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Les problémes de communication sont a I'origine de nombreux recours en responsabilité civile
intentés contre des médecins et des hopitaux au Canada®. Par exemple, dans une récente cause
québécoise, un tribunal a été appelé a se prononcer sur la responsabilité d’'une omnipraticienne
et des infirmiéres impliquées dans le suivi d’'un accouchement ayant mené a une césarienne
d'urgence. Le litige portait essentiellement sur les communications entre ces derniéres.
L'omnipraticienne soutenait que les infirmiéres ne lui avaient pas transmis toute I'information
pertinente sur I'évolution du travail de la patiente. Les infirmiéres alléguaient avoir communiqué
l'information pertinente a 'omnipraticienne et que cette derniére avait sous-estime I'importance Quelques

des informations transmises. . -
stratégies de

Aprés avoir analysé I’ensemble de la preuve, le tribunal a notamment identifié un probleme communication

de communication entre 'omnipraticienne et une infirmiére. Le tribunal a mentionné que les )
« trop courts échanges et l'insuffisance d’information échangée entre elles [I'omnipraticienne pour favoriser
et l'infirmiere] ont créé un malentendu qui s’est prolongé jusqu’a I'accouchement [...] Les deux de meilleurs
parlaient d’'une méme situation mais sans réaliser qu’elles ne se comprenaient pas ». Selon le
tribunal, 'omnipraticienne « ne s’est pas montrée suffisamment intéressée a I’évolution du
ceeur foetal de méme qu’au travail lent de la patiente » et l'infirmiére « n’a pas partagé ses
observations quant a une détérioration du cceur foetal ni n’a recherché de I'aide en temps utile ».
Au final, le tribunal a tenu 'omnipraticienne et I'infirmiere responsables des dommages subis
par les demandeurs?.

soins

Quel est le rdle de l'infirmiére dans la communication?

L'infirmiére est souvent le maillon central dans la chaine de communication entre le patient et
les autres membres de I'équipe traitante. Son réle permet d’assurer la continuité, la sécurité
et la qualité des soins. L'infirmiére peut compter sur plusieurs moyens de communication pour
communiquer les informations pertinentes, dont le dialogue, les notes écrites, les courriels, les
communications par téléphone et par vidéo.

Qui sont ses interlocuteurs les plus fréquents?

1) Le patient — La communication est un élément essentiel au bien-étre et a la sécurité des
patients de méme qu’au maintien de la relation thérapeutique. Des recherches démontrent
qu’une communication efficace avec un patient peut contribuer a I'amélioration de sa condition.
D’autres études confirment que la communication a une influence sur la santé émotionnelle
du patient, le traitement de certains symptémes, le contréle de la douleur et des mesures
physiologiques?®.

Voici quelques stratégies de communication pour favoriser de meilleurs soins: Toute

e parler directement avec le patient. L'intérét de ce dernier doit demeurer au cceur des une gamme

communications; de services

* maintenir un contact visuel avec le patient, a moins que cela ne soit pas approprié pour
des raisons culturelles ou religieuses. Le langage corporel, I'expression faciale et le ton




de voix sont également des éléments importants pour faciliter les rapports et créer un
lien de confiance;

* prendre le temps d’écouter et de comprendre le patient. Eviter de I'interrompre;

® considérer les préoccupations et les questions du patient avec sérieux et respect;

* maintenir un langage professionnel et respectueux;

e prendre le temps de répondre aux préoccupations et aux questions du patient;

¢ adapter le vocabulaire au niveau de connaissance du patient et éviter le jargon médical;

e étre a I'écoute des réactions et des commentaires du patient pour s’assurer qu’il
comprenne les renseignements communiqués. Si l'infirmiére n’est pas en mesure de
répondre aux questions, il est prudent de trouver quelqu’un qui puisse y répondre;

® s’assurer que le patient est en mesure de lire et comprendre la langue utilisée dans
les documents avant de lui donner de la documentation écrite. Les informations écrites
doivent étre claires, concises et indiquer un numéro de téléphone pour obtenir de
'assistance;

e ¢éviter de poser des questions de fagon a suggérer la réponse;

¢ informer clairement le patient des soins infirmiers proposés, des techniques utilisées,
des alternatives, des risques et des avantages pour qu’il soit en mesure de comprendre
I’évolution de sa condition et les soins proposés. Respecter le droit a I'information et les
volontés du patient.

