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ONOREVOLI SENATORI. — Il problema della 
scarsità del personale infermieristico si pre­
senta di particolare gravità ed urgenza in 
ogni Paese ed a tutti i livelli. Anche nei Pae­
si economicamente e socialmente più avan­
zati, ove i servizi sanitari hanno raggiunto 
un soddisfacente grado di sviluppo, è sen­
tita la mancanza di infermiere professionali 
ad alta qualificazione che pure rappresen­
tano la base di ogni servizio sanitario sia 
sul piano preventivo che su quello curativo. 
Il problema non è soltanto quantitativo ma 
anche qualitativo, dato che non in tutti i 
Paesi la formazione delle infermiere rispon­
de agli stessi criteri ed assicura una quali­
ficazione paragonabile. D'altra parte, l'enor­
me e rapido sviluppo delle tecniche sanita­

rie richiede un gran numero di infermiere 
particolarmente qualificate. 

Il Consiglio d'Europa va svolgendo, sin 
dalla sua fondazione una vasta attività in 
campo sociale e sanitario, volta alla messa 
in comune delle esperienze e delle realizza­
zioni, nonché a rendere uniformi metodi e 
tecniche. Tutta questa attività tende a por­
tare ad uno stesso soddisfacente livello 
l'organizzazione sanitaria dei vari Paesi 
membri. Inoltre, l'armonizzazione della for­
mazione delle varie categorie professionali 
rappresenta il primo passo per la equiva­
lenza dei diplomi e la libera circolazione di 
tale personale nei diversi Paesi. 

Nel quadro di questa attività non poteva 
mancare un interesse particolare sul pro-
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blema delle infermiere professionali. Lo stu­
dio comparativo delle condizioni di inse­
gnamento e di formazione nei vari Paesi del 
Consiglio d'Europa ha messo in luce un nu­
mero notevole di aspetti comuni, ma anche 
diverse disparità di orientamenti e di con­
tenuti. Si è sentita così la necessità di uno 
strumento di base con il quale i Paesi ade­
renti si impegnassero ad adottare dei criteri 
generali comuni per la definizione delle fun­
zioni delle infermiere, nonché un program­
ma minimo di insegnamento, sia per quanto 
riguarda la durata che per il contenuto. 
Questo strumento ha preso forma deH'« Ac­
cordo europeo sulla formazione e istruzione 
delle infermiere » il quale dopo aver seguito 
la procedura prevista presso il Consiglio 
d'Europa, è stato aperto alla firma dei Paesi 
membri. 

In ottemperanza a quanto disposto dal­
l'articolo 2 del decreto del Presidente della 
Repubblica dell'I 1 febbraio 1961, n. 257, 
l'Accordo è stato portato all'esame del Con­
siglio superiore di sanità, il quale « rilevan­
do che l'impostazione prevista per l'istru­
zione e la formazione delle infermiere pro­
fessionali viene incontro ai voti più volte 
formulati » ha espresso, nella seduta del 

17 giugno 1969, parere favorevole alla rati­
fica dell'Accordo stesso. 

L'Accordo si compone di undici articoli, 
di due allegati e di alcune raccomandazioni. 

La parte tecnica è oggetto dell'allegato I 
e in essa, dopo la definizione delle funzioni 
delle infermiere, vengono specificate la du­
rata ed il contenuto dell'insegnamento. 

Come si è già rilevato, tale programma 
rappresenta la base minima necessaria per 
assicurare una formazione soddisfacente ed 
uniforme. Ogni Paese contraente può quindi 
ampliarlo e portarlo su argomenti più ampi 
e complessi. 

Per quanto riguarda l'applicazione nel no­
stro Paese, vi è da rilevare che quanto con­
tenuto nell'allegato I risponde all'indirizzo 
perseguito dall'Amministrazione sanitaria 
italiana per il coordinamento e la revisione 
dei programmi per le scuole per infermiere, 
indirizzo che verrà sensibilmente rafforzato 
dalla nostra adesione all'Accordo europeo. 

Il disegno di legge, già presentato al Se­
nato (atto n. 1592), è decaduto per la fine 
della V legislatura. Viene riproposto nello 
stesso testo. 

DISEGNO DI LEGGE 

Art. 1. 

Il Presidente della Repubblica è autoriz­
zato a ratificare l'Accordo europeo sull'istru­
zione e formazione delle infermiere, con 
Allegati, adottato a Strasburgo il 25 ottobre 
1967. 

