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LES SOINS DE PLAIES FONT PEAU 

NEUVE!

Orientation ¨ lôembauche (TRONC COMMUN) 

INFIRMIÈRES- CEPI- INFIRMIÈRES AUXILIAIRES- CEPIA

DIRECTION ADJOINTE AUX PRATIQUES PROFESSIONNELLES

DIRECTION DES SOINS INFIRMIERS

Septembre 2018



Capacité à assurer les suivis selon la structure 
et les outils de prise en charge de la clientèle à 

risque ou atteinte de plaie

Compétence
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Le plan de la formation

Lôoffre de services en soins de plaies et stomies

Å Les rôles et responsabilités professionnels

Å Infirmière, CEPI et externe

Å Infirmière auxiliaire et CEPIA

Å Infirmière ressource

Å Lô®quipe des conseill¯res en soins infirmiers 

(soins de plaies et stomothérapie)

Å Le continuum de soins

Les soins de plaies

Å Quelques notions sur le traitement

Å La documentation au dossier 

Å Documents pour vous aider en soins de plaies

Å Le portail clinique

Å Les méthodes de soins informatisées 

Début du questionnaire



Vrai ou Faux

Une infirmi¯re peut d®buter lôutilisation dôun pansement 

¨ base dôargent si elle le juge pertinent ¨ la situation 

seulement si elle possède son droit de prescrire. 

Question 3 
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Les rôles et responsabilités: Infirmière

https://www.oiiq.org/documents/2014
7/1306047/1466-exercice-infirmier-
activites-reservees-
web+%282%29.pdf/84aaaa05-af1d-
680a-9be1-29fcde8075e3

Rôlespécifique:

Å Évaluationdu risque de lésionsde pression(telle queƭΩŞŎƘŜƭƭŜde

Braden) àƭΩarrivéeet selonlesfréquencesrecommandées

Å Évaluation de la peau et des téguments à ƭΩarrivée (cause et

cofacteurs, besoins de la personne, plaie), puis selon le plan

thérapeutiqueinfirmier

Å Réévaluationreliéeà la plaieaumoinsune foispar semaine

Å Élaborationet ajustementselonƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴdu plan de traitement

desplaieset lien avecplanthérapeutiqueinfirmier

Å Soinset traitement selonƭΩƻǊŘƻƴƴŀƴŎŜet/ou le plan de traitement

infirmier : (surveillance,mesures préventives, analgésie,asepsie,

antisepsie,nettoyage,débridement (formation requise),retrait des

sutures,agrafes,ponts et drains, pansementavecou sansmèche,

postopératoire ou non, thérapie compressive et thérapie par

pressionnégative(formation requise),enseignement,etc.)

Å Documentation des observations, soins prodigués, constats et

directivespour assurerle suivi

https://www.oiiq.org/documents/20147/1306047/1466-exercice-infirmier-activites-reservees-web+(2).pdf/84aaaa05-af1d-680a-9be1-29fcde8075e3


Vrai ou Faux;

Les conseillères en soins de plaies et de stomies

peuvent aider à déterminer un plan de traitement en 

pr®sence dôune plaie complexe qui ne gu®rit pas dans 

un délai normal. 

Question 5 
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LA CONSEILLÈRE EN SOINS INFIRMIERS 
(SOINS DE PLAIES ET STOMOTHÉRAPIE) 

Å Le transfert des connaissances (formations régionales 

et ponctuelles, soutien des infirmières ressources en 

soins de plaies)

Å Le conseil en soins de plaies (téléphoniques, par 

téléassistance ou sur place)

Å La diffusion des normes de qualité et des meilleures 

pratiques et leur surveillance

Å Lô®valuation de produits et lôoptimisation de traitements

Å Les consultations pour les plaies complexes 

Å La  participation aux comités-qualit® dôAgr®ment pour 

les POR reliés aux soins de la peau et des plaies ainsi 

quôaux comit®s interdisciplinaires en soins de plaies

Les rôles et responsabilités



Vrai ou faux;

Le cong® dôun usager peut °tre retard® pour permettre 

une consultation avec la conseillère en soins de plaies.

Question 6 
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Les rôles et responsabilités: En résumé

[ΩinfirmièreŘƻƛǘ ŦŀƛǊŜ ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŎƭƛƴƛǉǳŜ 
initiale reliée à toute plaie, la documenter 
ŀǳ ŘƻǎǎƛŜǊ ŘŜ ƭΩǳǎŀƎŜǊ Ŝǘ ŘŞǘŜǊƳƛƴŜǊ ƭŜ Ǉƭŀƴ 
de traitement. 

{ƛ ƭΩǳǎŀƎŜǊ Ŝǎǘ ŘŞƧŁ ǎǳƛǾƛ ǇƻǳǊ ƭŀ ǇƭŀƛŜΣ ƭΩƛƴŦƛǊƳƛŝǊŜ 
Řƻƛǘ ŦŀƛǊŜ ǾŜƴƛǊ ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŀƛƴǎƛ ǉǳŜ ƭŜ Ǉƭŀƴ ŘŜ 

traitement en cours et prévoir au plan 
thérapeutique infirmier les soins requis.

