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Résumé

La mise en place des séquences d'analyse de situations et/ou d'activités professionnelles par
les cadres de santé formateurs semble complexe de par des approches différentes, ce qui
entraine des difficultés d'harmonisation dans les pratiques des formateurs au sein des
Instituts de Formation en Soins Infirmiers (IFSI). Cet article vise a mieux comprendre ce qui
se joue actuellement lors de ces séquences pour les étudiants infirmiers et les cadres de
santé formateurs. L'approche psychosociale de I'analyse de pratiques professionnelles nous
a semblé intéressante pour la recherche que nous avons menée en lien avec ces dispositifs
qui doivent permettre d'accompagner au mieux les étudiants dans leur professionnalisation
et la construction de leur identité professionnelle.
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La formation initiale infirmiére s'est engagée dans une réingénierie de son diplome depuis
septembre 2009. Elle s'inscrit dans le cadre du dispositif Licence, Master et Doctorat (LMD)
initié par les accords de Bologne. La mise en place du référentiel de formation en Institut de
formation en soins infirmiers suscite des réflexions notamment par rapport a la réalisation
des séquences d'analyse de pratiques accompagnées par les cadres de santé formateurs,
gu'elles soient en lien avec des situations professionnelles vécues en stage et/ou des
activités, en particulier liées a la pratique professionnelle des étudiants.

1. Le contexte de la formation infirmiere et I'analyse de situations ou d'activités
rencontrées

L’universitarisation du programme infirmier nait le 31 juillet 2009 par un arrété!. Il se
compose d’un référentiel de formation, d’activités et de compétences, avec un systéme
Licence Master Doctorat. Il permet la mobilité des infirmiers au niveau Européen.

C'est une formation par alternance sur trois années au cours de laquelle I'étudiant réalise en
Institut de formation en soins infirmiers (IFSI) 2100 heures de cours qui peuvent étre des
cours magistraux, des travaux dirigés ou des temps personnels guidés. Puis 2100 heures de
stages pour appréhender cette profession infirmiére, en passant dans différents services de
soins ou il va cotoyer des professionnels de la santé et notamment des infirmiers.

L’objectif de ce programme « est de placer I'étudiant dans une dynamique d’acquisition de
connaissances a mobiliser en situations de soins » (Weber, 2009). Il vise a permettre une
« alternance entre I'acquisition des connaissances et des savoir-faire reliés a des situations
professionnelles » (Rivier, 2017, p.31). Il lui permet aussi de mobiliser ses connaissances et
savoir-faire dans des situations de soins tout en s’appuyant sur des concepts et sur I’analyse
réguliere de situations professionnelles, en favorisant I’émergence d’une certaine réflexivité.
Pour cela, les formateurs doivent donner la possibilité aux étudiants de travailler selon trois
paliers d’apprentissage « comprendre, agir, et transférer » (Légifrance, 2016). Dans ce
programme « le formateur va aider I'étudiant a catégoriser, a structurer sa pensée (schémas
structurants) et a établir des liens » (Kozlowski et Muller, 2008).

L’étudiant, lorsqu'il est en stage, est doublement encadré dans les services de soins par un
maitre de stage qui est, la plupart du temps, un cadre de santé garant de I’organisation et
par un tuteur de stage qui est souvent un infirmier expert connaissant particulierement bien
le service d’affectation et intéressé par I'encadrement pédagogique des étudiants. Enfin, il
travaille I'essentiel de son temps de stage avec des professionnels de proximité infirmiers,
pour les soins quotidiens relatifs au service de soins dans lequel il est. Le cadre formateur
infirmier est réguliérement en lien avec le tuteur pour intervenir sur le lieu de stage lors de
réajustements. Il I'est aussi pour accompagner I'étudiant dans sa professionnalisation et

1 Arrété du 31 juillet 2009 relatif au dipléme d'Etat d'infirmiers.
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notamment lors de temps dédiés a l'analyse de situations et/ou d'activités a partir de «
situations réelles de travail qui servent de référence pour apprendre a raisonner et a agir
dans des situations complexes » (Noél-Hureaux, 2005) et développer ainsi sa réflexivité.