Art. 2. 

Piena ed intera esecuzione è data all'Ac­
cordo di cui all'articolo precedente, a decor­
rere dalla sua entrata in vigore in confor­
mità all'articolo 5 dell'Accordo stesso. 
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ALLEGATO 

ACCORD EUROPEEN SUR L ' INSTRUCTION E T LA FORMATION DES INFIRMIERES 

Les Etats membres du Conseil de l'Europe, signataires du present Accord, 
Considérant que le but du Conseil de l'Europe est de réaliser une union plus étroite entre ses 

Membres, afin notamment de favoriser le progrès social et de promouvoir le bien-ètre de leurs popu­
lations au moyen de realisations appropriées; 

Vu les conventions visant ce but qui ont déjà été conclues dans le cadre du Conseil, notamment la 
Charte sociale européenne, signée le 18 octobre 1961, et la Convention européenne d'établissement, 
signée le 13 décembre 1955; 

Convaincus que la conclusion d'un Accord regional sur l'harmonisation de l'instructiòn et de la 
formation des infirmières peut favoriser le progrès social et peut assurer une haute qualification des 
infirmières, susceptible de leur permettre de s'établir sur le territoire des autres Parties Contractantes 
sur un pied d'égalité avec les ressortissantes de celles-ci; 

Considérant qu'il est nécessaire d'établir des normes minimales en la matière, 
Sont convenus ce qui suit: 

Artide l e r 

1. Chaque Partie Contractante mettra en application ou, si la formation des infirmières n'est pas 
placée sous son contròie direct, recommandera à l'autorité competente de mettre en application les 
dispositions concernant l'instruction et la formation des infirmières qui figurent à 1'Annexe I au present 
Accord. 

2. Aux fins du present Accord, le terme d'infirmière désigne exclusivement les infirmières ou 
infirmiers en soins généraux. Sont exclues les infirmières dont la formation est limitée aux domaines 
de la sante publique, aux soins aux nourrissons et aux enfants malades, aux soins obstétricaux et aux 
soins aux malades mentaux. 

Artide 2 

Chaque Partie Contractante communiquera au Secrétaire General du Conseil de l'Europe une 
liste des autorités ou autres organismes habilités à attester que les infirmières ont atteint un niveau 
d'instruction et de formation correspondant au moins aux normes déterminées dans l'Annexe I au 
present Accord. 

Artide 3 

1. Après l'entrée en vigueur du present Accord conformément à Particle 4, le Comité des Minis-
tres du Conseil de l'Europe siégeant dans sa composition réduite aux représentants des Parties Con­
tractantes, est habilité à poursuivre l'élaboration des dispositions contenues dans l'Annexe I à l'Accord, 
en fonction de revolution intervenue dans ce domaine. 

2. Toute modification ou extension des dispositions de l'Annexe I qui aura été approuvée à 
l'unanimité par le Comité des Ministres vise au paragraphs precedent, sera notifiée par le Secrétaire 
General du Conseil de l'Europe aux Parties Contractantes et entrerà en vigueur trois mois après la 
date à laquelle le Secrétaire General aura été avisé par les Parties Contractantes qu'elles approuvent 
la modification ou l'extension. 
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Article 4 

1. Le present Accord est ouvert à la signature des Etats membres du Conseil de l'Europe qui 
peuvent y devenir Parties par: 

(a) la signature sans reserve de ratification ou d'acceptation, ou 
(b) la signature sous reserve de ratification ou d'acceptation, suivie de ratification ou d'accep­

tation. 

2. Les instruments de ratification ou d'acceptation seront déposés près le Secrétaire General 
du Conseil de l'Europe. 

Artide 5 

1. Le present Accord entrerà en vigueur trois mois après la date à laquelle trois Etats membres 
du Conseil seront devenus Parties à l'Accord conformément aux dispositions de l'article 4. 

2. Pour tout Etat membre qui le signera ultérieurement sans reserve de ratification ou d'accepta­
tion, ou le ratifiera ou l'acceptera, l'Accord entrerà en vigueur trois mois après la date de la signature 
ou du dépòt de son instrument de ratification ou d'acceptation. 

Artide 6 

1. Après l'entrée en vigueur du present Accord, le Comité des Ministres du Conseil de l'Europe 
pourra inviter tout Etat non membre du Conseil à adherer au present Accord. 