Une requête professionnelle pour une 
consultation en soins de plaies (AH-248) 
ŘŜƳŀƴŘŞŜ ǇŀǊ ǳƴ ƳŞŘŜŎƛƴ Řƻƛǘ ŘΩŀōƻǊŘ şǘǊŜ 
ǘǊŀƛǘŞŜ ǇŀǊ ƭΩƛƴŦƛǊƳƛŝǊŜ ǊŜǎǇƻƴǎŀōƭŜ ŘŜ 
ƭΩǳǎŀƎŜǊΦ 

{ƛ ƭΩƛƴŦƛǊƳƛŝǊŜ ŀ ōŜǎƻƛƴ ŘŜ ǎƻǳǘƛŜƴ ǇƻǳǊ ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ 
Ŝǘ ƭŀ ŘŞǘŜǊƳƛƴŀǘƛƻƴ ƻǳ ƭΩŀƧǳǎǘŜƳŜƴǘ Řǳ Ǉƭŀƴ ŘŜ 
traitement, elle doit faire appel à une infirmière-
ressourceen soins de plaies dans son unité de 
soins. Cette infirmière a reçu une formation 
reconnue à cet effet et a la responsabilité de 
promouvoir les pratiques recommandées. 

{ƛ ƭŀ ǇƭŀƛŜ ƴΩŞǾƻƭǳŜ Ǉŀǎ ƴƻǊƳŀƭŜƳŜƴǘ, 
ƭΩƛƴŦƛǊƳƛŝǊŜ ǇŜǳǘ ǊŜǉǳŞǊƛǊ ƭΩŜȄǇŜǊǘƛǎŜ ŘΩǳƴŜ 
conseillère en soins infirmiers (soins de 
plaies et stomothérapie) en lui demandant 
simplement conseil ou en remplissant une 
requête professionnelle (AH-248) qui 
précise le motif de la consultation. 

Une demande de consultation en soins de plaies ne 
devrait jamais retarder un congé. Elle peut être 
transférée dans la communauté ou en hébergement 
ƻǴ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ƛƴŦƛǊƳƛŝǊŜǎ ƻƴǘ ƭŜǎ ŎƻƳǇŞǘŜƴŎŜǎ ǇƻǳǊ 
ŞǾŀƭǳŜǊ Ŝǘ ŘŞǘŜǊƳƛƴŜǊ ƭŜ ǘǊŀƛǘŜƳŜƴǘ ŘΩǳƴŜ ǇƭŀƛŜΦ 



Vrai ou Faux

Lôinfirmi¯re peut consulter un ergoth®rapeute pour 

obtenir son expertise quant au positionnement dôun 

usager. 

Question 7 
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Le continuum de soins

Å Implication dôune infirmi¯re de liaison au besoin 
(ex.: si TPN)

Å Référence au CLSC (ex.: 24/7)

Å Suivi médical

Å Consultations professionnelles (ex.: ergothérapie, 
physiothérapie, nutritionniste, travailleur social)

Å Prescriptions de départ ïAssurances

Å Copie du formulaire dô®valuation et suivi des plaies 
ainsi que du PTI ou de la fiche de liaison.

Å Enseignement

CHSLDHôpital CLSCDomicile



Vrai ou Faux

Les risques de lésion de pression doivent se retrouver 

au plan thérapeutique infirmier.

Question 12 
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CONSTATS:
ÅRisque de lésion de pression

ÅPlaie ou altération de la peau et des téguments

DIRECTIVES:
ÅMesures préventives

ÅMesures de traitement

ÅMesures dôasepsie 

ÅMesures visant le soulagement de la douleur

ÅÉléments de surveillance et la fréquence des évaluations

Å£l®ments dôenseignement

ÅConsultation ¨ dôautres professionnels

ÅRéférence à une ordonnance individuelle ou collective

Le plan thérapeutique infirmier



Nommez deux types 

de plaies nécessitant 

une d®claration ¨ lôaide 

du formulaire dôincident 

ou dôaccident AH-223.

Question 13 
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La déclaration des plaies nosocomiales

ÅToute nouvelle plaie nosocomiale parmi les suivantes:

Á Lésion de pression de stade 2, 3, 4, LTP et 

indéterminé (X)  (ne pas déclarer les rougeurs sans 

perte tissulaire de stade 1)

Á Plaie traumatique (ex.: hématome, déchirure cutanée)

ÅPar lôintervenant qui constate la plaie et au besoin, avec la 

collaboration de lôinfirmi¯re pour lô®valuation de la plaie

ÅDans un rapport de déclaration des incidents et accidents 

avec une copie au dossier de lôusager

ÅInformation sur lô®tiologie, le site et la classification de la 

lésion, le score de Braden, la référence aux mesures 

inscrites au PTI, la conseillère en soins de plaies avisée

ÅAnalyse et suivi par lô®quipe de soins et son gestionnaire



La déclaration des plaies nosocomiales

Exemple de rapport informatisé

Section 3
Pour une lésion de 
pression, décrire 
minimalement 

Le site précis, le stade de 
la lésion et 

le score de Bradenau 
moment du constat.

DocumentdisponibledansƭΩƛƴǘǊŀƴŜǘ:
Aide-mémoire : Déclaration de plaie dans ƭΩŀǇǇƭƛŎŀǘƛƻƴ
SISSS(AH-223)



Nommez trois documents accessibles dans lôintranet 

pouvant vous aider en soins de plaie.

Question 14 

18

? ? ?



ÅPortail clinique
ÅPlusieurs documents et formations dans la section soins de plaies et de 

stomieset dans la section prescriptions infirmières

ÅEspace clinique

ÅMSI

Documents pour vous aider en soins de plaiesé



Quelles sont les contre-indications du pansement à base 

dôalginate de calcium?

Question 15 
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