Le programme infirmier en 2009 évoque une terminologie différente de celle que I'on
retrouve pour la nouvelle version du portfolio en 2015. En effet, en 2009, dans le référentiel
de formation, nous retrouvons le terme « analyse de la pratique » alors qu'en 2015, les
termes ont changé car il est écrit « analyse de situations et/ou d'activités rencontrées en
stage ». Pour autant, dans le portfolio, il est précisé que I'étudiant doit se questionner sur sa
pratique. Celle-ci ne peut pas s'envisager sans un contexte, une situation relative a une
profession, ici infirmier - ére, car elle va de fait I'influencer. Nous parlons donc d'une pratique
professionnelle. Alors est-ce une erreur de terminologie, ou bien est ce que les attentes vis-
a-vis des étudiants en termes d'analyse ont changé entre 2009 et 2015 ?

Ce qui est certain, c'est que le formateur doit permettre a I'étudiant de créer du lien entre les
différentes unités d’enseignements (UE), les stages et les séquences d'analyse de situations
et/ou d'activités voire d'analyses de pratiques retranscrites dans le portfolio qui, jusqu'en
février 2015, servaient dans la validation du stage. Cette évolution est trés importante au
regard de la logique de I'évaluation car nous sommes passés du contrble avec l'obligation
d'évaluer les analyses de situations2 en vue de la validation du stage a de I'accompagnhement
pour aider I'étudiant a cheminer afin d'adopter une posture réflexive.

Le portfolio, outil pédagogique propre a chaque étudiant, a été mis en place lors de la
réforme du programme infirmier en 2009. Il leur permet de s'auto-évaluer, de tracer leur
progression a partir des acquisitions aussi bien au niveau des compétences que des activités
rencontrées en stage.

Pour les formateurs, ce programme est un vrai changement dans le sens ou « il ne sera plus
construit a partir des champs disciplinaires qui sont impliqués, et sera fondé sur les
compétences a acquérir pour exercer la profession d’infirmier. Il s'agira de passer d'une
logique de formation centrée sur » les connaissances « a une autre centrée sur les situations
professionnelles infirmiers » (Proust-Monsaingeon, 2008) par le biais notamment des
analyses de situations rencontrées en stage qui peuvent étre également des analyses de
pratiques professionnelles, centrées sur la pratique des étudiants en situation afin de les
aider a développer leur réflexivité tel que I'envisage ce programme infirmier.

2 Les termes « analyse de situations » renvoient aux mots écrits dans le référentiel (analyse
de situations et/ou d'activités).
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2. Le contexte de la formation des cadres de santé et l'analyse de pratiques
professionnelles

Le diplome de cadre de santé est défini par un décret3, avec la spécificité d’étre commun a
toutes les formations paramédicales ; il integre un module 3 intitulé « analyse des pratiques
et initiation a la recherche ». L'analyse des pratiques et de situations de travail apparait donc
dans le contenu de la formation des cadres de santé. C'est méme indispensable car les
formateurs « doivent développer des compétences spécifiques, notamment en matiére de
gestion de l'alternance et d'analyse des situations de travail, afin d'aider les étudiants a gérer
I'écart entre le travail prescrit et le travail réel » (Siebert, 2003, p. 37).

Les cadres formateurs infirmiers s’inscrivent en paralléle de leur formation en Institut de
formation des cadres de santé (IFCS) dans un cursus universitaire au niveau Licence ou
Master 1 ou Master 2 en fonction des IFCS ou ils font leurs études et en fonction des projets
pédagogiques des IFCS. Cette inscription a une formation universitaire n'est pas obligatoire
dans tous les IFCS mais semble étre tres bénéfique car le rapprochement avec l'université
permet notamment aux formateurs de « développer une expertise spécifique et
incontestable, fondée sur la pédagogie, la connaissance et la capacité a analyser les
situations de travail des professionnels infirmiers » (Siebert, 2003, p. 37) ou a se
questionner sur leur propre pratique en tant que faisant fonction de cadre de santé et/ou
d'infirmier. Mais ces formations universitaires peuvent étre centrées sur divers contenus : sur
le management, sur la santé publique, sur les sciences de I'éducation... Il y a donc
différentes orientations, différentes cultures pour les étudiants cadres de santé en fonction
des IFCS ou ils effectuent leur formation et cela peut entrainer des pratiques diverses
notamment lors de ces temps d'analyses de situations, voire d'analyses de pratiques.

Ces derniers, passent tout comme les étudiants en |IFSI, par un processus de
professionnalisation grace a cette formation en alternance entre la formation en IFCS, la
formation universitaire et les stages professionnels.