2. L'adhésion s'effectuera par le dépòt, près le Secrétaire General du Conseil de l'Europe, d'un 
instrument d'adhésion qui prendra effet trois mois après la date de son dépòt. 

Artide 7 

1. Toute Partie Contractante peut, au moment de la signature ou au moment du dépòt de son 
instrument de ratification, d'acceptation ou d'adhésion, declarer faire usage de Fune ou plusieurs 
reserves figurant à l'Annexe II au present Accord. 

2. Toute Partie Contractante peut retirer, en tout ou en partie, une reserve formulée par Elle, 
en vertu du paragraphe precedent, au moyen d'une declaration adressée au Secrétaire General du 
Conseil de l'Europe et qui prendra effet à la date de sa reception. 

Artide 8 

Les annexes au present Accord en font partie intégrante. 

Artide 9 

1. Toute Partie Contractante peut, au moment de la signature ou au moment du dépòt de son 
instrument de ratification, d'acceptation ou d'adhésion, designer le ou les territoires auxquels s'appli-
quera le present Accord. 

2. Toute Partie Contractante peut, au moment du dépòt de son instrument de ratification, d'ac­
ceptation ou d'adhésion, ou à tout autre moment par la suite, étendre l'application du present Accord 
par declaration adressée au Secrétaire General du Conseil de l'Europe, à tout autre territoire désigné 
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dans la declaration et doni Elle assure les relations internationales ou pour lequel Elle est habilitée 
à stipuler. 

3. Toute declaration faite en vertu du paragraphe precedent pourra étre retirée, en ce qui con­
cerne tout territoire désigné dans cette declaration, aux conditions prévues par l'article 10 du present 
Accord. 

Artide 10 

1. Le present Accord demeurera en vigueur sans limitation de durée. 

2. Toute Partie Contractante pourra, en ce qui la concerne, dénoncer le present Accord en 
adressant une notification au Secrétaire General du Conseil de l'Europe. 

3. La dénonciation prendra effet six mois après la date de la reception de la notification par le 
Secrétaire General. 

Artide 11 

Le Secrétaire General du Conseil de l'Europe notifiera aux Etats membres du Conseil et à tout 
Etat ayant adhéré à la présente Convention: 

(a) toute signature sans reserve de ratification ou d'acceptation; 
(b) toute signature sous reserve de ratification ou d'acceptation; 
(e) le dépòt de tout instrument de ratification, d'acceptation ou d'adhésion; 
(d) toute date d'entrée en vigueur des modifications ou extensions visées au paragraphe 2 de 

l'article 3; 
(e) toute date d'entrée en vigueur du present Accord conformément à son article 5; 
(/) toute communication recue en application des dispositions de l'article 2; 
(g) toute notification recue en application des dispositions de l'article 7; 
(h) toute declaration recue en application des dispositions de l'article 9; 
(i) toute notification recue en application des dispositions de l'article 10 et la date à laquelle 

la dénonciation prendra effet. 

En foi de quoi, les soussignés, dùment autorisés à cet effet, ont signé le present Accord. 

Fait à Strasbourg, le 25 octobre 1967, en francais et en anglais, les deux textes faisant également 
foi, en un seul exemplaire qui sera depose dans les archives du Conseil de l'Europe. Le Secrétaire Gene­
ral du Conseil de l'Europe en communiquera copie certifiée conforme à chacun des Etats signataires 
et adherents. 

Pour le Gouvernement de la Républìque d'Autriche : 

Pour le Gouvernement du Royaume de Belgique : 

Pour le Gouvernement de la Républìque de Chypre : 

Pour le Gouvernement du Royaume de Danemark : 
M. WARBERG 
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Pour le Gouvernement de la Républìque franpaise (sous reserve d'approbation) (Strasbourg, le 30 no­
vembre 1967) : 
C. BONFILS 

Pour le Gouvernement de la Républìque Federale d'Allemagne (Sous reserve de ratification ou d'acceptation) : 
H . NORTHE 

Pour le Gouvernement du Royaume de Grece (sous reserve de ratification ou d'acceptation) : 
B. VITSAXIS 

Pour le Gouvernement de la Républìque islandaise : 

Pour le Gouvernement d'Irlande : 

