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1. ENJEUX DE SANTE




Défis et points d'attention du systeme de santé

Défis

— Vielllissement de |la population et démographie

— Maladies non transmissibles et chroniques, multimorbidité
— Pénurie de personnel formé

Epidémies

Points d’'attention

— Structures axées sur I'aigu

— Travail ensilo

— Prévention et éducation peu développée
Systeme axé sur la maladie et peu sur la santé
— Modeéles de financement a reconsidérer

— Inégalité des chances

— CoUts de santé élevés

DIRECTION GENERALE DE LA SANTE
I

OMS-CII - SANTE 2030 - OFSP — OBSAN —INFOSAN.VD
AUTRES OUVRAGES/ ARTICLES DE REFERENCE



. Défis et enjeux en pédiatrie

Défis et enjeux

— Maladies non transmissibles et chroniques

— Maladies rares

— Epidémies , vaccination et éducation

— Santé mentale/ soutien psychologique

— Disparités socio-eéconomiques et barrieres géeographiques

— Impact sur la santé des enfants du changement climatique

— Les soins axés sur la prévention

— Soins centrés sur I'enfant et sa famille

— Pénurie de personnel formé en pédiatrie et avec des spécialisations
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Forces et opportunités du systeme de santé et communautaires

L L
— Soins de qualité

— Acces au systeme de santé

— Espérance de vie élevée

— Soins durables, changement de paradigme et de culture Vers o

— Patient et famille partenaires un futur optimiste

— Promotion de la santé et approche populationnelle

— Nouveaux modeles de soins et nouveau profils professionnels - soins primaires - soins intégres
— Nouvelles compétences professionnelles

— Autres possibilités de financement

— Baisse des coUts par une pleine utilisation des compétences
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2. ROLE ET ENJEUX DE L'INFIRMIER.ERE CANTONAL.E DU CANTON DE VAUD

DIRECTION GENERALE DE LA SANTE




. Infirmier.ere cantonal.e

— R, —_—

Q Vision internationale : Government Chief Nurse Officer (GCNO - OMS, ClI)
Q Vision cantonale: historique, volonté politique, niveau stratégique
Q Vision nationale

O Rbéle et CDC:
— Représenter les professionnel.le.s de soins et de santé- responsable de pole
— Développer une politique des professions de soins et de santé et une vision stratégique
— Développer de nouveaux profils professionnels et des modeles interprofessionnels
— Contribuer au développement de I'offre de formation des professionnels de soins et de santé
— Membre du Comité de Direction de |la Direction générale de la santé
— Rattachée directement au Directeur général de la santé
— Contribuer au pilotage stratégique de la Direction Générale de la Santé
— Faire le lien avec le politique
— Assumer la conduite d’expertise et de controle
— Travailler en synergie avec le dispositif interne a I'Etat et les partenaires cantonaux et fédéraux
— Présider la commission professionnelle des Infirmier-ere Praticien-ne-s Spécialisé-e-s (IPS = NP)
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Enjeux de I'Infirmiere cantonale - Canton de Vaud

Patient (proches)

Compétences des :
partenaires

professionnel.le.s

Pénurie des

Soins :
professionnel.le.s

durables

INFIRMIERE CANTONALE
5 ENJEUX PRIORITAIRES
1/Rétention des professionnel.le.s et promotion des professions
2/ Nouveaux modeles de soins et profils de professionnel.le.s
3/ Pleine étendue de pratique et pratique avancée

4/ Formation pré-post grade et confinue

5/ Qualité - sécurité et recherche - développement

COHERENCE
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; Leadership politique de I'Infirmiere cantonale pour les professions de soins et de santé

—————  — — — —_— —_— —_——— — —— — —— n—

Conseil et expertise
Conseiller les décideurs politiques et I'administration
cantonale
Expertise clinique

Développement des politiques
Elaboration de politiques
Promotion des intéréts infirmiers ( + autres
professions de soins et de santé)

Représentation et plaidoyer
Représentation, cantonale et nationale, voire
internationale
Plaidoyer pour les ressources

Coordination et collaboration
Coordination des initiatives de santé
Partenariats stratégiques

Innovation et recherche
Promotion de |la recherche
Innovation en soins de santé

Education et développement professionnel
Amélioration de la formation
Renforcement des capacités

Qualité et securité des soins
Normes de qualité
Evaluation et amélioration continue

Equité et accés aux soins
Promotion de I'équité en santé
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3. RETENTION DES PROFESSIONNEL.E.S ET PROMOTION DES PROFESSIONS