3. Les cadres formateurs, la formation infirmiére et I'analyse de pratiques

Si I'on compare les deux visées des programmes de 19924 et de 2009, le cadre formateur
infirmier passe d’une logique de transmissions de savoirs a des étudiants plus en lien avec
des connaissances a faire acquérir, a une logique de relations entre les savoirs qui s’appuie
sur I'analyse réflexive des étudiants infirmiers et sur leur accompagnement personnalisé.
Ainsi la posture de I'étudiant est amenée a évoluer en méme temps que celle du formateur.
Les cadres formateurs infirmiers semblent donc devenir plus des accompagnateurs alors

3Décret n°95-926 du 18 aolit 1995 portant création d'un dipldme de cadre de santé
4 Arrété du 23 Mars 1992 relatif au programme des études conduisant au diplome d'Etat
d'infirmier
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qu’ « un nombre important d’enseignements est désormais apporté par les
médecins » (Clavagnier, 2010), notamment pour les UE contributives au métier d'infirmier
qui correspondent aux champs des sciences humaines (social et droit) et aux sciences
biologiques et médicales. Le cadre formateur est invité a « entrer dans une dynamique de
travail différente, a se questionner sur sa propre pratique et a se former » (Clavagnier,
2010). Tout cela laisse entrevoir « I'émergence d'une autre identité des infirmiéres mais
aussi des formateurs dans les IFSI » (Kozlowski et Muller, 2008).

Aujourd'hui nous nous interrogeons sur la formation aux analyses de pratiques pour les
cadres de santé formateurs qui les mettent en place pour les étudiants dans les IFSI. Ces
cadres de santé sont formés dans des IFCS différents, avec des formations différentes
comme nous l'avons évoqué précédemment et pour autant ils devront harmoniser leurs
pratiques pour réaliser des séquences d'analyses de situations voire d'analyses de pratiques
en stage avec les étudiants des IFSI. De plus, il apparait que les cadres de santé formateurs
sont peu nombreux a se former aujourd'hui en formation continue dans les IFSI et « a avoir
accés a des formations universitaires. Les obstacles sont nombreux : disponibilité, colit,
enseignements proposés, volonté institutionnelle de promouvoir les formations
universitaires... » (Bouveret, Lima, Michon & Grangeat, 2012).

A ce stade de l'analyse du contexte vis a vis de l'universitarisation du programme infirmier et
plus particulierement de la mise en place des dispositifs d'analyses de situations voire
d'analyses de pratiques par les cadres de santé formateur, il nous a paru intéressant dans le
cadre d'un master 2 recherche en sciences de I'éducation de réaliser une enquéte
exploratoire pour recueillir les sensibilités de différents professionnels quant a cette analyse
de situations.

Lors de cette enquéte exploratoire nous avons pu relever des problématiques intéressantes
telles que la difficulté pour les cadres de santé formateurs de se former tout simplement et
plus particulierement de se former a ces modalités d'analyse de situations pour mieux
accompagner ces étudiants. Quelle posture adopter durant ces temps d'analyse ? La
difficulté également a se retrouver pour échanger autour des pratiques professionnelles des
formateurs en analyse de pratiques professionnelles (APP) avec les étudiants et proposer des
réajustements intéressants face aux pratiques divergentes, différentes des formateurs mises
en ceuvre au sein d'un IFSI, liées tres certainement a leurs parcours antérieurs, a leur
formation... Alors face a ces différentes remarques nous pouvons clairement envisager que
notre sujet concernant les cadres formateurs et I'APP dans les IFSI est bien en lien avec une
guestion vive, une question d'actualité dans les IFSI et nous nous sommes donc centrés sur
la question de recherche suivante : en quoi l'analyse de pratiques questionne la
professionnalisation, I'identité professionnelle et personnelle ainsi que la posture des cadres
de santé formateurs au sein des IFSI ?
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4. L'approche théorique
4.1. L'approche psychosociale de I'analyse de pratiques

L'analyse des pratiques professionnelles s'intéresse dans cette approche a la dynamique du
sujet en tant qu'acteur social et plus particulierement a sa professionnalisation, qu'il
s'inscrive dans une formation initiale ou continue, approche qui nous amene donc a penser
I'analyse de pratiques comme ayant une « visée avant tout formative » (Fablet, 2009, p. 8).
Cette approche vise particulierement une évolution de l'identité professionnelle des
personnes présentes dans ces séances d'analyse de pratiques en groupe, mais aussi un
développement personnel et professionnel par I'amélioration des compétences de par le récit
que le professionnel apporte au groupe, les interactions présentes dans le groupe et une
meilleure connaissance des contraintes et des enjeux inhérents a l'institution dans laquelle le
sujet travaille.

