
 

Exemple de schématisation pour rédiger une analyse de situation (CQH MFB 2015) 

 

à partir de la description de la 

situation 

Questionnement des données  

pour les rendre significatives 

Transformation des données en 

éléments théoriques 

Savoirs expérientiels 

En lien avec l’expérience 

personnelle et 

professionnelle de chaque 

ESI 

 Résultats et rédaction de 

l’analyse 

 

 

 

 

 

Décomposition de la situation 

en données significatives  

 

  

 

 

 

 

 

 

Savoirs 

Notions 

Concepts 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Transformé en  

perspectives soignantes 

La rédaction de l’analyse est 

du maillage de : 

 

 la réflexion de 

l’étudiant  

+ 

les données 

significatives de la 

situation 

+ 

Les savoirs mobilisés 

et/ou approfondis 

+ 

Les concepts définis 

+ 

Et  les savoirs 

expérientiels rédigés 

au regard des 

perspectives 

soignantes 
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à partir de la description de la 

situation d’hygiène 

 

 

Quelques exemples de 

questionnement en lien avec les 

données 

 

Quelques exemples de savoirs à 

mobiliser  en lien avec les données 

significatives et le questionnement 

 

Lors de mon expérience de 

remplacement en EHPAD … 

 

Résultats et rédaction de 

l’analyse 

 

Décomposition de la situation 

en données significatives  

 

 

 

 

 

 

 

Données périphériques qui ont 

une influence sur l’hygiène 

 

Dans un EHPAD  

 

Maladie d’Alzheimer 

 

Présente une dépendance 

totale  

 

Incontinence urinaire  

 

Fille lui rend fréquemment 

visite  

 

Apyrétique 

 

 

 

 

 

 

 

Quelles sont les dispositions 

institutionnelles dans le domaine 

de l’hygiène ? existe-t-il des 

protocoles ? 

Quel est l’impact de la 

dépendance sur l’état de santé 

des plaies ? impact de 

l’incontinence urinaire ? quelles 

précautions à mettre en œuvre 

pour les visiteurs et pour les 

soignants ? 

La résidente ne présente pas 

d’hyperthermie ? quelles 

surveillances à effectuer ? 

Fréquence des visites à Mme B ? 

Qui ? Avec quelles informations ? 

Informations données à la 

résidente? A sa famille ? 

Ressenti de la personne 

 

 

 

 

Définition et missions des EHPAD 

Définition de la maladie 

d’Alzheimer : signes cliniques, 

stades, troubles associés… 

Définition du concept de 

dépendance 

Analyse des besoins fondamentaux 

selon Virginia Henderson 

Définition de l’incontinence 

urinaire 

Règlement intérieur de l’EHPAD et 

notamment procédures et 

réglementation des visites 

Organisation de l’environnement ; 

circuit propre-sale ; 

Transmissions 

Définition de « apyrétique » 

 

 

 

 

 

 

Lors de mon expérience de 

remplacement en EHPAD … 

 

 

 

 

 

La rédaction de l’analyse est 

du maillage de : 

 

 la réflexion de 

l’étudiant  

 Les savoirs mobilisés 

et/ou approfondis 

 Les concepts définis 

Et  les savoirs 

expérientiels rédigés 

au regard des 

perspectives 

soignantes 
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Données directes en lien avec  

l’UE 2.10 

 

deux plaies purulentes sur la 

face antérieure de la cuisse 

droite 

 

 

 

leucorrhées observées lors de 

la toilette uro-génitale 

 

(dans une même phrase, 3 

types de données 

présenté par le passé ce même 

type de plaies,  

associées à la présence de BMR 

(bactérie multi résistante)  

de type staphylococcus aureus 

résistant à la méthicilline 

(SARM). 

 

Ce jour, 

 des prélèvements  

bactériologiques 

 ont été effectués au niveau 

vagino-vulvaire 

 et au niveau des plaies de la 

cuisse droite. 

 

 

 

origine de la plaie ? trauma, 

vasculaire, dermato, chirurgicale… 

quels types de plaie ? aigue ou 

chronique  

le stade ? nécrose, 

bourgeonnement, étape de 

cicatrisation, couleur, 

 

Quels sont les principaux savoirs 

et concepts à mobiliser ? 

Colonisation ; contamination ; 

infection ; bactérie… 

Y a-t-il une consultation 

gynécologique programmée ? 

Que signifient les mesures de 

précautions complémentaires 

contact ? 

Quel lien entre BMR et 

précautions complémentaires ?  

Pourquoi le soin est- il effectué en 

dernier ? 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Plaies : définition, types, origine, 

caractéristiques… 

 

Stades de cicatrisation 

 

 

Protocoles d’hygiène, lavage des 

mains 

Procédures institutionnelles 

 

Prévention des risques de 

contamination et d’infection  

Précautions standard 

Produits utilisés 

Matériels 

 

Précaution complémentaire type 

contact 

 Prescription médicale 
dans le dossier du 
patient 

 Informer 

 Signalisation 

 Organiser les soins 
 Tri des déchets  

Principes de la toilette 

génito-anale 
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