DIRECTION GENERALE DE LA SANTE




. Evolution du personnel de soins dans le Canton de Vaud

* Le nombre de professionnel-le-s de santé atteint presque 20’000 personnes en 2019 (+26% par rapport a 2012)

Evolution du personnel de soins et d'accompagnement par niveau de formation, 2012-
2019, dans le Canton de Vaud
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' Evolution démographique et vieillissement de la population

« Augmentation de la population dans le Canton de Vaud : 2040 - + 162’762 hab.
» Vieillissement de la population : 2040 - la proportion dans la population des 65 ans et + passe de 17% a 21%

« - le nombre de 65 ans et + va quasiment doubler en 20 ans

Perspective démographique du Canton de Vaud, 2020-2040
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" Besoins et offre en personnel du Canton de Vaud

& = /N

Besoins de reléve a I'horizon Nombre de diplome-e-s Manque de personnel
2030 estime-e:s

o

6'400
Secondaire @ ) @

Estimé par Obsan, les chiffres ont été arrondis. Le nombre de diplbmé-e-s n'est pas égal au nombre d’entrants dans les formations. Ce dernier est plus important, tenant compte
d’environ 15%-20% de départs ou d’échecs dans les formations.
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Les estimations ont été réalisées par ’OBSAN avant la crise du COVID-19. |l est fortement envisageable que les chiffres présentés soient inférieurs aux besoins actuels
et futurs.
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Problématique

Espérance de vie

v
Evolution Vieillissement de la population Augmentation des
déemographique l maladies chroniques

Besoins de reléeve accrus

Pénurie de personnel dans le
domaine de la santé et des
soins infirmiers

Impacts sur la Impacts sur les
institutions et les

personnels

sécurité des soins

Personnel formé (disponible pour
I’emploi) insuffisant

Nombre d’entrants )
insuffisant Sortie de la profession Absentéisme
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. Impacts sur la sécurité des soins

e Fermeture de certaines activités et/ou difficultés a ouvrir des lits/unités
> Le systeme de santé devient moins réactif

> Augmentation des coUts

e Difficulté a assurer une bonne prise en charge dans des conditions de manque de personnel qualifié

> Augmentation de la mortalité, des hospitalisations évitables et des événements indésirables
(chutes, infections, etc.)

> Diminution de la qualité des soins

> Augmentation des coUts
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i Impacts sur les institutions et le personnel de soins

o Difficultés de recrutement face a la concurrence interne

 Augmentation de la pression sur les équipes (fatigue, épuisement émotionnel et professionnel, burn-
out, accidents de travail, etc.)

e Risque d'augmentation de I'absentéisme

e Risque de départ de la branche et de revendications en hausse sur les conditions de travail

e Risque de former « O perte »

 Augmentation des coUtfs en personnel (recrutement, personnel intérimaire, etfc.)
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Contexte fédéral pour les soins infirmiers
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Initiative pour des soins infirmiers forts (SIF)

» |nitiative fédérale acceptée le 28 novembre 2021, avec une majorité a 61%, concernant spécifiquement
les soins infirmiers (art. 117 Cst fédérale)

La Confédération et les cantons doivent garantir « qu'il y ait un nombre suffisant d’infirmiers dipldbmeés pour
couvrir les besoins croissants et que I'affectation des personnes exercant dans le domaine des soins infirmiers
corresponde a leur formation et a leurs compétences »

* Premiére étape de mise en ceuvre

> Offensive de formation
> Possibilité de facturer certaines prestations directement d charge des assurances maladies

> Améliorer |'efficience dans le domaine des soins médicaux de base

 Deuxieme étape de mise en ceuvre

> Améliorer les conditions de fravail
> Améliorer les perspectives de développement professionnel et la remunération des soins

Aarau, 26 juin 2024



Programme cantonal vaudois InvestPro

Programme de lutte conire la pénurie dans le domaine de
la sante et les soins infirmiers

https://www.vd.ch/fileadmin/user upload/organisation/qgc/fichiers pdf/2022-2027/23 LEG 87 TexteCE.pdf
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https://www.vd.ch/fileadmin/user_upload/organisation/gc/fichiers_pdf/2022-2027/23_LEG_87_TexteCE.pdf

. Réponse globale

e Sur le systeme de santé
> Par des actions et mesures permettant de limiter les besoins en soins
e Surla thématique spécifique

> L'investissement dans des mesures permeftant de lutter contre la pénurie de personnel dans le
domaine de la santé coltera toujours moins cher que les effets de cette méme pénurie sur le
systéme et le personnel de santé, ainsi que sur la population

Nombre de professionnel-le-s

= formé-e-s
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Objectif

Lutter contre la pénurie de personnel dans le domaine de la santé et des soins infirmiers afin de disposer
d’ici 2030 de professionnel le s de soins, de santé et du socio-éducatif en suffisance pour répondre aux
besoins en santé de la population vaudoise.