Cette approche psychosociale de l'analyse de pratiques semble donc particulierement
intéressante pour nous par les différentes dimensions qu'elle aborde en lien avec la
professionnalisation, avec I'évolution de l'identité professionnelle grace aux interactions et
avec la posture attendue pour animer des séances d'APP.

4.2. La professionnalisation

La professionnalisation peut étre vue de différentes facons en fonction des approches que
nous pouvons convoquer, notamment par rapport a notre question de recherche en lien avec
I'analyse de pratiques. En effet, dans I'approche clinique, la professionnalisation se fait par la
prise de conscience du professionnel de « sa propre stratégie d'action » et par « ['é/lucidation
de ses implications personnelles dans les interactions » (Marcel, Olry, Rothier-Bautzer &
Sonntag, 2002). Lorsque les professionnels ou les étudiants, par le biais de la formation,
réalisent des analyses de pratiques, ce qui est attendu c'est un questionnement sur leur
propre facon de faire, sur leurs comportements, sur leurs postures pour favoriser la
construction identitaire et avant tout sur les pratiques et attitudes professionnelles qui
permettront au professionnel ou a I'étudiant de se professionnaliser.

4.3. L'identité et I'identité sociale et professionnelle

Le concept d'identité est dynamique, relatif a une certaine singularité liée a la personne elle-
méme intégrant la conscience de soi et I'identité évolue dans le temps au gré de toutes les
rencontres personnelles et professionnelles. Elle est imprégnée de la culture d'une
communauté car, I'individu lui-méme se construit a partir de lI'image que les autres lui
renvoient et de l'image qu'il se construit personnellement en se comparant aux autres, a
ceux qui pour lui représentent un modele. L'approche psychologique de I'identité s’efforce
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de mettre en lien le social avec la construction identitaire. Nous sommes donc plus
particulierement dans une approche psychosociale.

Les formateurs animent ces analyses de pratiques a partir de ce qu'ils sont, de ce qui les
porte professionnellement et a partir de ce qu'ils ont construit en groupe, notamment a
travers toutes les interactions. Lipiansky (2008, p. 43) rejoint les propos de George Mead,
précurseur de l'orientation psychosociale, par rapport a l'identité en précisant que « le soj
est essentiellement une structure sociale qui nait des interactions quotidiennes : il se
développe chez un individu donné comme résultat des relations que ce dernier soutient avec
la totalité des processus sociaux ».

L'identité professionnelle se construit au cours de toutes nos expériences professionnelles,
par le biais de nos différentes rencontres, ce qui pourrait venir éclairer notre question en lien
avec les différentes approches des formateurs lors de ces temps d'analyses de pratiques.
Cette identité professionnelle ou plutét « identité collective au travail » pour Sainsaulieu
(2014, p. 575) repose aussi sur les échanges et c'est effectivement ce qui nous intéresse
particulierement dans notre recherche sur l'analyse de pratiques. L’'identité collective peut
donc s'exprimer durant les différents temps de réflexion entre les étudiants lors des
séquences d'APP ainsi que dans les temps de préparation de ces séquences entre les
formateurs.

Enfin, pour Sainsaulieu, l'identité collective, repose sur trois éléments culturels : I'adhésion
aux valeurs, les normes et les représentations. Cela nous renvoie donc aux dispositifs que
les cadres formateurs utilisent en formation initiale, dans les temps d'analyses de pratiques
ou circulent, durant la séance, ces éléments culturels (normes, valeurs professionnelles,

culture...) dont nous parlent Sainsaulieu (2014) mais aussi Baeriswyl (2012). C'est grace
notamment a tous ces éléments culturels que le professionnel ou le futur professionnel va
pouvoir se construire, se professionnaliser et développer son identité professionnelle.

