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Contesto 

 Di professione d'infermiera sta avvenendo sempre più nei sistemi sanitari 
◦ Adozione dell'atto 90 

◦ Diverse politiche, a livello internazionale, per promuovere la portata della pratica degli 
infermiere. 

 Tra le province del Canada, ma anche tra paesi esteri 
◦ Diverse differenze nell'organizzazione di questa professione : 

◦ Formazione minima necessaria per la pratica 

◦ Attività associate e riservate 



Problematico 

 Queste differenze portano a : 

 Difficoltà di trasferibilità degli studi in Canada e internazionalmente 

  

 Mirano a migliorare la qualità e l'accessibilità delle cure 

Ordre des infirmières et infirmiers du Québec (OIIQ), 2007 ; OIIQ, 2013 



Obiettivi 

1. Focus sui diversi tipi di infermiere prevalenti in Québec e relative attività 
infermieristiche, confrontandole con altri paesi. 

2. Presentare le politiche attuate a Québec per promuovere la portata della 
pratica infermieristica. 



Primo obiettivo 

1. Focus sui diversi tipi di infermiere prevalenti in Québec e relative attività 
infermieristiche, confrontandole con altri paesi. 
 Un sistema di istruzione del Québec in un colpo d'occhio 

 Diversi livelli di istruzione infermieristica 

 Differenziazione tra diversi livelli di istruzione 

 Confronto con altri paesi 



Un sistema di istruzione del Québec in 
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Diversi livelli di istruzione infermieristica 
 Beneficiario : 

◦ Scuola professionale (non obbligatoria) – 750 ore 

 Assistente infermieristico : 
◦ Scuola professionale – 1800 ore 

 Tecnico dell'infermiera : 
◦ Formazione collegiale (3 anni) 

◦ Possibilità di gateway DEC-BAC 

 Infermiera clinica : 
◦ Laurea triennale (3 anni) 

 Specialista infermiere professionista 
◦ Istruzione universitaria post-laurea – componente infermieristica e medicina 

◦ Quattro aree di specializzazione 
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OIIQ, 2017 ; Ordre des infirmières et infirmiers auxiliaires du Québec, 2017 



Confronto con altri paesi 
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Association des infirmières et infirmiers du Canada, 2008 ; Centre d’innovation en formation infirmière, 2011 ; Clarke, 2011 



Discussione dell'obiettivo 1 
VANTAGGI AL BACCALAUREATO 
OBBLIGATORIO 

 Maggiore qualità della cura 

 Consentire a tutte le infermiere di avere le  
   competenze necessarie per svolgere tutte le  
   attività infermieristiche 

 Migliorato il coordinamento delle cure 

 Facilita il lavoro dei medici 

VANTAGGI DEL MANTENIMENTO DEL DOPPIO 
LIVELLO DI FORMAZIONE 

 Meno costoso in termini di retribuzione e  
   formazione ogni anno 

 Esistenza del gateway DEC-BAC 

Aiken et al., 2003 ; Aiken et al., 2014 ; Butler et al., 2011 ; Duffield et al., 2007 ; OIIQ, 2007 ; OIIQ, 2013 ; Yang et al., 2015 



Secondo obiettivo 

2. Presentare le politiche attuate a Québec per promuovere la portata della 
pratica infermieristica 
 Metodo di ricerca 

 Risultati della ricerca 

 Discussione dell'obiettivo 2 



Metodo di ricerca 
• Utilizzo di più motori di ricerca 

• Parole chiave 
• Prima ricerca : 
 Nursing e Education / Nurising  e Baccalaureate 

 Scope of practice 

• Seconda ricerca : 
 Nursing 

 Collective prescription 

 Nurse prescriber 

 Prescriptive authority 

• Criteri di inclusione e di esclusione 



Risultati della ricerca 
Due lettere emergono dalla letteratura internazionale 

• Le prescrizioni collettive e la prescrizione dell'infermiera consentono : 
 PER LE RELAZIONI PROFESSIONALI : 
 Migliore collaborazione tra medici e infermiere 
 Una migliore relazione tra professionisti e pazienti 
 Riduzione del tempo di attesa da elaborare 
 Migliore adesione ai trattamenti 

 

 PER LA PRATICA DI INFERMIERA : 
 Migliore monitoraggio delle infermiere per malattie croniche 
 Dare significato alla pratica infermieristica 
 Maggiore autonomia per infermiere 
 Aumento del processo decisionale 

 

 PER I SISTEMI SANITARI : 
 Maggiore efficienza del sistema 
 Maggiore accesso alla cura 

Bois et al., 2015 ; Breton et al., 2011 ; Borgès Da Silva, 2015 ; Déry, 2013 ; Gielen et al., 2013 ; Guilbert et al., 2013 ; Oldknow et al., 2012 ; 
Wilkinson, 2011 



Discussione dell'obiettivo 2 

 Applicare i risultati al contesto del Québec 

• Pochissimi studi relativi alla prescrizione infermieristica in Québec 
 Diritto a prescrivere dal gennaio 2016 

• Molti risultati positivi sono osservati in Québec, ma in questo contesto esistono  
 ancora molte lacune negli ordini collettivi :  
 Pochi conoscono i vantaggi degli ordini collettivi 

 Spesso molto poco usato 

 Uso più comune: aggiustamento o trattamento del farmaco 

 La sua distribuzione dipende molto dal desiderio dei medici 

 Ad esempio, le ordinanze collettive nazionali devono essere approvate dal CMDP 

Bergeron et al., 2015 ; Collège des médecins du Québec, 2017 ; D’Amour et al., 2009 



Conclusioni 

• Per garantire che i risultati della ricerca siano trasferibili al contesto del Québec,  
 è importante considerare i diversi tipi di infermiere. 

• Diversi studi hanno dimostrato che le prescrizioni collettive e la prescrizione di  
 infermieri migliorano l'accessibilità e la qualità delle cure. 

• D'altra parte, sono stati condotti pochissimi studi in un contesto di Quebec che  
 mostra i vantaggi della prescrizione infermieristica sulla portata della pratica  
 infermieristica. 
 Importanza di sottolineare questa ricerca 
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