L’ELEVE DOIT MAITRISER LES SAVOIRS, SAVOIR-FAIRE, SAVOIR-PERCEVOIR OU SAVOIR-ETRE JUGES
PREALABLES AUX APPRENTISSAGES DIRECTEMENT REQUIS POUR L’ATTEINTE DE L'OBJECTIF DE PREMIER
NIVEAU, TELS QUE :

Avant d’apprendre a procéder a I'ensemble des appremtissages :

1. Rappcler e réle des différenics composantes de la colonne vertébrale : vertdbres, disques
interveriébraux, ligaments, muscles, nerfs.

2. Indiquer les facteurs susceptibles de causer des maux de dos.

3. Défimir 1es termes suivants © mécanique corporelle, ligne de gravité, base de sustentation,
contrepoids, transfert de poids.

4. Décrire les trois phases du principe de déplacement sécuritaire © préparation, prise, mouve-
ment.

3. Désigner les contre-indications a M'utilisation des diverses techniques.
6. Justifier la période de réchauffement préalable a 'exécution des techniques de déplacement.

7. Indiquer les points A expliquer 3 la personne 3 déplacer en vue de la sécuriser et d’obtenir sa
collaboration.

8. Décrire le maténel utilisé pour les déplacements et son utilisation.
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Code: 250461 Durée : 15 h

OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE SITUATION

INTENTION POURSUIVIE

Acqudrir la compétence nécessaire pour
appliquer les régles de Péthique professionnelle

€n 1enant compie des précisions et en participaiit aux activités proposées selon le plan de mise
en situation, les conditions et Ics critéres qui suivent.

Précisions
* Connaitre les lois touchant la pratique du métier.

» Connaitre les exigences du métier ¢n matiére de comportements professionnels.
» Evaluer scs attitudes au regard des comportements professionnels.

PLAN DE MISE EN SITUATION

PHASE 1. Senslibllisation aux législations touchant Ia pratique du métier

* Prendre connaissance, au moyen d’une recherche en sOus-groupe, des aspects qui touchent
lc personncl en soins infirmicrs dans les lois suivantes : Loi sur la santé et les services sociauy,
L.R.Q., chapitre $-5; Charte des droits et libertés de ln personne, L.R.Q., chapitre C-12; Loi
sur ia protection du malade mental, L.R.Q)., chapitre P-41; Loi assurant l'exercice des droits

des personnes handicapées, L.R.Q., cha pitre E-20.1; Loi sur la protection de la Jeunesse,
L.R.Q., chapitre P-34.1. Prendre¢ des notes.

» Participer 3 des discussions de groupe sur les obligations découlant de ces lois et sur les

consequences de manquements 3 ces obligations pour les personnes préposées aux
bénéficiaires.

PHASE 2: Famillarisation avec les comportements professionnels & adopter dans Fexercice du
métier

" Ensous-groupe, dresser unc liste des comportements professionnels 3 adopter relativement
aux valeurs et au respect des bénéficiaires ainsi qu'aux régles de la confidentialité prescrites
dans les ¢tablissements de santé.

* Toujours ¢n sous-groupe, discuter des exigences du protocole (convenances, régles de
préscentation, langage, tenue vestimentaire, ctc.) liées a I'exercice du métier.

“ FParticiper A des discussions de groupe portant sur les qualités professionnelles et les régles
du protocole li€es 3 'exercice du métier ainsi qu'a leur impact sur le bien-étre des
benéficiaires, le bon fonctionnement de I'établissement et sa vie professionnelle.

(A suivre)
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OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE SITUATION (suite)

= Assister 4 1a préscntation de vidéos ou 3 une conférence ayant pour theme les aspects
moraux et religieux auxquels le personnel en soins infirmiers peut €tre confronte dans
exercice de ses fonctions ; euthanasie, acharnement thérapeutique, avortement, suicide,
testament biologique, etc. Noter se5 impressions.

» Participer 3 une mise en commun des réflexions suscitées par la vidéo et €endrc la
discussion aux comportements professionnels a adopter dans diverses situations reliées aux
problémes souleves.

PHASE 3: Evaluation de ses aptitudes en ce qul a tralt aux comportements professionnels

« En vous référant aux discussions el aux notes prises au cours des activités précédentcs,
dresser une liste des comportements professionnels qui semblent les plus faciles et ceux qui
semblent lcs plus difficiles 4 adopter. Indiquer les mesures qui pourraient £tre prises des
maintenant pour améliorer les faiblesses détectées. Remettre cette liste a 'enscignante.

- Discuter des conclusions de I'analyse avec I'enseignante.

CONDITIONS D’ENCADREMENT

» Créer un climat favorisant la réflcxion.

- Assurer la disponibilité de 1a documentation nécessaire 3 la réalisation des activités,

« Diriger la recherche des sous-groupcs de travail, de fagon a la limiter aux sujets pertinents.
= Encourager la discussion et la liberté d’expression de chaque £leve.

» Faciliter I'apprentissage par I'apport d’exemples simples ¢t concrets.

« S’assurer que les discussions se déroulent dans le respect des opinions et des valeurs de
chaquc €leve.

» Soutenir la motivation des éléves dans leur cheminement vers une amélioration de leurs
faiblesses.

CRITERES DE PARTICIPATION

PHASE 1: = Prend note des aspcets de chacune des lois touchant le personnel en soins infirmiers.
= Sexprime durant Ics discussions de groupe.
= S$’assure de bien comprendre les conséquences possibles de manquements aux dIverses lois.

PHASE 2: = Participe 4 la rédaction de ]a liste demandCe,
» Participe activement aux discussions.
« S'exprime sur lcs comportements professionnels et les regles du protocole.
= Manifestc de I'intérét au cours des présentations et prend des noles.
= S’cxprime pendant la mise en commun,
« Manifeste du respect pour les opinions et les valeurs d'autru.

PHASE 3: = Effectue avec sérieux et objectivité 'analyse demandce.

= Accepte de discuter avec 'enscignante des conclusions de son auto-évaluation et des moyens
de s’améhorer.
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OBJECTIFS OPERATIONNELS DE SECOND NIVEAU

L’ELEVE DOIT MA{TRISER LES SAVOIRS, SAVOIR-FAIRE, SAVOIR-PERCEVOIR OU SAVOIR-ETRE JUGES

PREALABLES AUX APPRENTISSAGES DIRECTEMENT REQUIS FOUR I’ ATTEINTE DE L'OBJIECTIF DE PREMIER
NIVEAU, TELS QUE :

Avant d’entreprendre les activités de 1g phase 1, «Senslbliisation aux législations touchant
la pratique du métlers :

1. Faire la distinction entre une 1oi, un décret, un réglement et un code.

2. Detinir la responsabilité professionnelle et 1a responsabilité civile,

3. Faire la distinction entre un code de deontologie et un code d’éthique professionnelle.
4

- Comparer la fonction des préposécs aux bénéficiaires et celles des autres corps d'cmploi en
S0Ins infirmiers, en ¢ qui a trait A la responsabilité professionnelie,

3. Expliquer importance de rapporter tout accident syrvenu 2 un bénéficiaire ct indiquer la
procédure A suivre.
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Code: 250475

ED ENTR ETIEN

OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE COMPORTEMENT

COMPORTEMENT ATTENDU

Pour démontrer sa compétence, I'éléve doit

appliquer des principes et des techniquoes de soins et d’entretien
selon les conditions, les critéres et les précisions qui suivent.

CONDITIONS D’EVALUATION

= Aumoycn de mises en sitealion.

" Individuellement ou en équipe selon I'action 3 accomplir.
= Sur un mannequin ou sur un sujet jouant le réle de bénéficiaire.

= ATlaide du matériel APProprié,

CRITERES GENERAUX DE PERFORMANCE

" Bien-fond€ des explications fournics en fonction de chacune des techniques.
* Respect des étapes de la méthode générale d’exécution.

* Respect des régles d’hygiéne, d’asepsic et de sécurijté,

= Respect des techniques de déplacement sécuritaire.

“ Respect des régles de I'éthique professionnelle.

» Respcect des principes de la communication ¢t du travail d’équipe.