Raison d’étre du programme
 Coordonner les efforts des parties prenantes

* Encourager les initiatives dans tous les secteurs concernés
e Soutenir financierement certaines initiatives

e Valoriser les résultats dans une dynamique d'amélioration contfinue
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. Périmetre

FEDERAL ET CANTONAL

CANTONAL

Infirmier-ere.s

Autres professionnel-le-s des soins et de santé
(excepté les professions médicales)

Mise en ceuvre de l'initiative pour
les soins infirmiers

ler volet: offensive de formation
(promotion — formation

2eme volet: conditions de travail

Cible 1
HES
Sage-femmes

CFC-AFP

Assistant-e en soins et santé communautaire (ASSC)
Assistant-e socio-éducatif-ve (ASE)

Aide en soins et accompagnement (ASA)

Assistant-e médical-e

ES
Technicien-ne en salle d’'opération
Ambulancier-ere

Cible 2
HES
Physiothérapeutes
Ergothérapeutes
Technicien-ne en radiologie médicale (TRM)

ES
Technicien-ne en analyse biomédicales (TAB)

Professionne-le-s de
santé

du parapublic vaudois

I

I

I

I

I

I

I

I

I Revalorisation salariale
: CCT San
I

I

I

I

I

I
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Trois axes stratégiques

Réponse a
l'initiative sur les
soins infirmiers +

personnel en
suffisance (autres
professions inclues)
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Domaines d’'action (1)

1. PROMOTION

Promouvoir les professions de soins, de santé et du social aupres des jeunes, leurs parents ainsi qu'un public
cible d'adultes en valorisant la diversité des professions ainsi que des perspectives de carriere.

2. FORMATION

 Développer I'offre de formation aux professionnelle s des soins, de santé et du socio-educatif en qualité
et en quantité.

e Développer les condifions cadres de formatfion et d'apprentissage et augmenter le nombre
d’apprenants.

Aarau, 26 juin 2024



i Domaine d’'action (2)

3. FIDELISATION

* Renforcer l'attractivité des professions de soins, de santé et du socio-éducatif en vue d'assurer
I'engagement et le maintien en activité des professionnel-le-s dans les différents milieux de soins.

e Offrir des conditions cadres durables et évolutives, liees au systeme de sanfé, qui donnent envie
d’embrasser la profession, d'y rester et/ou d’y revenir.

» Offrir des conditions de travail optimales aux professionnel-le-s garantissant que l'exercice de la
profession puisse se faire selon les regles de I'art facilitoant |'autonomie, la mobilité et
I'interprofessionnalité.
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y Parties prenantes et acteurs

ETAT
Leader
DSAS
DEF

Directions de

Associations soins
Prof. Tous les
secteurs

Sur invitation

Scientifiques
Chercheurs

Experts

Directions
RH

. . Sur invitation
Directions

des écoles Experts
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4. PRATIQUE AVANCEE INFIRMIERE

DIRECTION GENERALE DE LA SANTE




Santé communautaire, soins intégrés et pratique avancée infirmiere

Vision
— Santé globale : promotion sante,
prévention, soins, réhabilitation

Mission
Répondre aux enjeux de santé publique prioritaires
dans la communavuté, en mobilisant et en renforcant
les capacités de I'ensemble des acteurs
communavtaires, les liens entre eux, tout en valorisant
les expériences des usageres et usagers

— Liens santé & social
— Trajectoires de vie et parcours de soins

— Interprofessionnalité, pratique avancée
infirmiere, usager -ere s et proches

Des opportunités en faveur

des des infirmier.ére.s
praticien.ne.s spécialisé.e (IPS)

dans la santé communautaire
(opermanences, soins A
domicile, EMS, santé scolaire)

Programme cantonal «Vieillir 2030»
v' Programme porté par la Direction générale de la cohésion sociale
v Stratégie de la politique des vieillesses et des vieillissements
v' Actions en faveur des seniors. L'Etat, avec I'appui des partenaires, prend en
compte la pluralité de leurs parcours de vie

DIRECTION GENERALE DE LA SANTE
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Les deux roles de la pratique infirmiere avancée (PIA)

ICS = CNS IPS = NP
Infirmier.ere Infirmier.ere
Clinicien.ne spécialisé.e Praticien.ne spécialisé.e

Soins centrés
sur le patient,

intfégrant la
famille et les
proches

Développement Pratique clinique
Implantation Milieu hospitalier
Evaluation des pratiques cliniques Milieu ambulatoire
basées sur des résultats probants (EMS, communauté, ...)

