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Etat des connaissances

Les difficultés rencontrées Ilors de |Ia
transition des infirmieres nouvellement
graduées dans les milieux de soins sont bien
documentées. Malgré le soutien offert, des
besoins en apprentissage perdurent,

notamment .

e Prise en charge des situations critiques de
santé;

Question de recherche

Quels sont les besoins en apprentissage des
Infirmieres nouvellement graduées qul
ceuvrent sur des unités de chirurgie du

Québec?

But de la recherche

ldentifier et décrire les besoins en

apprentissage des infirmieres nouvellement

e La gestion de conflits et |'exercice du
leadership;
e |La gestion du stress.

graduées qui travalllent sur des unités de

chirurgie d'hopitaux du Quéebec.

Problématique de I'étude

Malgré leur formation complétée, les infirmieres
nouvellement graduées ont encore de grands
besoins d’apprentissage lorsgu’elles integrent le
milieu de travail. Cette transition est connue
comme étant difficile en raison d'une multitude
de difficultés gu’elles rencontrent.

Cadre de réeference Méthodologie

Analyse des besoins en apprentissage : vise a Devis qualitatif descriptif.

Analyse thématique selon la

identifier et décrire I'écart entre les savoirs

meéthodologie de Paillé et Mucchielli,
(2012).

Entrevues Individuelles entre décembre

réels et les savoirs désirés (Lapointe 1983).

Besoins en apprentissage pergus, exprimeés
et non percus (Ratnapalan et Hillard, 2002).

2020 a juin 2021. Durée entrevues variait

entre 30 et 44 minutes.
En raison du manque de personnel et la surcharge de Les cing modes de savoirs infirmiers : le

travail, les infirmieres nouvellement graduées ont peu Savoir personnel,  esthétique, éthique,
d'occasions pour  développer leurs  compétences
professionnelles et consolider leurs apprentissages (Aldosari
et al,, 2021 ; Pennbrant et al,, 2013).

Participants :

o 5 Infirmieres expertes (plus de 5 ans
emplirigue et emancipatoire. expérience; AIC ou CSI)
o 5 Infirmieres nouvellement graduées

(mMoins de 18 mois expéerience)

Soutien continu dans la pratique ]

Résultats de I'étude

|  Fare le pont entre le milieu academique et la realite te”a‘““ Besoins en apprentissage des infirmiéres nouvellement graduées :
I <
: Qavoir o (estion des situations de santé imprévisibles ¢ 8themes
| empirique e Gestion des donnees 15sues de I'évaluation : e 13 sous-themes
| ¢ Documentation au dossier |
: « Ratio infirmiére-patient en stage versus dans les milieux I
de soins | o .
! i Recommandations Formation
| [ Gestion des emotions negatives : e Stages en dyade lors de |la formation initiale;
I ¥, o [ ) [ J A ) ) ) .
| P : Pratl.que cl.lnlque . N . e Exposer progressivement les etudiantes a un
| ® ° . .
. _ s Peur ; Slmulatlor.\s dans les FTWI.|IeLJX de 50|.ns, . nombre plus important de patients lors de leur
| Savolr .- e Prolongation des périodes d'orientation et stage
| personne Collaboration dans les equipes intra et interdisciplinaires ‘ : d'intégration, programme de résidence en
| ' ' . . . .
| e Gestion de conflit ! soins infirmiers; Recherche
| “f 1t 0 . . . . . Z
| . ?:E'i:'::g;;:]ﬁ ! e Augmentation progressive des patients pris en * Explorer les impacts et les retombées de |a
: : charge par les nouvelles graduées. mise en place de stages en dyade lors de la
! v [ Savorr prendre sa place ]. Gosti formation initiale.
avolr | estion :
I . . . . .
emancipatoire Exercice du leadership infirmuer I < - . oy o
| e Exercice du réle d’advocacy . e Mettre a disposition des ressources et support Politique
I . : . . . . .

| ¥ pour la gestion du stress; e Standardiser les ratios infirmiere-patients pour
| + . . roa - - . . . . «
[ Savoir esthitique [ e )\ e Qutiller et accompagner dans la gestion de les infirmiéres;
| ) . . < . .
| | Savoir ethique [ Difficulté a gérer les situations éthiques complexes | : conflits; e Mise a jour du programme national de soutien
» ¥ . : .,

_ _ C clinigue produit par le MSSS, publié en 2008.
v Forces des infirmicres nouvellement eraduges ] Mettre en place des groupes de support. que p P P

o« Utlisation des données probantes
e Personnalisation des soins
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