
   

  Page 1 sur 4 
 

Descriptif de module 28.3 : Mourir en santé 

Domaine : Santé 
Filière : Soins Infirmiers 

1. Intitulé de module  2024-2025 

Code : S.SI.353.3028.3.F.24 Type de formation : 

 ☒Bachelor ☐Master ☐MAS ☐DAS ☐CAS ☐Autres : … 

Niveau : Caractéristique : 

☒ Module de base 
☐ Module d’approfondissement 
☐ Module avancé 
☐ Module spécialisé 
☐ Autres : …  

☒ En cas d’échec définitif à un module défini comme obliga-
toire pour acquérir le profil de formation correspondant, l’étu-
diant·e est exclu·e de la filière, voire du domaine si le règlement 
de filière le précise conformément à l’article 25 du Règlement
sur la formation de base (bachelor et master HES-SO).  

Type :   Organisation temporelle : 

☒ Module principal 
☐ Module lié au module principal 
☐ Module facultatif ou complémentaire 
☐ Autres : … 

☒ Module sur 1 semestre 
☐ Module sur 2 semestres 
☐ Module de printemps 
☒ Module d’automne 
☐ Autres : … 

2. Organisation 

2 Crédits ECTS 
 
Nombre de participants :  
Minimum 8 participants  
Maximum 30 participants  

Langue principale d’enseignement :  

☒ Français 
☐ Allemand 
☐ Autre : Bilingue Français-Allemand 

☐ Italien 
☐ Anglais 

3. Prérequis 

☐ Avoir validé le module 
☐ Avoir suivi le module 
☒ Pas de prérequis 
☐ Autres : … 

4. Compétences visées 

Rôle de promotrice·eur de santé (niveau compétent) 
Intégrer à sa pratique des interventions visant à maintenir et renforcer le niveau de santé et la qualité de vie des pa-
tients/clients, des proches et des populations, en s’appuyant sur des modèles infirmiers et interdisciplinaires et en mobilisant 
les ressources du système de santé. 
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 En contribuant au développement et à l’amélioration des mesures de promotion de la santé et de prévention de la 
maladie (Eb4) ; 

 En favorisant l’empowerment des patientꞏes/clientꞏes et en défendant leurs droits (Eb1) 
 
Rôle d’expert·e II (niveau compétent) 
Agir avec humanisme dans sa pratique de soins infirmiers, individualisés et holistiques, afin d’améliorer la santé et la qualité 
de vie de la personne, de respecter sa dignité et de favoriser son auto-détermination 

 En établissant une relation de confiance et de partenariat avec les patients/clients/proches (Ab6) ; 
 En adoptant une attitude empathique, bienveillante et non jugeante (Ab6) ; 
 En respectant la dignité de la personne et les principes éthiques de la profession (Ab1 et Ab3) ; 
 En respectant l’autonomie, les choix et préférences des personnes (Ab1 et Ab3)  

 
Rôle de communicatrice·eur (niveau compétent)  
Communiquer, oralement et par écrit, de manière adaptée et efficace avec les patients/clients, les proches et les profession-
nels, afin de faciliter les relations et d’assurer le suivi des soins, dans toutes les situations cliniques. 

 En considérant les patientꞏes/clientꞏes comme des partenaires (Bb1) ; 
 En adaptant la communication à la situation des patientꞏes/clientꞏes (Bb4) 

 
Rôle de professionnel·le (niveau compétent)  
S’impliquer par son discours et ses actes, dans l’amélioration de la qualité des soins, de la qualité de vie des individus et de 
la société et dans le développement de la profession, en intégrant à sa réflexion les enjeux sociétaux et environnementaux. 

 En représentant leur profession avec compétence et en s’impliquant pour son développement et sa reconnais-
sance (Gb2) 

 
Apprentissages critiques du module 

 Concevoir le lien entre promotion de la santé et la mort notamment en pouvant expliciter le concept de « healthy 
dying » et de « community care ».  

 Renforcer, dans le contexte de soins palliatifs, sa posture de promotion de la santé en développant un projet  
 Construire une approche relationnelle en santé avec la Personne en situation palliative en lien avec le deuil et la 

finitude de vie.  
 Questionner l’évolution de ses représentations autour de la mort de la santé 

 

5. Contenu et formes d’enseignement 

Contenu  
Introduction au module  

‐ Présentation et attentes des participants ; déroulement du module ; rappel des concepts  
Histoire et représentations 

‐ Promotion de la santé ; mort ; représentations ; enjeux actuels 
Promotion de la santé et mort  

‐ Healthy dying ; qualité de vie ; santé publique ; fin de vie  
Santé communautaire palliative  

‐ Community care ; confrontation à la mort ; processus de fin de vie ; éthique ; finitude de vie  
Projets de Soins anticipés  

‐ Qualité de vie ; valeurs ; prise de décision partagée ; directives anticipées ; autodétermination 
Empowerment 

‐ Concept ; autodétermination ; conscience ; autonomie ; empowerment du patient 
Santé spirituelle et psycho-sociale  

‐ Spiritualité ; psycho-sociale ; rites ; cultures ; « near death experience »  
Vécu en santé du deuil  

‐ Représentations ; post-vention ; accompagnement ; deuil en communauté  
Structures socio-sanitaires  

‐ Acteurs et structures suisses et fribourgeois ; stratégies cantonales, nationales  
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Vignette clinique 
‐ Vignette d’un patient ou communauté ; contextes diverses (soins à domicile, hôpital, communauté, institutions)  

 
Didactique 

 Cours théoriques  
 Travaux encadrés  
 Séminaires  

6. Modalités d’évaluations et de validation 

Présence obligatoire (> 80% des cours et toute absence doit être excusée) 

Participation active aux enseignements donnés 

Restitution des travaux demandés dans les délais 

En cas de non-atteinte de ces exigences, une répétition du module sera nécessaire et se fera durant le semestre de prin-
temps en réalisant le module 28.7 (Collaborative Online International Learning (COIL) 

 
7. Modalités de remédiation 7a. Modalités de remédiation (en cas de répétition) 

☐Remédiation possible 
☒Pas de remédiation 
☐Autre (précisez) : …  

☐Remédiation possible 
☒Pas de remédiation 
☐Autre (précisez) : … 
 

8. Remarques 
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10. Enseignants 

Maîtres d’enseignement et Professeur·e·s HES en fonction de leurs expertises au regard des thématiques enseignées dans 
le module 
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Nom des responsables de module 
Nom, Prénom : Girard Josepha 
Titre : Maître d’enseignement HES 
Tél. : +41 (0)26 429 6121 
Courriel :  josepha.girard@hefr.ch 
 
 
Nom, Prénom : Duay Manon 
Titre : Maître d’enseignement HES 
Tél. : +41 (0)26 429 6139 
Courriel :  Manon.Duay@hefr.ch  
 
 

 
Descriptif validé le Descriptif validé par 
 Catherine Senn-Dubey 
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