PRECISIONS SUR LE
COMPORTEMENT ATTENDU

A. Utiliser des procédés d’hygiéne ¢t d’asepsie.

Assistance aux bénéficiaires en établissement de santé
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CRITERES PARTICULIERS DE
PERFORMANCE

— Exécution corrccte des procédés suivants ¢
* lavage des mains;

= mise et enlévement des pants, de la blouse et
du masque;

» élimination du matériel contaminé.

(2 suivre)
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OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE COMPORTEMENT (suite)

PRECISIONS SUR LE CRITERES PARTICULIERS DE
COMPORTEMENT ATTENDU PERFORMANCE

B. Exécuter les techniques relatives au lit. — Exécution correcte des techniques sulvantes :
= lit Quvert;
= it fermé;
= it oCccupe;
» lit d’opéré.
— Installation correcte du matelas coquille.
— Ajustement du lit aux diverses positions.

C. Dispenser des soins d’hygiéne et de bien-Ctre. — Exécution correcte des techniques suivanies .
= toilette complete au lit;

= bain 2 la baignoire;
= tojlette partielle au lit ou au lavabo;
» 350in des ongles;
= soin des proth&ses et des orthéses.
— Prise des précautions approprices a chacune des

techniques.
- HExécution correcte de la friction.

— Installation appropriéc du sujet au lit ou au
fauteuil en fonction de I'état simulé.

D. Exécuter des tiches li€es A "habillement. — Choixdes vétements appropriés en fonction d'une
situwation donnée.
- Exécution correcte des techniques d’habillage et

de déshabillage en fonction d'une situation
donnée.
— Assistance appropriée a 'érat simulé.

E. Exécuterdes taches lides a 'alimentation ¢t a — Installation adéquate du sujet,
I'hydratation. — Vérification du contenu du plateau.
— Respect de la technique d’alimentation.
~ Exactitude du dosage des ingesta.

— Uilisation adéquate du pise-personne.

(2 suivre)
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OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU

DE COMPORTEMENT (suite)
PRECISIONS SUR LE CRITERES PARTICULIERS DE
COMPORTEMENT ATTENDU PERFORMANCE
F. Ex¢cuter des tiches lices A I'élimination. — Désignation de moyens propres A favoriser
I'€limination.

— Ultilisation adéquate du matériel suivant :
= culotte d'incontinence;
= condom urinaire;
= 1oileres,
= chaise d'aisances;
= bassin de lit;
= urinal.
— Exactitude du dosage des excreta.

(r. Utiliser des moyens de contention. — Respect des principes et des technigues
d’utilisation.

H. Participer A I'exécution de soins post- — Respect de la technique d’exécution.
mortem.

. Participer 3 l'installation, A l'entretien et A - Installation adéquate du matériel de traction et
I'inventaire du matériel. des accessoires.

— Vérification adéquate du matériel et de

I'équipement en fonction de ses responsabilités.
— Exécution des ajustements requis en fonction des

données techniques.

— Choix approprié des produits e¢n fonction du
matériel 3 nettoyer.

~ Respect des techniques de nettoyage, de
désinfection et de stérilisation,

— Préparation adéquate de la chambre en vue de
I"accueil d’un bénéficiaire.

- Evaluation correcte des quantités de matériel a
commander en fonction des quotas.

~ Respect de la procédure en ¢e qui a trait aux
formulaires de demandes d’achat,

— Vérification adéquate du matériel regu.
— Rangement approprié du matériel.
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OBJECTIFS QPERATIONNELS DE SECOND NIVEAU

L’ELEVE DOIT MAITRISER LES SAVOIRS, SAVOIR.FAIRE, SAVOIR-PERCEVOIR OU SAVOIR-ETRE JUGES
PREALABLFS AUX APPRENTISSAGES DIRECTEMENT REQUIS POUR L’ATTEINTE DE L’OBJECTIF DE PREMIER
NIVEAU, TELS QUE :

Avant d’apprendre a utiliser des procédés d’hygiéne et d’asepsle (A) :

1. Rappeler 1a distinction entre les différentes techniques d’isolement.
2. Reconnaitre 1cs symboles du matériel siérile et de 1a technique d'isolement.
3. Indiquer les situations qui nécessitent le port des gants, de 1a blouse et du masque.

Avant d’apprendre A exécuter les techniques relatives au lit (B) ;

4. Décrire les différentes sories de lit.
2. Reconnaitre le matériel nécessaire pour faire un lit.

6. Indiquer Ic r8le du matelas coquille.

Avant d’apprendre A dispenser des soins d’hygiéne et de bien-étre (C) :

7. Indiquer les observations 2 fairc durant I'exécution du bain et des autres $0ins personnels.
8. Décrire les mesures de sécurité particuliéres aux soins d’hygiéne.
9. Décrire Ies s0ins d’hygiéne de 1a bouche, des cheveux et des ongles.

10. Décrire les soins des protheses ¢t orthéses les plus courantes.

11. Préciser les principales causes d'inconfort chez les bénéficiaires.

12. DEcrire la position fonctionnelle.

13. Reconnaitre e matériel utilisé pour maintenir un sujet en position fonctionnelle.

14. Décrire les positions suivantes : décubitus, assise, semi-assise, déclive.

15. Enumérer des facteurs gui prédisposent au sommeil.

Avant d’apprendre a exécuter des tiches liées A I'hablllement (D) :

16. Décrire les difficultés reliées A 'habillage et au déshabillage des bénéficiaires.
17. Indiquer les aspects a considérer au moment du choix des vétements du bénéficiaire.

18. Indiquer les sortes de tissus les plus susceptibles de favoriser la transpiration et P'irritation de
la peau.

19. Indiquer les précautions A prendre lors de I'habillage et du déshabillage en fonction des
probiémes le plus couramment rencontrés et du respect de I'autonomic du bénéficiaire.

20. Décrire les différentes fagons de marquer les vétements.

(A suivre)
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OBJECTIFS QPERATIONNELS DE SECOND NIVEAU (suite)

L’ELEVE DOIT MAITRISER LES SAVOIRS, SAVOIR-FAIRE, SAVOIR-PERCEVOIR OU SAVOIR-ETRE JUGES
PREALABLES AUX APPRENTISSAGES DIRECTEMENT REQUIS POUR L'ATTEINTE DE L'OBIECTIF DE PREMIER
NIVEAU, TELS QUE :

Avant d’apprendre a exécuter des thches liées 3 'alimentation et & I'hydratation (E) :

21. Décrire sommairement le réle biologique de 'ean,

22. Distinguer les dietes suivanics : absolue, liquide, 1égére, molle, hypocalorique, hyposodée,
hypolipidique, diabétique.

23. Comparer les différentes mesures de masse utilisées en alimentanion et en indiquer les
abrévialions.

24, Comparer les différentes mesures de capacité utilisées pour le dosage des ingesta ¢t en
indiquer les abréviations.

25. Décrire les régles de sécurité relatives A 'alimentation et A 'hydratation dcs bénéficiaires.

Avant d'apprendre a exécuter des taches liées a I'élimination (F) :

26. Décrire sommairement les mécanismes de la miction et de la défécation.
27. Indiquer des moyens propres A assurer I'élimination.

28, Exphiquer I'importance de respecter les consignes d'un plan de rééducation.
29. Indiquer les observations a noter relativement aux ¢xcreta.
30. Indiquer les mesures de sécurité relatives a I'élimination.

Avant d’apprendre a utilizer des moyens de contention (G) :

31. Résumer Ic protocole relatif a I'utilisation de moyens de contention.

32. Décrire les différents moyens de contention ainsi quc les conditions de leur utilisation.

33. Relier a la circulation sanguine les précautions relatives a I'utilisation de moyens de conten-
Hon.

Avant d'apprendre a participer a I'exécution de soins post-mortem (H) :

3. Deéfinir les termes sulvants @ autopsie, coroner, Haceul, motgue,

Avant d’apprendre A participer 4 I'Installation, A I'entretien et A I'inventaire du matériel (1) :

35. Reconnaitre lcs solutions désinfectantes généralement utilisées pour le nettoyage du matériel
et indiquer les précautions lides A leur utilisation.
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OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE SITUATION

INTENTION POURSUIVIE

Acquérir Ja compétence nécessaire pour
appliquer les mesures de prévention relatives A Ia santé€ et a la sécorité du travail

€n 1enant compie des précisions et en participant aux activités proposées selon le plan de mise
én situation, les conditions et les ¢ritéres qui suivent,

Précisions

* Connaitre les aspects de la Loi sur la santé et la sécurité du travail qui s’appliquent aux
personnes travaillant dans le secteur de la santé.