Le profession- Le professionnalisme, le respect, la patience, 'empathie et la compassion sont d’excellents
alliés pour maintenir une bonne communication avec le patient.

nalisme, le re-
spect, la patience,

Les infirmiéres qui tiennent des propos inappropriés, sont brusques, impatientes ou négligent
, . de communiquer adéquatement avec un patient peuvent faire I'objet de plaintes disciplinaires
I'empathie et la de méme que de poursuites en responsabilité professionnelle. Par exemple, une infirmiére
compassion sont ayant notamment reconnu d’avoir tenu des propos inappropriés, tenté de cacher un incident a
d'excellents alliés une patiente et ignoré ses demandes a fait 'objet de mesures disciplinaires, dont une radiation

i i temporaire de son droit de pratique®.

pour maintenir une L. . e . . R

. 2) L’équipe traitante — Les membres de I'équipe traitante doivent étre en mesure de
bonne communica- communiquer facilement entre eux afin de favoriser un milieu de travail sain et sécuritaire.
tion Les délais indus de communication, le manque de communication et les malentendus entre
les membres de I'équipe traitante peuvent augmenter les risques d’incidents et de préjudices
aux patients. Le maintien d’'une bonne communication avec les membres de I'équipe traitante
permet de mieux contrdler les risques et de favoriser la sécurité des patients.

Voici quelques stratégies de communication pour favoriser de meilleurs soins :

e communiquer en temps opportun les renseignements pertinents aux membres de
'équipe traitante;

* respecter les membres de I'équipe traitante;

* prendre le temps d’écouter et de communiquer les observations, les inquiétudes et les
informations pertinentes;

* respecter les standards de pratique en soins infirmiers de méme que les protocoles de
'employeur concernant les communications et la documentation;

e s’assurer qu’il y ait un processus en place pour transmettre a I'employeur toute
préoccupation au sujet de la communication. Si un probléme n’est pas réglé, I'infirmiére
est invitée a s’assurer qu’'une solution acceptable soit trouvée en temps opportun.

3) Les médecins — Les problémes et les délais de communication entre les médecins et le
personnel infirmier peuvent étre a la base d’un litige. A cet effet, il est généralement reconnu
que le personnel infirmier a I'obligation de communiquer en temps opportun et en cas de besoin
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avec le médecin. En principe, ce dernier doit pouvoir se fier sur les renseignements qui lui
sont communiqués. Dans certaines causes, les tribunaux ont conclu que I'omission d’appeler
le médecin, notamment en présence d’anomalies, de changements significatifs ou inquiétants
dans la condition d’un patient, peut constituer une faute professionnelle®.

Voici quelques stratégies de communication pour favoriser de meilleurs soins :

e demander des précisions si une ordonnance ou une prescription semble imprécise ou
incompléte. Ne jamais deviner de son contenu;

e communiquer en temps opportun les observations, les inquiétudes, les résultats de
laboratoire et d’examens aux médecins;

* consigner au dossier médical le contenu des communications avec les médecins ainsi
que les instructions recgues;

* aviser le médecin si un patient ne comprend pas bien un plan de traitement ou une
intervention chirurgicale, ou s’il a des questions a poser a ce sujet.

Tel qu'illustré en introduction, une infirmiére peut étre tenue civilement responsable suite a un
délai ou un manque de communication avec un médecin traitant®,

Dans un autre cas de poursuite en responsabilité professionnelle, la responsabilité d’une
infirmiére a également été retenue car elle avait omis de communiquer au médecin un
changement important dans la condition d’'une patiente ainsi que l'inefficacité de I'analgésie’.

Nous souhaitons rappeler aux infirmiéres qu’en cas de plaintes ou de poursuite en responsabilité
professionnelle, les notes consignées aux dossiers peuvent étre cruciales considérant ) e
qu’elles peuvent étre la seule preuve quant a I'existence, au contenu et au contexte d’une tection des infir-
communication. Nous invitons les infirmiéres a respecter les standards de pratique ainsi que mieres et infirm-
| r | 'empl r ntal mentation. .

es protocoles de I'employeur quant a la documentatio iers du Canada :
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Si vous étes bénéficiaire de la SPIIC et avez des questions, n’hésitez pas a communiquer avec
la SPIIC pour obtenir des conseils. Services de
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offerts aux
infirmieres

Autres infoDROITs connexes : Une documentation de qualité, L'usage du courriel dans la pratique infirmiére
(premiére et deuxiéme parties), Consentement au traitement. Disponsibles au site Web spiic.ca.

N.B.:Dans ce bulletin, le genre féminin englobe le masculin, et inversement, quand le contexte s’y préte.
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