
   

Infirmier-e en U.H.R 

L'infirmier-e en unité d'hébergement renforcée travaille sur la base du volontariat. Il/Elle prend en soin des patients 

atteints de la Maladie d’Alzheimer ou apparentées. 

L'infirmier-e doit faire preuve d’une grande résistance psychologique, physique et d'empathie. Il/Elle est bienveillant(e) et a 

une grande capacité d’adaptation car chaque journée est différente. Son sens de l'observation est primordial pour donner 

des soins de qualité. 

Comme son nom l’indique, l’UHR est un lieu de vie. Le travail s’axe principalement sur l’accompagnement socio 

thérapeutique, le bien - être physique et psychologique des patients. Le socle de compétence est identique à une infirmière 

de soins généraux. 

L'infirmier-e en UHR développe: 

 Des compétences spécifiques en collaboration avec le médecin (rôle sur prescriptions) 

 Diminution des thérapeutiques médicamenteuses,   

 Identification des effets secondaires des traitements pour ainsi permettre leur réajustement,  

 Evaluation du   bénéfice/ risques de mise en place thérapeutique  

 Identification et transmission de l’évolution positive et/ou négative du patient: décompensation psychologique, 

aggravation des troubles du comportement, syndrome de glissement… 

L'observation et la connaissance des patients nous permettent d'anticiper les troubles du comportement afin de mieux 

les appréhender. 

La gestion de l'agressivité est un axe fort du travail. Des outils comme la salle Snoezelen permet d'apaiser et de procurer 

un bien-être au patient. 

 Des compétences spécifiques en collaborations avec les aides-soignantes/ l’équipe de rééducation 

 Surveillance et observation du comportement du patient  

 Créer une relation de confiance avec le patient en adaptant sa communication à l’état psychique,  

 Améliorer et/ou stabiliser les troubles du comportement : activités socio thérapeutiques (dessin, bien être, 

musique…), communication, stimulation des sens et la mémoire (maintien des capacités cognitives), favoriser 

et/ou maintenir le lien social grâce aux activités proposées 

 Accompagner au quotidien le patient de manière individuelle dans les actes de la vie quotidienne  

 Améliorer le quotidien du patient en adaptant son lieu de vie à ses besoins 

 Valoriser l'estime de soi du patient  

 Soutien des aidants  

 Veiller au sommeil et au repos  

 

 Sur le plan global, l’infirmier-e :   

 Veille au suivi du dossier médical (braden, suivi du comportement, poids...)  

 Participe aux réunions inter disciplinaire qui permettent d'avoir une vision globale de la prise en soin du patient et 

des axes d'amélioration à apporter 

 Veille l'écriture et la réalisation du projet d’accompagnement 

 Participe et/ ou réalise des projets de service (activités thérapeutique, jardin…)  et d'institution (projet gériatrique)  

 Soutient et accompagne les familles et les aidants d tout au long de l'hospitalisation/ l’intermédiaire entre le 

patient, la famille et le médecin 

 Collaboration et transmissions inter équipe d’informations pertinentes pour la prise en soin des patients. 