= Connaitre les dangers et les mesures de prévention 1iés 2 la pratique du métier.
» Connaitre la procédurc a suivre en ¢as d’incendie.
» Evaluer ses comportements par rapport A la prevention.

PLAN DE MISE EN SITUATION

PHASE 1; Sensibllisation a la Lol sur la santé et |a sécurité du travall

= A l'aide de documents de référence, dresser en sous-groupe une liste des aspects de la Loi

sur la santé et la sécurité du rravail pertinents quant A ’exercice du métier de préposée aux
bénéficiaires.

» Participer A des discussions de groupe sur les aspects de 1a santé et de la sécurité du travail
souleves durant I'activité en sous-groupe.

* Préparer une rencontre avec un spécialiste de la prévention en élaborant en groupe un
questionnaire portant sur les aspecis de la loi touchant les travailleurs en soins infirmiers.

= Participer A la rencontre et, par la suite, rédiger un rapport écrit comportant un commen-

taire sur la rencontre et précisant les nouveautés apprises. Présenter ce rapport a
I'enseignante.

(4 survre)

Assistance aux bénéficiaires en &tablissement de santé 57 Module 9




PHASE 2 :

PHASE 3 :

PHASE 4 ;

Module 9

OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU

DE SITUATION (suite)

Familiarisation avec les risques Inhérents a la pratique du métler etleurs conséquences

» Effectuer, en sous-groupe, une recherche permettant de déterminer des facteurs de risques

inhérents A la pratique du métier dans chacune des catégories suivantes : chimique,
binlogique, physique, mécanique, biomécanique, psychosociale; de reconnaitre les codes
d'identification des dangers présents dans les établissement de sant€. Prendre des notes.
Toujours en sous-groupe, identificr les risques particuliers a certaines unit€s de soins telles
que : salle d’opération, unité d’hémodialyse, soins intensifs, services d'argence, de
psychiatric, d’oncologie, de pédiatric, d'obstétrique. Pendre des notes.

Assister a la présentation de deux vidéns, une sur les maux de dos et une auire sur 1a
réadaptation faisant suite 3 un accident professionnel. Prendre des notes.

A r'aide des notes prises tout au long de I'activité, participer A des discussions de groupe
sur les risques inhérents a Ia pratique duw métier, sur les mesures de prévention qui relévent
de I'employeur ¢t celles qui relevent de Pemployée ainsi que sur les conséquences des
maladies professionnelles au point de vue individuel, familial et social,

Familiarisation avec la procédure relative aux incendies en établissement de santé

= Assister 3 une présentation faite par une personne-ressource €t portant sur Ics aspects

suivants : causes d'incendie en établissement de santé; moyens de CIrconscrire un incendie;
procédure a suivre ¢n cas dincendie,

En équipe de deux, visiter I'établissement scolaire en essayant de détecter des risqucs
d'incendie et de relever les moyens utilisés pour améliorer la sécurité contre les incendies.

Participer a des discussions de groupd sur Ies résultats de la visite ¢t suggcrer, 871l y a lieu,
des moyens d’améliorer les situations dangereuses renconirées.

A P'aide de brochures et en se référant a la procédure d’évacuation d’un établissement de
sante, discuter en groupe du transport des personnes en ¢as d'incendic,

Evaluation de ses comportements en matiére de prévention

= De facon individuelle, effectuer une prise de conscience de s¢s comportements relativement

A 1a santé et A 1a sécurité A la maison, €n voiture ¢t & I'¢cole. Noter des ¢léments relevés A
chaquc cndroit ¢t des moyens d'améliorer l1a situation. Remettre ses notes A I'cnscignante.

= Al momentopportun, présenter au groupe les résultats de sa prise de conscience, participer

aux discussions gui suivront €t répondre aux questions de I'enscignanic.

(4 suivre)
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OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE SITUATION (suite)

CONDITIONS D’)ENCADREMENT

= S'assurer de la disponibilité des documents nécessaires A la réalisation des activités.

= S'assurer a4 Uavance de la disponibilité des personnes-ressources invitées au moment
déterminé par l'activité.

= Prévenir a I'avance les personncs touchées par la présence des €léves dans les corridors et
du but visé par I'activité,

= S'assurer que les sous-groupes de travail soient formés A I'avance.

v Deélmiter A 'avance la durée de chacung des activités €1 ¢n informer les éléves.
= Fournir le soutien appropri¢ au cours des activités en sous-groupe.

CRITERES DE PARTICIPATION

PHAGE 1: +« Recueille des données sur les différents aspects de 1a Loi sur la santé et la sécurité du mravail.

= Participe activement aux discussions.
= Participe activement 2 la préparation de 1a rencontre.
* Produit un résumé de |a rencontre.

PHASE 2: = Participe activement 4 Ia recherche.

= Participe activement aux discussions.
= Manifeste de I'intérét pour les vidéos présentées.

PHASE 3: = Manifeste de I'intérét pour la présentation et prend des notes.

= Participe activement a I'activité.
= Participe activement aux discussions.

PHASE 4: = Remet le travail individuel demandé.

= Participe activement aux discussions.
= Manifeste de Pintérét au cours des préscntations.
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Code: 250507 Durée : 105 h

OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE SITUATION

INTENTION POURSUIVIE

Acquérir 1a compéience nécessaire pour
dispenser des soins en centre d’héberpement et de soins de longoe durée

¢n tenant compte des précsions €t en participant aux activités proposées selon le plan de mise
¢n situation, les conditions ¢t 1es critéres qui suivent.

Précisions

» Connaitre 'organisation physique du centre et de Munité de so1ins.
= {Connaitre le fonctionnement de 1'unité de soIns.

v Dispenscrdces soins 3 des bénéficiaires dont Ic degré d"autonomie physique et mentale varie.

= Evaluer sa capacité de travailler au sein d'une équipe de soins en centre d’hébergement et
de s01ins de longue durée.

PLAN DE MISE EN SITUATION

FHASE 1: Orlentation sur les lleux de travail

= Participer & une rencontre d’accueil et prendre connaissance de 'organisation physique, de
la philosophic ¢t des politiques de I'établissement.

» Participer a une rencontre avec les membres de I'équipe soignante, prendre connaissance
du role et des responsabilités de chague personne et faire connaissance avec 1es personnes

affcctécs au jumelage.

* Avec une des personnes affectées an jumelage, la personne responsable de 'unit€ et

I'enseignanie, eliectuer unce visite de 'unité de soins, de fagon A avoir un apercu des
caractéristiques de Ia clientele.

» Participer, en présence de 'enseignante, 4 une rencontre avec les personnes affectées au
jumelage dans le but de les informer des aspects qui devront étre évalués au cours du stage.
LItiliser a ¢ette fin la grille de suivi préparée préalablement par l'enseignante.

PHASE 2:  Inttlation au travall auprés de personnes agées semi-autonomes

= Prendre connaissance de Ia tiche en situation concréte, én accompagnant la personne
aftectée au jumelage tout au long d’une journée de travail.

(4 suivre)
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PHASE 3 .

Maodule 10

OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU

DE SITUATION (suite)

Participer a une rencontre avec la personne responsable de ['unité, 1a personne affectée au
jumelage et enseignante dans le but de leur faire part de ses premiéres impressions du
travail aupres des personnes gécs.

Prendre connaissance des directives du plan d’accompagnement des bénéficiaires dont la
personne affectée au jumelage a la charge et collaborer avec cette derniére 4 la planification
des so1ns.

Discutcr, avee la personne affectée au jumelage et la personne responsable de I'équipe de

soins, du choix du bénéficiaire A assister de fagon particuliére durant la premiére scmaine
de stage.

Assister dans les activités de la vie quotidicnnc le bénéficiaire choisi, tout en augmentant
quotidiennement sa participation 4 I'ensemble des t4ches de la personne affectée au
jumelage.

