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L’entretien infirmier est défini comme ponctuel, informel, quotidien ou hebdomadaire. 
Il inclut les rencontres avec le patient dont l’infirmier est ou n’est pas le référent. 
Il inclut les rencontres avec la famille du patient, lors des visites. 
Il s’agit d’être là, de voir, de sentir, d’écouter. 
C’est souvent l’occasion de vérifier une fois encore que lors d’une hospitalisation, si de plus 
en crise ou urgence, le transfert sur l’équipe infirmière est massif. 
 
Il est donc nécessaire de parler d’observation qui ouvre sur une hypothèse de diagnostic afin 
de convenir en équipe d’un projet  thérapeutique concernant le patient. 
 
L’observation inclut le corps (la psychomotricité du patient), la relation, le système. 
L’observation se fera en termes de verbes d’action plutôt que d’adjectifs. 
L’observation remarque les ressources du patient. 
 
L’hypothèse de diagnostic renvoie au diagnostic infirmier, parce que celui-ci est bien un 
thérapeute du quotidien. Il lui est permis de se prononcer sur une pathologie descriptive.  
 
Aller au plus près du diagnostic permet de ne pas se tromper lors de l’élaboration du projet 
hospitalier ou post-hospitalier de ce patient.  
Il sera ainsi plus facile de mettre le patient dans le mouvement de son traitement. 
 
Il est bon de rappeler que l’hospitalisation se met en place lorsque d’autres pratiques sont à 
bout de performance: les entretiens, la médication … 
 
Les informations des infirmiers seront mises en interaction avec celles du médecin, du 
psychologue, de l’assistant social, de l’ergothérapeute, du psychomotricien … 
Ensemble, en équipe, il sera bien d’interpréter toutes ces informations. 
 
J’aime parler à ce moment, de consilience.  
Il s’agit de la théorie de la complémentarité des savoirs.  
Ensemble, on se crée une base commune d’explications.  
C’est de cela que le psychologue a besoin pour épauler l’équipe, faire ses interprétations qui 
aideront les infirmiers à travailler au plus prêt de l’intérêt du patient. 


