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Proposition : Concevoir la PIPLS par 
l’approche par les capabilités de Sen [4-9]

Conception de la pratique infirmière pour la santé par l’idée de capabilités

• Développée en économie par Amartya Sen;

• Prémisse : S’intéresser aux ressources que les 
gens possèdent (biens ou services) ne fait pas 
état de leur capacité réelle à les utiliser;

• Sen propose de s’intéresser aux capabilités = 
Libertés réellement possédées par les gens;

• Les capabilités sont générées par la relation 
continue entre les ressources possédées ou 
présentes dans l’environnement et des 
facteurs de conversion favorables.

Exemple – Être affamé vs jeûner
Même mode de fonctionnement - Ne pas s’alimenter
• Être affamé : Capabilité de s’alimenter est absente;
• Jeûner : Capabilité de s’alimenter est présente;
Une personne qui jeûne a davantage de capabilités.

• Malgré son engagement théorique vers les 
principes de promotion de la santé (i.e. 
mobilisation des acteurs locaux, équité, 
empowerment), la pratique infirmière pour la 
santé (PIPLS) viserait principalement le 
changement de comportements et les 
habitudes de vie [1,2]

• Cette voie serait favorisée par le manque de 
leviers pour penser concrètement l’action 
salutogénique [1,3], supposant la pertinence de 
nouveaux outils théoriques pour les concevoir.

La PIPLS serait un des processus de conversion, parmi plusieurs autres, qui 
participent à la création de capabilités. Cette pratique ne vise pas des modes de 

fonctionnement déterminés, mais la création de libertés effectives par: 

Cet intérêt théorique demeure à explorer, de manière empirique, afin de voir 
comment notre conception de la PIPLS, comme processus de conversion, prend 

forme dans la pratique clinique d’infirmières qui s’engagent pour la santé.

1 - La mobilisation de l’engagement des 
individus au travers du :
• Développement d’espaces de dialogue 

ouverts aux objectifs et à la rationalité de 
chacun des acteurs;

• Développement des connaissances et des 
compétences liées.

2 – La création d’un environnement 
favorable lié aux : 

• Lieux physiques (i.e. domicile, 
centres communautaires);

• Facteurs socio-politiques (i.e. 
représentation sociale, voies 
d’accès)

La PIPLS est alors créative, réflexive et politique.
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