Reéaliser avec le bénéficiaire choisi une activité permettant d¢ mctire ¢n pratique ses
qualités d'écoute ¢t de communication.

Faire part de ses observations i la personne affectée au jumclage ¢t 4 1a personne respon-
sablc d¢ I'équipe.

Remplir quotidiennement sa grille de suivi.

Participer en compagnie de la personne affectée au jumelage 4 unc réunion de I'équipe de
soins afin de voir comment les préposées aux bénéficiaires peuvent y prendre leur place.

Rédiger son journal de bord en tenant compte des aspects suivants : les caractéristiques du
béncficiaire choisy; ses sentiments ¢t son degré d’aise par rapport a 'ensemble des person-
nes assistées; ses succes et ses difficuliés; son comportement avec les bénéficiaires, la
personne affectée au jumelage et les membres de I'équipe de s0ins; son Evaluation par
rapport a la qualit€ et au rythme d’cxceution de ses tiches; 'évolution de sa perception du
travaill aupres des personnes apgées.

Initiation au travail aupres de personnes dont la capacité fonctionnelle est atteinte de
facon importante

Kencontrer, en présence de 'enseignante, la personne affectée au jumelage pour la seconde
partic du stage ¢t lul faire part des objectits ainsi que des aspects a évaluer en utilisant 1a
grille de suivi préparée 2 cet effet.

Assister au rapport, puis collaborer avec la personne affectée au jurnelage  1a planification
de sa journée de travail. Prendre des notes.

Accompagner 1a personne désignée tout au long d'une journée de travail, I'assister dans s¢s
taches ¢t choisir avee ¢lic ¢ bénéfciaire qui sera pris en charge de fagon particuliere pouy
les deux prochains jours. Fairc approuver ¢¢ choix par la personne responsable de 'unité
et par 'enseignhante.

Dispenser au bénéficiaire choisi les soIns requis par le plan d'intervention.

Remplir quotidiennement sa grille de suivl et en discuter avec la personne affectéc au
jumclage ¢t 'enscignante. Tenr aussi a jour son journal de bord.

(4 suivre)
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OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE SITUATION (suite

PHASE 4; inmtégration progressive a I'équipe de solns.

= Discuter avec la personne atfectée au jumelage du choix de deux nowveaux beénéficiaires qui
viendront s’ajouter graduellement a 1a tiche de I'éléve stagaire.

= Assister au rapport, effectuer 1a planification des soins pour les bénéficiaires choisis et faire
approuver sa planification par la personng affectée au jumelage et par I'enseignante.

= Dispenscr aux bénéficiaires choisis les soins requis par le plan d'intervention. Participer
également A I'accomplissement des taches des préposées de 1'unité.

* Rapporter 3 1a personne affectée au jumelage et A 1a personne responsable de 'unité Ics
résultats des soins donnés et ses observations relativement aux bénéficiaires choisis.

» Remplir quotidiennement sa grille de suivi et 1a présenter sur demande A 'enseignanic,
Tenir aussi 4 jour son journal de bord.

PHASE 5: Evaluation de son expérience de stage

« Rédiger un rapport de son expérience de stage en utilisant son journal de bord, la grillc de
suivi quotidiennement remplie, les remarques des membres de P'équipe et de I'enseignante
ainsi que les éléments suivants : impression globale de son expérience (clientéle, relations
de travail, taches ¢t soins dispensés); planification du travail; aspects faciles et difficiles du

travail; faculté d’adaptation et comporiement en situation d’urgence; attitudes devant les
remarques et les critiques; respect de 1a personne, de ses valeurs et de ses croyances; respect

de 'mumné des bénchaaires ¢t de ja confidentiahiie; moyens utilisés pour favoriser le
maintien ou le développement de 'autonomie des bénéficialres, communication; capacité

de prendre sa place au sein de I'équipe soignante et degré d’autonomie; respect des régles

d’hygiéne ct de sécurité; application a la pratique des connaissances théoriques acquises.
Présenter ce rapport a 'enseignante.

= Rencontrer I'enseignante dans le hut de comparer les évaluations respectives, de discuter
de ses propres forces et faiblesses relativement au travail en centre d’hébergement ¢t dc
soins d¢ longue durée ainsi que des moyens de remédier aux lacunes constatées.

CONDITIONS D’)ENCADREMENT

= STassurer a 'avance de 1a disponibilité d'une personne-ressource de I'établissement pour
guider 1a visite et présider 2 1a rencontre d'information.

= Sassurcr quc la personnc affectée au jumelage accepte de bonne grice de participer 2 1a
formation et a I'évaluation de I'éléve stagiaire.

= S'assurer que la personne affectée au jumclage ct la personne responsable de 'unité
comprennent bien ce qu'on attend d’elles et leur fournir le soutien approprié.

= Préparer avant le début du stage unc grille de suivi comportant tous les aspects 4 évaluer
au cours du stage. Remettre, au moment opportun, une copie de cette grille a 'éléve, A la
personne responsable de 'unité ¢t a la personne affectée au jumelage.

= S'assurer que I'¢leve remplisse quotidicnnement sa grille de suivi et s0n journal de bord, et
en prendre connaissance.

(2 suivre)
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OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU

DE SITUATION (suite)

Discuter régulicremcent avec I'éleve stagiaire du contenu de sa grille de suivi et de son
journal de bord.

Remplir régulieérement une grille de suivi pour chaque éléve.

srassurer que l¢ choix des bénchiciames soit équilibré en fonction de 1a variéié ¢t de la
lourdeur des cas, €t tienne compte de la progression dans la difficulté.

S’assurer de relever au fur et a mesure du déroulement du stage avec I'é1dve stagiaire, 1a
personne affcctCe an jumelage et la personne responsable de I'unité, les lacunes et les
difficult€s rencontrées; aider 1'éleve stagaire A trouver des moyens de résoudre scs

problemes.

Planifier Ies rencontres d'évaluation et comparer le rapport de I'éiéve avec les remargues
notées sur sa propre grille de sujvi.

CRITERES DE PARTICIPATION

PHASE 1 ;

PHASE 2 :

PHASE 3 :

Module 10

Participe aux rencontres.
Manifeste de la discrétion et se soucie du protocole ainsi que des régles de I'étiquette.
Frésente 1a grille de suivi a 1a personne affectée au jumelage.

Participe aux rencontres.

Obscrve attenuvement I¢ déroulement de 'ensemble des activités de la vie quiotidicnne.
Manifeste de 1'intérét pour les t4ches 2 accomplir.

Manifeste de 1a discrétion €t du respect envers les bénéficiaires.

Participe activement a la planification des soins en fonction des directives du plan
d’accompagnement.

5'assure du meilleur choix possible en fonction des caractéristiques des bénéficiaires ¢t de s¢s
affinités,

Est 3 I'écoute du bénéficiaire chotsi et manifeste du souci pour 50n bien-étre.

Est attentif aux besoins de 'ensemble des bénéficiaires de¢ 'unit€ et s’efforce d'y répondre.
Tente d’augmenter quotidiennement 5a participation awvx LAches.

Manifeste du jugement dans le choix et dans la réalisation de¢ I'activité.

Manifeste de I'objectivité et de I'a-propos dans les observations rapportées.

Manifeste de I'intérét pendant la réunion.

Remplit sa grille de suivi et rédige son journal de bord en fonction des aspects indiqués dans
I'objectif.

S'assure que Ia personng affectée au jumelage comprend bien ce qu'on attend d'elle.

Manifestc de I'intérét pendant la lecture du rapport et s’efforce de collaborer cfficacement &
[a planification du travail.

Démontre du discernement dans le choix du bénéficiaire  assister.

>'efforce de seconder adéquatement la personne affectée au jumelage.

=¢ soucie des données du plan d'intervention au moment de 'exécution des soins.
Remplit quotidiennement sa grillc de swivi et rédige son journal de bord.

(2 suivre)
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OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE SITUATION (suite)

PHASE 4: = Manifcste du discernement et ent compte de I'avis de la personne affectée au jumelage dans
le choix du bénéficiaire a assister.

= Manifeste de I'intérét et de 1a discrétion pendant la lecture du rapport quotidien et prend des
notes.