4.4. L'analyse de pratiques, l'identité et la professionnalisation

L'analyse de pratiques semble indispensable aujourd'hui notamment dans le milieu de la
formation qui nous intéresse de pres car elle permet d'accompagner en profondeur la
transformation du travail. En formation initiale, ce qui est visé par le biais des dispositifs
d'analyse de pratiques, c'est la construction d'une identité professionnelle alors que dans les
formations continues le professionnel a déja une identité professionnelle, qui va évoluer.
Nous pouvons faire référence a ce niveau aux cadres formateurs qui pourraient se former au
sein de leur institution ou par le biais des séquences d'analyse de pratiques entre eux. Aussi
nous parlerons de « dé » ou de « trans-formation » de la « personnalité professionnelle » »
(Fablet, 2009, p. 38) en fonction des situations.
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Nous pouvons dire que « dans tous les cas, le processus de formation professionnelle
apparait impliqué dans la constitution des identités individuelles et collectives »
(Vasconcellos, 2008, p. 158), notamment dans le cas de formation par alternance, comme
celle de la formation des infirmiers ou des cadres de santé, ou l'alternance est vécue d'abord
comme une transition professionnelle puis identitaire. Enfin, cela permet au professionnel ou
futur professionnel d'acquérir les éléments, attitudes, qualités, capacités et compétences qui
sont propres a un métier.

Dans une approche plus psychosociologique, l'analyse de pratiques est un espace qui
semble indispensable pour réfléchir sur son identité professionnelle. En effet, d'apres
Bardeau-Brédillot (2011, p. 60), I'analyse de pratiques permet de « mettre au travail son
écoute et co-construire du sens en groupe de pairs » en étant guidé par un animateur ; mais
elle favorise aussi la réflexivité sur son activité professionnelle et permet ainsi aux
personnes de se développer professionnellement, grace a cette démarche particuliére.

Par ailleurs, ce dispositif d'analyses de pratiques interroge également le formateur
notamment dans son « implication professionnelle et personnelle dans le processus de
construction des identités professionnelles des stagiaires » (Kaddouri, 2008, p. 184), mais
pas seulement, car il le questionne aussi dans sa posture professionnelle.

4.5. La posture du formateur et I'évaluation

Lors de ces temps d'analyses de pratiques, la posture du formateur peut s'inscrire dans de
I'accompagnement pour essayer d'amener l'étudiant a cheminer lors des temps d'APP.
Toutefois, nous pensons que pour un formateur issu de la profession infirmiére pour lequel
« la logique de I'évaluation contréle » (Vial, 2009, p. 67) est trés prégnante de par la qualité
attendue en termes de soins, il est compliqué pour lui d'étre dans une posture
d'accompagnateur. Pour autant, c'est bien ainsi que nous envisageons de mener les APP.
D'aprés Chocat (2013), « le formateur prend progressivement une nouvelle place au sein du
dispositif de formation. Il devient penseur de formation, un accompagnateur du sens se
faisant. Il crée le fil conducteur sur lequel se construit le futur professionnel ».

L'évaluation telle qu'elle a été envisagée par Michel Vial permet en formation d'aborder deux
éléments importants :  vérifier une conformité face a un référentiel de formation par
exemple et évoluer, se développer professionnellement et personnellement tout en
respectant une certaine culture du soin, une norme de qualité. Nous comprenons donc, au
fur et a mesure que nous avancons dans notre problématique théorique, ce qui peut se jouer
pour les cadres formateurs infirmiers pour lesquels il est compliqué, méme s'ils
reconnaissent qu'il ne faut pas étre dans une logique d'évaluation en lien avec le controle, de
s'en écarter durant ces temps d'APP car cela est culturellement et professionnellement inscrit
dans la profession infirmiere. Deux logiques s'entrecroisent donc de fait de par la formation
initiale des formateurs : celle de I'évaluation contrdle et celle de la « logique du reste » (Vial,
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2009, p. 69) avec lI'évaluation formative puis formatrice et I'accompagnement qui va
conduire a une dynamique de changement, d'évolution, de professionnalisation par le biais
de ces temps d'APP.

5. Les résultats de notre recherche

Notre recherche est en lien avec le champ psychosocial et plus particulierement les
représentations sociales, puisque nous nous sommes orientés vers cet angle de vue dés
notre enquéte exploratoire et lors de I'étude de la revue de littérature a travers les différents
concepts. Nous avons questionné huit cadres de santé formateurs infirmiers de la région
Occitanie/ Pyrénées—-Méditerranée, ayant au moins trois ans d'expérience professionnelle
dans la formation, pour mieux cerner qu'elles étaient leurs représentations sociales de
I'analyse de pratiques et plus particulierement apprécier si ce dispositif avait des effets sur la
professionnalisation, sur l'identité et la posture du formateur.

Nous avons pu constater de maniére générale, que I’APP permet aux cadres de santé qui
participent a ces dispositifs de se construire a partir des pratiques des professionnels ou des
situations exposées. Elle les ameéne a cette réflexivité et a devenir des experts capables de se
questionner. Elle joue donc un role dans |'évolution professionnelle et personnelle des
acteurs engagés dans ces démarches.