Pour le Gouvernement de la Républìque italienne (sous reserve de ratification ou d'acceptation) (Strasbourg' 
le 6 novembre 1968) : 
A. ASSETTATI 

Pour le Gouvernement du Grand Duché de Luxembourg : 

Pour le Gouvernement de Malte (sous reserve de ratification ou d'acceptation (Strasbourg, le 7 ih may 1968) : 
G. BORG OLIVIER 

Pour le Gouvernement du Royaume des Pays-Bas : 

Pour le Gouvernement du Royaume de Norvège : 

Pour le Gouvernement du Royaume de Suède : 

Pour le Gouvernement de la Confederation suisse (sous reserve de ratification ou d'acceptation (Strasbourg, 
le 25 septembre 1968) : 
D. GAGNEBIN 

Pour le Gouvernement de la Républìque turque (sous reserve de ratification ou d'acceptation) (Strasbourg, 
le 11 septembre 1968) : 
E. DERINGIL 

Pour le Gouvernement du Royaume-Uni de Grande Bretagne et d'Irlande du Nord (Strasbourg, 21st 
December 1967) : 
E.B. BOOTHBY 
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ANNEXE I 

NORMES MINIMALES POUR L ' INSTRUCTION ET LA FORMATION 
DES INFIRMIÈRES 

Chapitre I 

DEFINITION DES FONCTIONS DE L ' I N F I R M I È R E EN SOINS GÉNÉRAUX 

1. L'infirmière en soins généraux exerce, conformément à la réglementation en vigueur dans 
son pays, les fonctions essentielles suivantes: 

(a) dispenser des soins infirmiers compétents aux personnes dont l'état le requiert, compte 
tenu des besoins physiques, affectifs et spirituels du malade en milieu hospitalier, au foyer, à l'école, 
au lieu de travail, etc.; 

(b) observer les situations ou conditions physiques et affectives qui exercent un effet important 
sur la sante, et communiquer ces observations aux autres membres de l'equipe sanitaire; 

(e) former et guider le personnel auxiliaire nécessaire pour répondre aux besoins du service 
infirmier de toute institution de sante. 

2. Dans ce ròle, l'infirmière doit juger à tout moment des soins infirmiers dont chaque malade 
a besoin et lui affecter le personnel correspondant. 

Chapitre I I 

N I V E A U D ' I N S T R U C T I O N A E X I G E R D E S C A N D I D A T E S A U X É C O L E S D ' I N F I R M I È R E S 

Les candidates aux études d'infirmières doivent normalement ètre d'un niveau intellectuel et 
culturel correspondant au moins à celui de la dixième année d'enseignement general. En consequence, 
elles devraient posseder un titre scolaire sanctionnant un tei cycle d'études ou bien avoir satisfait 
à un examen officiel d'admission qui soit d'un niveau equivalent. 

Chapitre I II 

DURÉE ET CONTENU DU PROGRAMME D'ENSEIGNEMENT 

Le nombre d'heures de l'enseignement infirmier de base doit ètre fixé au minimum à 4.600. 
La proportion à consacrer à l'enseignement clinique (stages) (voir B. ci-après) doit représenter au 
moins la moitié du temps consacré à l'enseignement total. Toutefois, le nombre d'heures de cours 
théoriques et techniques (voir A. ci-après) ne doit pas ètre inférieur au tiers du temps consacré à 
l'ensemble de la formation. 

A. Enseignement théorique et technique 

L'enseignement doit porter sur tous les aspects des soins infirmiers, y compris la prevention de 
la maladie, 1'education sanitaire, l'usage et l'action des medicaments et les problèmes alimentaires et 
diététiques, la réadaptation, ainsi que sur les soins de première urgence, la réanimation et la théorie 
de la transfusion sanguine. 

L'enseignement théorique et technique e l'enseignement clinique doivent ètre coordonnés. 
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Les matières à inclure au programme peuvent étre groupées sous deux rubriques: 

1. Soins infirmiers 
— Orientation et éthique professionnelles; 
— Principes généraux de sante et de soins infirmiers; 
— Principes des soins infirmiers en matière de: 

médecine generale et spécialités médicales, 
chirurgie generale et spécialités chirurgicales, 
puericulture et pédiatrie, 
hygiène et soins à la mère et au nouveau-né, 
sante mentale et psychiatrie, 
soins aux personnes àgées et geriatrie. 