= Manifeste de I'intérét envers les bénéficiaires et envers les tiches exécutées, et démontre du
discernement dans le choix du bénéficiaire a assister.

= Tient compte des besoins des bénéficiaires, des activités et de la routine de 'établissement
dans la planification d¢s soins.

» Manifeste du souci pour la qualit€ dans I'exécution des t4ches.

» Sesoucie constamment de 'application des régles d’hygiéne, de sécurité et d*éthique profes-
sionnelle.

» S'efforce de mettre €n pratiquc Ies techniques de commurmication ¢n milieu de travail.

= Manifeste du souci pour le bien-&tre des bénéficiaires et le maintien de leur antonomie.
= Manifeste une grande ouverture d'esprit devant les critiques et accepte les conseils d'autri.

= S'efforce d'avgmenter graduellement son rythme de travail et de s'intégrer davantage a
I'équipe de soins.

= Rapporte des observations relativement aux bénéficiaires assignés.

= Accepte de remplir quotidiennement sa grille de suivi et son journal de bord.

PHASE 5. = Acceptederédiger un rapport de son expeérience de stage et traite de tous les aspects énuméres
dans l'objectif.

» Accepte de discuter objectivernent avec enseignante et tente de trouver des moyens de
samcliorer.
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OBJECTIFS OPERATIONNELS DE SECOND NIVEAU

L'ELEVE DOIT MAITRISER LES SAVOIRS. SAVOIR-FAIRE, SAVOIR-PERCEVOIR OU SAVOIR-ETRE JUGES

PREALABLES AUX APPRENTISSACES DIRECTEMENT REQUIS POUR L'ATTEINTE DE L’ORJECTIF DE PREMIER
NIVEAU, TELS QUE :

Avant d’entreprendre les activités de chacune des phases :

1. Expliquer ce qu'on entend par «clientele semi-autonome» et par «clientéle atteinte
d'incapacité fonctionnetles,

2. Décrire le rOle des préposées aux bénéficiaires au sein d'une équipe en centre d’hébergement
¢t de soins de longue durée.

3. Rappeler les principes de base du travail d’égquipe.

4. Rappeler les problémes les plus courants relativement A 1a communication avec les personnes
dgées el celles qui souffrent d'incapacité fonciionnelle.

3. Justifier limportance de fournir aux bénéficiaires des explications sur les soins €t 1es activités.

6. Décrire des activilés pouvant €tre réalisées avec les personnes 4gées ou en perte d’antonomic
et les criteéres qui en justifient le choix.

7. Décrire des moyens de favoriser I¢ maintien ou le développement de I'autonomie chez la
personne dgée ou chez la personne atteinte d'incapacité fonctionnelle.
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Code: 250492 Durée * 30 h

OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE COMPORTEMENT

COMPORTEMENT ATTENDU

Pour démonitrer sa compétence, 1'éléve doit
appliquer les technigues de premiers soins

selon les conditions, Ies critéres €t les précisions qui suivent.

CONDITIONS D’EVALUATION

= A Taide du matériel approprié.

= Au moyen de mises en situation ¢t de simulations sur manncquin ou sur sujet jouant le
rile d'une personne blessée.

CRITERES GENERAUX DE PERFORMANCE

= Souci du réconfort de la personne blessée.

= Kecherche de tout renseignement médical pertinent.

» Evaluation des antécédents immédiats et des symptOmes.

= Respect des régles de s€eurit€ et d'éthique.

= Respect des régles génlrales d’asepsie.

= Respect de toute contre-indication visant un soin particulier.

PRECISIONS SUR LE CRITERES PARTICULIERS
COMPORTEMENT ATTENDU DE PERFORMANCE
A. Appliquer la procédure générale — Respect de I'ordre des étapes de la procédure.
d'intervention i situation d’urgence. — Justesse de 'évaluation globale de la situation.
B. Appliquer la procédure de premiers soins en — Reconnaissance des sighes de crise cardiaque ou
¢as de crise cardiaque ou J'arrét cardiaque ou d'arrét cardiaque ou respiratoire.
respiratoire. — Choix de la technique en fonction de I'état et de

I'dge de la personne.
— Application adéquate de 1a technique,
— Justification appropriée de chacnn des pestes.

(3 suivre)
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OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE COMPORTEMENT (suite)

PRECISIONS SUR LE
COMPORTEMENT ATTENDU

C. Appliquer 1a procédure de premiers soins en
cas de modifications de 1'état de conscience,

D. Appliquer la procédure de premicrs soms ¢n

cas d'étouffement ou d'obstruction des voies
respiratoires.

E. Appliquer la procédure de premiers soins ¢n
¢as d'hémorragie ou d’'état de choc.

F. Appliquer la procédure de premiers soins en
cas de fracture, d¢ luxation, d'entorse ou dé
plaie pénétrante,

G. Appliquer la procédure de premiers soins en
cas de brilures, d’engelures ou de problemes

ligs au frond et & la chalcur.

H. Appliquer la procédure de premiers soins en
cas dimtoxication,

CRITERES PARTICULIERS
DE PERFORMANCE

Choix des soins en fonction du degré

d'inconscience de la personne blessée.
FPosition appropriée de la personne blessée en

fonction de son état.

Reconnaissance des signes d'étouffement ou
d’obstruction des voies respiratoires.

Choix de Ia technique en fonction de 'dge ¢t de la

condition de la personne.
Application adéquate de 1a technique.

Justification appropriée de chacun des gestes.

Reconnaissance des signes d’hémorragic internc,
d’hémorragie externe ou d’état de choc.

Choix des soins & donner ¢n fonction de 1a situa-

tION.
Application appropriée du pansement selon la

blessure 81l v a lieu.
Respect des précautions relatives au contact avec
le sang.

Reconnaissance des signes de fracture, de luxa-
tion, d'cntorsc ou de plaie pénétrantc.

Choix d¢ la technique en fonction duo type de
blessure.

Application adéquate de la technique choisie.

Désignation des différentes sortes de brilures en

fonclion des causcs et des couches de la peau
aftectées.

Reconnaissance des signes de brilures,
d'engelures €l d’antres problemces hiés av frond et
a 1a chaleur.

Choix appropri¢ des soins en fonction du type de
Iés10n ou de probleéme, de sa gravite et de 1'Clal de
la personne,

Application adéquate des soins.

Reconnaissance des signes d'intoxication.
Choix du moyen d'intervention en fonction du

type d'intoxication et de I'état de la personne.

(4 Suivre)
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OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE COMPORTEMENT (suite)

PRECISIONS SUR LE CRITERES PARTICULIERS
COMPORTEMENT ATTENDU DE PERFORMANCE
I. Appliquer la procédure de premiers soins ¢n — Reconnaissance des signes de 'hypoglycémie, de
cas de problémes de santé divers. la crise convulsive, de I'hyperventilation ou de
Iallergie.
- Choix des soins appropriés en fonction du type de
problemc €t de 5a gravité.
J.  Appliquer les procédures de déplacement — Choix de la technique en fonction du type de
d'urgence ¢t de transport d’'une personne blessure.
blessée. — Application adéquatc de la technique en fonction

du type de blessure et de '€tat dc 1a personne.
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OBJECTIFS OPERATIONNELS DE SECOND NIVEAU

L'ELEVE DOIT MAITRISER LES SAVOIRS, SAVOIR-FAIRE, SAVOIR-PERCEVOIR OU SAVOIR-ETRE JUGES
PREAY ARLES AUX APPRENTISSAGES DIRECTEMENT REQUIS POUR L’ATTEINTE DE L'ORJECTIF DE PREMIER

NIVEAU, TELS QUE :

Avant d'apprendre & appiiquer la procédure générale d'intervention en situation d’urgence
(A) :

Définir le secourisme, ses buts et les principes juridiques qui s’y rattachent.

Indiquer les particularités de la prestation des premiers soins en €tablissement de sante.
Décrire le contenn d'une trousse de premiers soins €t son utilisation.

Décrire les mesures de sécurité permettant de réduire les dangers de contamination au cours
de 1a prestation des préemiers somns.