Nous avons mis en évidence également, que méme s'il existe des projets pédagogiques dans
les IFSI qui préonent une orientation particuliere en termes d'analyse de pratiques, pour
autant en fonction de I'histoire du cadre de santé formateur, de ses habitudes, de ses
différentes expériences, de ses orientations... sa maniere d'animer les séquences d'analyse
de pratiques sera différente. Nous faisons donc bien référence au concept d'identité et
également au concept d'identité professionnelle. De plus, vu que I'analyse de pratiques joue
un réle dans I'évolution professionnelle et personnelle de I'étudiant mais aussi du formateur,
elle influence donc bien l'identité et l'identité professionnelle de la personne engagée dans
ces dispositifs.

Nous avons pu mettre en évidence par le biais des représentations sociales des cadres de
santé formateurs que l'analyse de pratiques influencait la professionnalisation, et cela a
plusieurs niveaux a savoir la professionnalisation des acteurs et des activités comme nous
avons pu l'évoquer précédemment puisqu'elle influence I'évolution des personnes engagées
dans ces dispositifs dans le sens ou ils peuvent acquérir de nouvelles compétences
professionnelles.

Ainsi, dans les représentations sociales des formateurs, nous retrouvons un lien fort entre
I'analyse des pratiques, la professionnalisation et I'identité ; de plus, pour la majorité d'entre
eux, sept sur huit, le concept d'identité mais aussi d'identité professionnelle et/ou collective
telle qu'elle a été envisagée par Sainsaulieu (2014) est bien présent.
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Enfin, les formateurs abordent la notion de posture dans l'analyse de pratiques dans le sens
ou elle doit relever de I'accompagnement ; pour autant il semblerait qu'il soit difficile pour
certains formateurs de se détacher de I'évaluation. Serait-ce en relation avec le fait que nous
sommes dans une formation initiale ou le lien avec la qualité des soins est trés présent ?
Nous n'avons pas pu aller plus loin a ce stade de la recherche.

Au terme de cette recherche, nous avons réussi a mieux cerner les représentations sociales
des formateurs vis-a-vis de I'APP et nous avons constaté qu'elles se structurent autour d'un
noyau central comprenant des thématiques telles que la professionnalisation, la réflexivité,
la prise de recul, le stage, ce qui est en accord avec notre problématique théorique. De plus,
nous avons percu tout au long de ce travail de recherche plusieurs ouvertures notamment
sur l'intérét de mettre en place la formation continue pour les cadres formateurs infirmiers
afin qu'ils puissent participer eux-mémes a des dispositifs d'analyse de pratiques et évoluer
dans leurs pratiques. Mais nous avons aussi relevé dans les résultats de l'enquéte une
certaine singularité chez les cadres formateurs infirmiers, présente lors de ces temps
d'analyses de pratiques, singularité qui semble étre en lien avec le parcours, la formation,
I'expérience personnelle et professionnelle de chacun ; pour autant, celle-ci n'est pas
réellement évoquée comme élément déterminant. Cela nous semble étre une piste a explorer
pour la suite de ce travail de recherche. Est-ce cela que nous avions percu dés notre
question de départ qui fait que dans les IFSI les pratiques sont différentes ?

Est-ce la formation en IFCS et a I'Université qui leur a apporté des références diverses les
influencant dans leur maniere d'animer et d'accompagner lors des temps d'APP ? Est-ce
I'institution dans laquelle ils exercent qui les influence par le choix d'une orientation
particuliere pour lI'analyse de pratiques ?

6. Conclusion

Ce travail de recherche est une réflexion personnelle, construite autour de nos expériences
de cadres de santé formateurs, méme si aujourd'hui notre fonction au niveau professionnel
nous permet de prendre davantage de distance et d'étre plus objectifs quant a ces
différentes pratiques que nous avons pu observer notamment lors de séquences d'analyses
de pratiques professionnelles. Ce travail de recherche nous a permis également d'aborder
différents concepts qui sont treés liés a I'APP et de nous positionner dans une approche
psychosociale au regard des divers entretiens que nous avons pu mener. Au final, cette
recherche nous a permis d'aboutir a quelques réflexions qui mériteraient d'étre approfondies
et en particulier a cette question de la singularité du formateur qui de fait entraine des
pratiques différentes lors de ces séquences aupres des étudiants infirmiers.
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