2. Sciences fondamentales 
— Anatomie et physiologie; 
—• Pathologie generale; 
— Bactériologie, virologie et parasitologic; 
— Biophysique et biochimie; 
■— Hygiène: 

prophylaxie, 
education sanitaire. 

— Sciences sociales: 
sociologie, 
psychologie, 
principes d'administration, 
principes d'enseignement, 
legislation sociale et sanitaire, 
aspects juridiques de la profession. 

B. Enseignement infirmier clinique (stages) 

L'enseignement clinique doit porter sur tous les aspects du ròle de l'infirmière en matière de soins 
infirmiers, y compris la prevention de la maladie, l'éducation sanitaire, ainsi que les soins de première 
urgence, de réanimation et de transfusion sanguine. 

Il doit comprendre: 
— Médecine generale et spécialités médicales; 
— Chirurgie generale et spécialités chirurgicales; 
— Soins aux enfants et pédiatrie; 
— Hygiène et soins à la mère et au nouveau-né; 
— Sante mentale et psychiatrie (si possible en service specialise); 
— Soins aux personnes àgées et geriatrie. 

En determinant les terrains de stage, il doit ètre temi compie des facteurs suivants: 

1. L'ensemble de l'enseignement pratique des soins infirmiers doit avoir une valeur educative, 
c'est pourquoi: 

— il doit y avoir un personnel qualifié suffisamment nombreux pour assurer une qualité 
satisfaisante des soins infirmiers; 

— il doit exister des conditions satisfaisantes en matière de locaux et de materiel, utilises 
pour les soins aux malades. 

2. Dans tous les services dans lesquels les élèves infirmières sont affectées au cours de leur 
formation pratique, il doit y avoir, à tout moment, au moins une infirmière diplòmée qui puisse assurer 
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la surveillance, et suffisamment de personnel d'autres categories pour éviter que l'étudiante se voie 
confier des tàches sans valeur educative pour elle. 

3. Les infirmières diplòmées des services agrees comme terrain de stage doivent concourir 
à la surveillance et à la formation des élèves placées sous la responsabilité des monitrices de l'école. 

Chapitre IV 

C O N D I T I O N S C O N C E R N A N T L ' O R G A N I S A T I O N D E S É C O L E S D ' I N F I R M I È R E S 

Afin que le programme propose pour la formation d'infirmières soit execute d'une facon adequate, 
l'organisation et le fonctionnement de l'école doivent satisfaire certaines conditions, à savoir: 

A. Direction de l'école d'infirmières 

La Direction de l'école doit ètre confiée à un médecin ou à une infirmière, compétents en 
matière d'enseignement et d'administration. 

B. Personnel enseignant 

L'enseignement doit ètre confié à des professeurs qualifies: médecins, infirmières et spé-
cialistes des diverses disciplines. Chaque école doit avoir, parmi son personnel, au moins une infir­
mière diplòmée ayant recu une formation d'une année au moins qui l'a qualifiée pour l'enseignement 
de la profession d'infirmière. 

C. Finances de l'école 

Les credits disponibles pour faire face aux dépenses directement imputables à la formation 
des infirmières, par exemple les appointements des instructeurs et le coùt du materiel d'enseignement, 
doivent ètre facilement identifiables. 

Chapitre V 

S A N C T I O N S D E S É T U D E S 

A. Il devra ètre établi pour chaque élève un « carnet de scolante » dont l'authenticité est garantie 
par l'autorité competente et comportant: 

— remuneration des stages effectués; 
— les résultats des épreuves et examens; 
— une appreciation sur les aptitudes personnelles et professionnelles que l'élève aura 

montrées pendant ses études. 

B. L'examen final doit comporter des épreuves écrites, pratiques et orales, et sa réussite devrait 
ètre certifiée par la délivrance d'un document approprié. 

ANNEXE II 

Chacune des Parties Contractantes peut declarer qu'Elle se reserve: 

(1) de déroger aux dispositions du Chapitre I I de l'Annexe I en prévoyant que les candidates 
pourront ètre d'un niveau intellectuel et culturel correspondant à huit années d'enseignement general ; 

(2) de déroger aux dispositions du Chapitre I I de l'Annexe I en prévoyant que les candidates 
pourront ne pas ètre en possession d'un titre scolaire; 
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(3) de déroger aux dispositions du Chapitre I II de l'Annexe I en prévoyant un nombre d'heures 
de cours théoriques et techniques different de celui prévu dans ce chapitre; 

(4) de déroger aux dispositions du Chapitre I I I de l'Annexe I : 
(i) en retenant comme sujets facultatifs du programme et de la formation pratique, les 

services de maternité, la sante mentale et la psychiatrie, et les soins aux personnes àgées et la geriatrie, ou 
(ii) en ne faisant pas porter l'enseignement clinique sur la sante mentale et la psychiatrie. 