UNIL | Université de Lausanne mv

Faculté de biologie et de médecine
T T T T T T R R T R R P R T T g

Institut universitaire de formation
et de recherche en soins

DIRECTION GENERALE DE LA SANTE



La plus — value du travail des IPS

e

- Diminution du taux d’hospitalisations et du temps d"hospitalisation

—  Diminution des symptdmes des maladies chroniques

- Augmentation de I'adhésion thérapeutique par des interventions d'éducation

— Augmentation de la safisfaction des patients

_ Faciliter I'acces aux soins

_  Diminution du temps d’'attente dans les structures d’'urgence

- Augmentation du temps disponible pour les médecins pour fraiter des maladies complexes
INTERPROFESSIONALITE

Complémentarité, synergies
Réponses communes aux défis

Tiré de la presentation de Dr.Sc. Andrea Serena, Infirmier praticien spécialisé > D ECO UVRI R I_E FI LM

Htay et Whitehead (2021). International Journal of Nursing Studies Advances 3 (2021) 100034

Sakr et al. (1999). Lancet, 354(9187), 1321-1326 > H I ER G EHT ES ZU M FI I—M
Grant et al. (2017). International Journal of Nursing Studies, 75, 51-57 . . . . .

Byrne et al. (2000). J Clin Nurs, 9(1), 83-92
Carter et al. (2007). CJEM, 9(4), 286-295
Grant et al. (2017). Int J Nurs Stud, 75, 51-57
Chavez et al. (2017). Int J Nurs Stud, 78, 61-75
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Core Competencies for Interprofessional Collaborative Practice : Report of an Expert Panel, 2011, D.C. : Interprofessional Education Collaborative
https://ipec.memberclicks.net/assets/2011-Original.pdf



https://www.chuv.ch/fr/dso/dso-home/pratique-clinique/priorites-cliniques/pratique-infirmiere-avancee/ips-film-fr
https://www.chuv.ch/fr/dso/dso-home/pratique-clinique/priorites-cliniques/pratique-infirmiere-avancee/ips-film-de
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LOI SUR LA SANTE PUBLIQUE
Article 124b LSP : Infirmier praticien spécialisé

1 L'infirmier praticien spécialisé est une personne dont la formatfion, de niveau master, lui permet
d'assumer, dans son champ de compétences et de maniere autonome, les responsabilités médicales
suivantes .

a. prescrire et interpréter des tests diagnostiques ;
b. effectuer des actes médicaux ;
C. prescrire des meédicaments et en assurer le suivi et les ajustements.

2 'infirmier praticien spécialisé pratigue en principe a titre dépendant, au sein d'un établissement
sanitaire ou d'une organisation de soins. Il peut toutefois également pratiquer a titre indépendant, dans
le cadre d'une convention passée avec un médecin autorisé a pratiquer a fitfre indépendant.

3 L'infirmier praticien spécialisé assume la responsabilité pénale des actes qu'il effectue en application
de l'alinéa 1. Le réglement précise les limites des responsabilités civiles énumérées a l'alinéa 1. Les
organisations professionnelles concernées sont consultées sur le reglement.
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NATIONAL
Postulat Streiff-Feller 19.4278 — Conseil national
Mise en ceuvre de l'initiative pour des soins infirmiers forts

POSTULAT STREIFF-FELLER 19.4278 - déposé le 26.09.2019
Mettre en place de nouveaux modéles de soins pour combler les lacunes de la couverture médicale

https://www.parlament.ch/fr/ratsbetrieb/suche-curia-vista/geschaeft? Affairld=20194278

-

DEUXIEME ETAPE DE LA MISE EN CEUVRE DE L'INITIATIVE POUR DES SOINS INFIRMIERS FORTS
Mesure 3.1 : réglementation du niveau Master dans la loi sur les professions de la santé

Mesure 3.2 : réglementation du réle d'IPA (personnel infirmier en pratigue avancée) dans la loi sur les
professions de la santé

SOUNDING BOARD OFSP - Travaux
— Activités et tdches des infirmiers de pratique avancée (IPA)
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https://www.parlament.ch/fr/ratsbetrieb/suche-curia-vista/geschaeft?AffairId=20194278