5. Décrire le rdle des divers organismes d’aide dans les situations d'vrgence.

B BN

Avant d'apprendre a appliquer la procédure de premiers s0ins en cas de crise cardiague ou
d'arrét cardiagque ou resplratoire (B) :

6. Décrire la techniquc de réanimation cardiorespiratoire a un ou plusicurs sauvctcurs, a l'aide
d'un mannequin bébE, enfant ou adulte.

Avant d’apprendre A appliquer la procédure de premiers soins en cas de modifications de
I'état de conscience (C) :

7. Indiquer les cas o0 la position latérale de sécurit€ est contre-indiquec,

Avant d’apprendre & appliquer la procédure de premiers soins en cas d'étouffement ou
d’obstruction des voles respiratoires (D) :

8. Indiquer les principales causes d’étoutfement.

Avant d’apprendre & appliquer la procédure de premiers soins en cas d’hémorragle ou d’état
de choc (E) :

9. Fabriquer un tampon annulaire a I'aide d'une écharpe triangulaire ¢t ¢n indiquer 1¢s applica-
tions.

10. Défnr I'état de choc.

(2 suivre)
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OBJECTIFS OPERATIONNELS DE SECOND NIVEAU (suite)

Tl TH H

L’ELEVE DOIT MAITRISER LES SAVOIRS, SAVOIR-FAIRE, SAVOIR-FERCEVOIR OU SAVOIR-ETRE JUGES

PFREALABLES AUX APPRENTISSAGES DIRECTEMENT REQUIS POUR L’ATTEINTE DE L'ORJIECTIF DE PREMIER
NIVEAU, TELS QUE :

Avant d’'apprendre a appliquer l1a procédure de premiers soins en cas de fracture, de luxation,
d’entorse ou de plale pénétrante (F) :

11. Reconnaitre différentes sortes d'attelles servant 3 immobiliser des fractures ¢t en justifier
I"utilisation.

12. Décrire les symptdmes particuliers aux fractures du crane, de 1a colonne vertébrale et des cotes.

13. Fabriquer un collier cervical au moyen d'une bande triangulaire.

Avant d’apprendre a appliquer la procédure de premiers soins en cas de brllures, d’engelures
el de problemes liés au frold et a la chaleur {(G) :

14. Rappeler la structure de la peau.
15. Décrire les mesures d'asepsie particuliéres aux premiers soins en cas de brilure,

Avant d’apprendre a appliquer la procédure de premiers solns en cas d’intoxication (H) :
16. Indiquer 1¢s principaux types d'intoxication.

Avant d’'apprendre & appliquer la procédure de premiers solns en cas de problémes de santé
divers (1) :

17. Définir les problémes de sant€ suivants . hypoglycémie, crise convulsive, hyperventilation,
allergie.

Avamt d'apprendre a appliquer les procédures de déplacement d'urgence et de transport
d’'une personne blessée (J) :

18. Fabriquer de I'équipement ¢ transport improvisé.

19. Reconnaitre les dangers liés au transport d'une personne polytraumatisée et les précautions
qui eh découlent.
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Code: 250511 Durée: 15 h

OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE SITUATION

INTENTION POURSUIVIE

Acquérir la compétence pour
planifier sa démarche de recherche d'un emploi

en tenant compte des précisions et en participant aux activités proposées selon le plan de mise
en situation, les conditions €t les critéres qui suivent.

Précislons
» Connaitre les étapes de la recherche d’un emploi.

= Connaitre le mode de rédaction d’un curriculum vitae et d'une lettre de présentation.
= Ftre sensibilisée au déroulement d’une entrevue de sélection.

PLAN DE MISE EN SITUATION

PHASE 1 : Initiation a la démarche de recherche d’'un emplol

= Participer a une réunion d'information sur les étapes de la recherche d’un emploi.

= Discuter des particularités de la recherche d'un emploi dans le secteur de la santé : moyens
de abler des établissements; types d’emplois; description de taches; eic.

= Discuter des délais nécessaires 3 la réalisation de chacune des étapes et de lewr influence
sur la planification de la recherche d’un emploi.

PHASE 2: Initiation a la rédaction d’'un curriculum vitae et d’'une lettre de présentation

= Participer, en sous-groupc, a une activité permettant d’analyser des modéles de curricnlum
vitae ¢t ge letires de présentation.

= Discuter, en pléniére, du contenu et des qualités d'un curriculum vitae et d’une letire de
présentation ainsi que des moyens de se mettre en valeur dans ce genre d*€Crits.

» Rédiger individucllement un curriculum vitae et une lettre de présentation.

= Evaluer, en équipe de trois, la qualité des documents produits par les membres de I'équipe
et soumettre cette évaluation a I'enseignante,

(2 suivre)
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PHASE 3 ;

OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE SITUATION (suite)

Participation i la simulation d’une entrevue de sélection

= Discuter du déroulement des trois €tapes de Fentrevue : €tablir des rapports cordiaux,

échanger des renseignemenis, planifier le rappel. Par la suite, discuter des points qui
serviront de criteres d’évaluation a 'employeur au cours de Fentrévuoe,

= Participer a la simujation d’entrévues de sélection et noter ses observations.

» Discuter en groupe des observations notées et des moyens d'amchorer la performance dc
chaque éleve, plus particulirement la sienne,

CONDITIONS D'ENCADREMENT

Fournir aux éléves toute documentation pertinente.

Stimuler 'expression individuelle.
Stimuler la participation de 1'éléve.

Susciter le séricux et le respect au cours des évaluations de groupc.

Encourager 'aniocritique.

Orpaniser des activités de simulation ¢t fournir du souticn aux ¢leéves.

CRITERES DE PARTICIPATION

PHASE 1 :

PHASE 2 :

PHASE 3 ;

Module 12

Démontre de Mintérét pour les renseignements fournis.

Participe aux discussions.

Fait un cxamen séricux des documents présentés.
Donne son opinion au cours des discussions.

Fait preuve d’application dans la rédaction des documents.
Participe activement a I'évaluation des documents produits.

Participe aux activites.

S'efforce de s'exprimer clairement €t dans un frangals COrrect.
S’efforce d’analyser de facon objective la performance de I'ensemble des éleves.

MNole ses observations.

S'applique a saisir 'importance des attitudes ¢t des comportements dans ses contacts avec un

employcur éventucl,

Accepte la critique de fagon positive et recherche des moyens de s’ameliorer.

74

Assistance aux bénéficiaires en érablissement de santé




OBJECTIFS OPERATIONNELS DE SECOND NIVEAU

L’ELEVE DOIT MAITRISER LES SAVOIRS, SAVOIR-FAIRE, SAVOIR-PERCEVOIR OU SAVOIR-ETRE JUGES

PREALARLES AUX APPRENTISSAGES DIRECTEMENT REQUIS POUR L'ATTEINTE DE L'ORJECTIF DE PREMIER
NIVEAU, TELS QUE :

Avant d’'entreprendre les actlvités de la phase 1, «Initlation & la démarche de recherche d'un
emplols :

1. Enumérer les sources d’information et les moyens facilitant la recherche d'un emploi.

Avant d’entreprendre les activités de la phase 2, «Initiation a la rédaction d’un curriculum vitae
et d’une lettre de présentation»

2. Indigquer 1es renscignements devant faire parte d'uh curricolum vitae et d'une lettre de
présentation.

3. Indiqucr les documents devant accompagner 1¢ curriculum vitae,

4. Justifier 'importance de 'utilisation d'un vocabulaire appropri€ et d'un francais correct au
moment de 1a rédaction d'an curricnlum vitae et d’une leitre de présentation.

Avant d'entreprendre les activités de la phase 3, «Participation a la simulation d’une entrevue
de aélection» :

3. Décrire Pétape de préparation 3 une entrevue de sélection.
6. Indiquer les €léments positifs 3 mettre en évidence pendant une entrevue de sélection.

7. Désigner les attitudes ¢t les comportements 3 éviter pendant une entrevue de sélection.
8. Indiquer lcs démarches 3 cffectuer aprés une entrevue de sélection.
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Code: 250524 Durée : 60 h

OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE SITUATION

INTENTION POURSUIVIE

Acquérir la compétence nécessaire pour
participer a la prestation de soins en milieu psychiatrigue

€n icnant compte des précisions et €n participant aux activités proposées selon le plan de mise
€n situation, les conditions et les critéres qui suivent.