NATIONAL
POLICY BRIEF Unimedsuisse sur les infirmier.ere.s praticien.ne.s

v Document d’orientation relatif aux infirmiers praticiens/infirmieres praticiennes, publication en mai
2023

v' Médecine Universitaire Suisse (Unimedsuisse) avec des experts

— Lerdle des IP doit étre clairement défini dans le systeme de santé suisse

— EnSuisse, la formation des IP a lieu dans les hautes écoles spécialisées ainsi que dans les universités
— La formation clinique des IP doit étre diversifiee

— Les IP travaillent dans le domaine des soins de base et des soins spécialisés

— LesIP travaillent en partenariat avec les médecins

— L'un des plus grands obstacles a I'établissement clair du réle d'IP, est I'absence de modeles tarifaires
adequats

htps://www.unimedsuisse.ch/application/files/4716/8372/1689/20230502 unimedsuisse DocumentOrientationIP_FR.pdf
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https://www.unimedsuisse.ch/application/files/4716/8372/1689/20230502_unimedsuisse_DocumentOrientationIP_FR.pdf
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Point bloguant : le financement - réflexions générales

— Travaux en lien avec la mise en ceuvre de l'inifiative pour des soins infirmiers forts

— Négociation tarifaire —révision de I'OPAS

— Projet pilote Lamal (Art. 59b Lamal )- point d'attention = pas de nouveau prestataire

— Changement de paradigme ( paiement par capitation ou paiement au parcours de soins)
— Echange entre cantons

— Partenariat avec les assureurs

— Projets pilotes régionaux

— Démonstration de la plus-value de ces modeles (scientifique et médico-économique)

Aarau, 26 juin 2024
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5. ET LA PEDIATRIE

DIRECTION GENERALE DE LA SANTE

Aarau, 26 juin 2024



‘ Pediatrie

— Un réseau romand-latin de pédiatrie, soutenu par le Canton
— Des formations spécifiques soutenues par le Canton : le tri des urgences, néonatologie
— Des soins infirmiers pédiatriques dans la communauté:
- Des soins d domicile pédiatriques spécifiques :
" Formation et compétences spécialisées et formation continue

" Transition entre 'hdpital et le domicile
" Acces aux services de soutien

- Des Infirmier.ere.s petite enfance

— Des infirmier.ere.s scolaires
— Des infirmier.ere.s de pratique avancée en pédiatrie  développer dans la communauté
(médecine de premier recours et chronicité)
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5. CONCLUSION




Take home message

> Les professionnel.le.s de soins et de santé sont un pilier central du systéme de santé

> La rétention des professionnel.le.s de santé, y compris les infirmier.ere.s, est un enjeu maijeur. Il est
essentiel de mettre en place des mesures pour améliorer les conditions de fravail, favoriser le
développement professionnel et offrir des perspectives de carriere attrayantes afin de retenir les talents

> La promotion des professions de santé, notamment celle des infirmiers, est essentielle pour attirer de
nouveaux professionnel.le.s et répondre aux besoins croissants de soins de santé. Il est important de
valoriser le réle des infirmiers et de sensibiliser le public a leur confribution

-> Nous devons étre vigilants de ce que nous disons de notre profession

> La pratique avancée infirmiere permet d'élargir les compétences et de fournir des soins de haute
qualité. Il est important de promouvoir un haut niveau de formation, académique, pour une
compétence élevée pour la sécurité des patient.e.s

> Une collaboration entre les professionnel.le.s de santé, les Directions des soins des institutions, les
autorités sanitaires et les décideurs politiques pour garantir des soins de qualité et accessibles a tous

-> Les soins pédiatriques doivent continuer d'étre développés dans la communauté

> La fonction d’infirmiere ou infirmier cantonal.e est nécessaire dans chaque canton, elle permet une
coordination de tous les acteurs de la santé, fait le lien avec les instances cantonale et politiques et
développe, promeut les professions de soins et de santé dans tfous les domaines

DIRECTION GENERALE DE LA SANTE
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Merci

_G Teresa Gyuriga Perez

Infirmiére cantonale

Responsable du pdle professions de soins et santé
DG-IC/PSS

Direction générale de la santé

Avenue des Casernes 2 - 1014 Lausanne
T021 3162392

teresa.oyuriga@vd.ch / www.vd.ch/dos

www.vd.ch/investpro

Journée des soins infirmiers vaudois 2024
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