Précisions

= Connaitre l'environnement physique, matériel et humain de 'unité.

= Effectuer une prise de contact individualisée en milien psychiatrique.
= Participer aux interventions effectuces par I'équipe de soins.

= Evaluer les résultats de son expérience de stage.

PLAN DE MISE EN SITUATION

PHASE 1: Sensibilisation au milieu de stage

" Au moyen d'une visite guidée, prendre connaissances des caractéristiques physiques des

licux : locaux et leur utilisation particuliere, régles de sécurité, sorties et matériel d*urgence,
elc.

" Recevoir dc I'information de base sur la programmation de I'unité de soins : philosophie,
caractéristiques de la clientéle, siructure de I'équipe et réle de chacun des membres,

activités, role des préposées aux bénéficiaircs dans chacun des quarts de travail, réunmns
€l transmission d’observations, exigences du protocole, eic,

= Prendre contact avec le personnel de l'unité de soins : présentations, responsabilités,
attcntes, etc,

PHASE 2: Participation aux activités de I'unité
= Assistcr au rapport et prendre connaissance des direclives relatives aux bénéficiaires de
['unité.
* Planificr son travail avec la personne affectée au jumelage, en fonction des données des
plans d’intervention.

“ Participer A I'exécution des taches de la personne affectée an jumelage : surveillance, soins
d’hygiéne¢ ct de bien-&tre, habillage ¢t déshabillage, alimentation, élimination, accompag-
nement au cours de sorties, eic.

(8 suivre)
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PHASE 3 :

OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE SITUATION (suite)

« En collaboration avec les membres de 'équipe soignante et I'enseignante, Choisir un
bénéficiairc dans le bat de faire Papprentissage du contact individualis€ en psychiatrie.

= En collaboration avee 1a personne affectée au jumelage et en tenant compte des données
du plan d'intervention, planifier, puis réaliser une activit€é de soin ou de loisir avee Ic
bénéficiaire choisi. Rapporter ses observations 3 la personne affectée au jumelage et a la
personnc responsable de I'unité.

= Participer 4 'ensemble des activités et des taches de Punité.

» Rédiger quotidiennement son journal de bord : tiches exécutées; résultat d¢ son expérience
auprés du bénéficiaire choisi (action-réaction, sentiments €prouvés, obscrvations,
évaluation de la pertinence de 'activité proposée et de son proprc comportement); obser-
vations relatives A ’enscmble des bénéficiaires; précautions priscs pour €viter les situations
de crisc; comporiement personnel en préscnce d'une situation de crise, s'il y a licu;
communication; observations d¢s membres de I'équipe soignante.

Evaluation de sa capacité de travailler en milieu psychiatrigue

= Rédiger up rapport d’auto-évaluation de son expérience de stage en utilisanl son journal
de bord et en tenant compte des observations des membres de I'équipe de soins et de
I’enseignante ainsi que des th&mes suivants : exécution des taches; qualité de la communica-
tion (écoute, obscrvation, retransmission de I'information); disponibilité; travail d’équipe;
controle de ses émotions dans les situations de crise; capacité d’appliquer ses COnnaissances
a la pratique.

= Pariager le contenu de son rapport avec I'enseignante, en discuter et I'utiliser pour orieéntcr
son cheminement futur.

CONDITIONS D’ENCADREMENT

Module 13

« S’assurer, §'il y a licu, que les éléves aient préalablement pris connaissance de 'information
disponible sur I'établissement oil se déroulera le stage.

» S’assurcr de la disponibilité de la personnée responsable de 'unité pour 1'accuell et les
présentations.

= S'assurcr que I'éléve puisse participer 3 'exécution de tdches variées.

* Voir i ce que I'éléve profite d’un s50uticn €clairé au moment du choix du bénchiciaire ¢t de
la planification d¢ I'activité.

= Inciter 'éléve 2 noter au fur et 4 mesure 5€5 obscrvations afin de faciliter la rédaction de
son journal de bord et sa contribution au plan d’intervention.

« S'assurcr que 1'éléve utilise judicieusement son journal de bord et P'aider a faire le point
sur son expérience.

= S'assurer que I'équipe et 1a personne affectée au jumelage fournissent le soutien appropri¢
a I'éleve,
= Assurer le suivi dans la progression de Fapprentissage.

(3 suivre)
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OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
DE SITUATION (suite)

CRITERES DE PARTICIPATION

PHASE 1 : = Manifeste de I'intérét et de la discrétion.
» Se soucie du protocole et des regles de I'étiquette.

PHASE 2: = Manifcste de 'intérét pendant la lecture du rapport.
= Participe activement 2 la planification du travail.

= Manifeste de la disponibilité envers les bénéficiaires de 'unité €t les membres de I'équipe de
501ns.

» Manifeste de 1a souplesse en s'adaptant aux imprévus de la vie en milieu psychiatrique.
= Participe activemcent au choix du bénéficiaire.

» Se soucie de I'état, des golts et des besoins du bénéficiaire dans le choix de I'activite.

= S'efforce de communiquer adéquatement pendant le déroulement de I'activité et s¢ soucie du
but vis€ par Factivité ainsi que de I'intérét manifest¢ par le béncficiaire.

= Se soucie de Pobjectivité dans les observations rapportées.
o Lilise les thémes suggérés pour la rédaction de son journai de bord.

PHASE3: = Tient compte des indications de Fobjectit,
» S'efforce d’appliquer les régles de la communication éCrite.
= Accepte de discuter de son auto-évaluation avec Penseignante.
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OBJECTIFS OPERATIONNELS DE SECOND NIVEAU

LELEVE DOIT MAITRISER LES SAVOIRS, SAVOIR-FAIRE, SAVOIR-PERCEVOIR OU SAVOIR-ETRE JUGES
FREALARLFS AUX AFFRENTISSAGES DIRECTEMENT REQUIS POUR L’ATTEINTE DE L'ORJECTIF K PREMIER
NIVEAU, TELS QUE :

Avanmt d'entreprendre les activités de chacune des phases :

1. Se préparer au «choc» qui attend la pesonne gui arrive pour la premiére fois en milicu
psychiatrique.

Décrire les particularités physiques des hopitaux psychiatriques do Québec,
Rappeler les attitudes et comportements généraux a adopter en milieu psychiatrique.
Rappeler I'importance du «va-et-vient» dans les communications ¢n psychiatrie.

Expliquer I'mportance d'une approche appropri€ée en psychiatrie en tenant compte des
aspects suivants ; langage et ton de voux, regard, gestes et toucher, posture, démarche, espace
Interpersonnel, conirdle de ses émotions.

6. Etablir un lich entre I'effet des médicaments ou des traitements et le comporiement des
bénéficiaires en milieu psychiatrique.

7. Rappeler les obligations de la personne préposée aux bénéficiaires en ce qui a trait au secret
professionnel et aux statuts juridiques des bénéficiaires.

i

8. Indiquer les avantages de noter ses observations au fur et 3 mesure du déroulement de la
journée.
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OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU
m—: COMPOHTEMENT

COMPORTEMENT ATTENDU

Pour démontrer sa compétence, I'élave doit

dispenser des soins en centre hospitalier de soins généraux et spécialisés
sclon les conditions, les criteres et Ics précisions qui suivent.

CONDITIONS D’EVALUATION

“ Dans des unités autres que les soins prolongés, la psychiatrie et 1a gériatrie, préférablement

des unités de médecine ¢t de chirurgie.

= A plusieurs bénéficiaires.

= Individuellement ow en équipe, selon la tiche A exécuter.
= Alaide du matériel approprié.

CRITERES GENERAUX DE PERFORMANCE

= Priorité accordée aux besoins des bénéficiaires dans 1'ecxécution des tiches,
» Respect des protocoles, des procédures et des données des plans de¢ soins.
» Bien-fondé des explications fournies en fonction de chacun des soins.

* Respect des regles d'asepsie, hygidne et de séeurité.

» Hespect des principes et des techniques de communication et de travail d’équipe.

* Respect des regles de I'¢thique professionnelle.
* Respect de 'autonomie du bénéficiaire et stimulation appropriée, s°il y a lieu.
= Respect des principes ¢t des techniques de déplacement sécuritaire.

= Exécution correcte des tcchniques.

» FBfficacité dans 'exécution des soins.
« Economie dans P'utilisation du matériel

» Démonstration de chaleur humaine dans ses contacts avec lcs bénéficiaires.

* Manifestation du sens des responsabilités, de I'esprit de collaboration et d’attitudes d*auto-

critique,
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OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU

DE COMPORTEMENT (suite)
PRECISIONS SUR LE CRITERES PARTICULIERS DE
COMPORTEMENT ATTENDU PERFORMANCE
A. Planifier son travail. — En fonction des données du cahier des préposces,

dn rapport ou des directives verbales regues,

~ FEtablissement de priorités en fonction des be-
s0ins des bénéficiaires, des heures d'examens ou
de traitements et des autres contrainies liées 4 la

routine de I'établissement.

B Dispenser des s0ins d’hygiene et de bien-étre. - Prise de contact appropriée¢ avec le bénéficiaire.

— Préparation appropriée du matériel en fonction
des so1ns a donner.

— Exécution de tous les soins requis par I'état du
hénéficiaire.

— Respect de I'intimité et de la pudeur du
bénéficiaire.

- A-propos de la conversation.

— Choix approprié de Ja technique de déplacement
en fonction de I'état du bénéficiaire ¢t des direc-
tives regues.

— Position appropriée du bénéfictalre.

- Utilisation du matériel appropri¢ pour assurer le
confort du bénéficiaire ¢n fonction de son £tat.

~ Utilisation des moyens appropri¢s pour favoriser
la détentc et le repos.

— Mise des objets usuels 2 la portée du bénéficiaire.

- Pertinence des observalions rapporiées en fonc-
tion de I'état dc la peauw €t du comportement
général du bénéficiaire,

C. Assister le bénéficiaire au moment du répas. — Installation adéquate du béncficiaire en fonction
de sa condition ou de son choix.
— Exécution des vérifications appropriées.
— Degré appropri¢ d'assistance en fonction de I'état
du bénéficiaire.
- Respect des restrictions et directives du dosage.
~ Pertinence et exactitnde des observations

rapportées.

(2 suivre)
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OBJECTIF OPERATIONNEL DE PREMIER NIVEAU

DE COMPORTEMENT (suite)
PRECISIONS SUR LE CRITERES PARTICULIERS DE
COMPORTEMENT ATTENDU PERFORMANCE
D. Assister le bénéficiaire au moment de ~ Prise des mesures nécessaires pour favoriser
I’élimination. Péhmination.

- Ultilisation du moyen d’€limination appropri¢ en
fonction de I'état du bénéhciaire et des directives

ayant trait an dosage des excrela ou au
prélévement d'échantillons pour fin d’analyse.

- Respect de I'inumité du bénéficiaire.
— Pertinence des observations rapportées en fonc-

tionde la quantité et de 1a qualité de 'élimination.
— Nettoyage adéquat du matériel utilisé et propreté
des lienx apres 1'élimination.

E. Répondre aux besoins des bénéficiaires. — Réalisation adéquate des tournées de surveillance

habituelles en fonction :
= du bien-étre du bénéficiaire;

= de sa sécurité;

* du respect des prescriptions rcélatives a
’hydratation.

— Rapidité appropriée de la réponse en fonction des
priorités et de ses disponibilités.
— Rapport de toute constatation pertinente et de

toute demande ne relevant pas de sa compétence.

F. Participeralaccuell, au transtert et au départ — Préparation adéquate de 'unité du bénéficiaire
du beneficiame., pour I'accueil.

— Respect des régles de I'étiguette.

- Assistance appropriée aux besoins du
béncficiaire ¢
= orientation;

= déshabillage,
= rangement des effers personnels.

— Utilisation du'moyen de transport approprié¢ pour
le transfert ou le départ du bénéficiaire en fonc-
tion de son état,
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OBJECTIFS OPERATIONNELS DE SECOND NIVEALU

L’ELEVE DOIT MAITRISER LES SAVOIRS, SAVOIR-FAIRE, SAVOIR-FPERCEVOIR OU SAVOIR-ETRE JUGES
PREALABLES AUX APPRENTISSACES DIRECTEMENT REQUIS POUR L’ATTEINTE DE L'OBJECTIF DE PREMIER
NIVEAU, TELS QUE

Avant de a procéeder & I'ensemble des apprentissages :

1. Prendre connaissance de 'organisation physigue €t humaine des unités.

2. Prendre connaissance des mesurcs d'urgence de I'établissement et des mesures de prévention
contre les incendics.

3. Rappeler les maladies le plus souvent rencontrées dans des unités de médecine active.

4. Indiguer les particularit€és des unités de medecine et de chirurgie en ce qui a trait au matériel
et 4 I'équipement de soins.

5. Expliquer I'importance des mesures d’asepsie en chirurgic.

6. Indiquer les qualités nécessaires pour participer a la prestation de soins dans des vnités de
médecine et de chirurgie.

7. Prendre connaissance des objectifs du stage et de ses exigences.

Avant d’'apprendre & planifier son travall (A) :

8. Rappeler Fimportance de prendre connaissance des indications du cahier des préposées au
d¢but de son quart de travail.

9. Rappeler les principes d’une bonne planification.

Avant d’'apprendre & dispenser des soins d’hygiene et de bien-étre (B) :

10. Indiquer les renseignements 2 recueillir avant de dispenser des soins au bénéficiaire.
11. Rappeler les notions de communication ¢t d'éthique relatives 4 1a prestation des soins de basc.

12. Rappeler les complications pouvant résulter de négligence dans la prestation des soins de
hasc.

13. Rappeler les mesures 3 prendre pour assurer la sécurité des bénéficiaires et celle des préposées

durant 'exécution des soins d’hygiéne, en fonction des maladies transmissibles les plus
COurantcs.

14. Rappeler I'importance pour la protection des personndes préposces ¢t des bénéhcaires de se
conformer aux principes ¢t aux techniques de déplacement sécuritaire,

Avant d’apprendre A assister le bénéficlaire au moment du repas (C) :

15. Indigucr les vérifications a cffectuer et les précautions a prendre pour faciliter la prise des
repas par le bénéficiaire.

16. Rappcler les mesures de sécurité relatives A la pnise des repas.
17. Indiquer les observations 2 fairc relativement aux ingesta,

(3 suivre)
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OBJECTIFS OPERATIONNELS DE SECOND NIVEAU (suite)

L’ELEVE DOIT MAITRISER LES SAVOIRS, SAVOIR-FAIRE, SAVOIR-PERCEVOIR OU SAVOIR-ETRE JUGES

PREALARLES AUX APPRENTISSAGES DIRECTEMENT REQUIS POUR L'ATTEINTE DE L’ORJECTIF DE PREMIER
NIVEAU, TELS QUE :

Avant d’apprendre A assister le bénéficlaire au moment de I'élimination (P) :

13. Rappeler les moyens propres 2 assurer 'élimination.

19. Rappeler les mesures d’hygiéne et de sécurité relatives A I'élimination.
20. Rappeler les observations A faire relativement aux excréta.

Avant d’apprendre 4 répondre aux besoins des bénéficlaires (E) :

21, Indiquer les différents moyens de détection des besoins des béndéficiaires incapables de
s exprimer verbalement.

Z22. Justifier I'importance d’éire attentif aux appels et aux demandes des bénéficiaires.
23. Rappeler les responsabilités des préposées quant aux tournées de surveillance.

24. Rappeler I'importance d'une surveillance appropriée de I'hydratation du bénéficiaire.
25. Rappeler les renseignements A fournir 4 la suite des tournées de surveillance.

Avant d’apprendre a participer a I'accuell, au transfert et au départ du bénéficialre (F) :

26. Décrire la préparation de 'unité d’un nouveau bénéficiaire en vue de I'accueil.
Z27. Decrire le role de la personne préposéc dans I'accueil du bénéficiaire.

Z8. Indiquer les mesures d’assistance relatives & I'accueil, en fonction de I'état du bénéficiaire.
29. Dccrire les particularités du transfert ou du départ du bénéficiaire.
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