RECOMMANDATIONS 

I. Age minimum requis pour Vadmission aux écoles d'infirmières 

L'àge minimum pour l'admission aux écoles d'infirmières ne paraìt pas devoir ètre fixé de facon 
rigoureuse. Dans les pays où le programme comporte des sujets d'instruction generale, l'àge d'entrée 
dans les écoles d'infirmières est beaucoup plus bas que lorsque ces connaissances sont exigées au depart. 
De plus, la maturité est fonction des conditions sociales et climatiques. 

D'une facon generale, les élèves ne devraient pas entrer en contact avec les malades et le milieu 
hospitalier avant un àge compris entre 17 et 19 ans selon les pays. 

IL Niveau d'instruction à exiger des candidates aux écoles d'infirmières (cf. Accord, Annexe I, Chap. II) 

La durée de dix années d'enseignement general n'est pas obligatoire pour autant qu'un enseigne-
ment d'une moindre durée permette de parvenu au mème niveau intellectuel et culturel. 

I I I . Durée et contenu du programme d'enseignement (cf. Accord, Annexe I, Chap. I l l , premier par.) 

Si le nombre total d'heures de l'enseignement se trouve ètre supérieur à 4.600, les proportions 
indiquées doivent ètre respectées par rapport au minimum horaire retenu. 

IV. Terrain de stage (cf. Accord, Annexe I, Chap. I l l , B) 

(a) Les terrains de stage doivent ètre proposes par le directeur de l'école et agrees dans chaque 
pays par l'autorité competente. 

(b) L'enseignement pratique doit ètre organise par le directeur de l'école et place sous la surveil­
lance des monitrices de l'école. 

(c) La disposition figurant au n° 2 et prévoyant « suffisamment de personnel d'autres categories 
pour éviter que l'étudiante se voie confier des tàches sans valeur educative pour elle », a pour but de 
garantir que les élèves infirmières ne seront pas employees à des travaux n'entrant pas dans le cadre 
de leur enseignement et devant ètre confiés à une autre catégorie de personnel. 

(d) Dans la mesure du possible, les infirmières visées au n° 3 doivent avoir re cu une formation 
pédagogique concernant l'enseignement des soins et de l'administration. 

(e) Doivent également ètre pris en consideration: 
— le nombre des malades, 
— la variété des cas cliniques présentés par les malades, 
— l'organisation des services, 
— l'existence d'un enseignement périodique en cours d'emploi pour le personnel infirmier, 
— le nombre limite d'élèves fixé pour chaque service, 
— les méthodes pédagogiques utilisées. 
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V. Conditions concernant l'organisation des écoles d'infirmières (cf. Accord, Annexe I, Chap. IV) 

(a) Direction de l'école d'infirmières 
La direction de l'école doit normalement ètre assistée et conseillée par un organe compose 

d'infirmières préparées pour l'enseignement infirmier et de représentants d'autres disciplines telles 
que médecine, education generale, administration, sciences sociales. 

(b) Personnel enseignant 
La coordination de l'enseignement théorique et pratique dans son application doit ètre 

confiée à des monitrices. La monitrice est une infirmière educatrice formée en vue de dispenser l'en­
seignement théorique et pratique et d'assurer la surveillance des stages cliniques. Elle contribue à 
l'éducation et à la formation professionnelle des étudiantes. Le rapport entre le nombre de monitrices 
et celui des élèves doit ètre tei qu'il permette d'assurer un enseignement et un encadrement adéquats. 
Le nombre de 15 élèves par monitrice semble pouvoir ètre propose. 

(e) Aménagement de l'école 
Des locaux suffisammeni spacieux seront prévus pour le nombre d'élèves à l'école, com-

prenant: salles de cours et de demonstration, petites salles pour le travail de groupe, bibliothèque et 
laboratoire. Des bureaux individuels devraient ètre prévus pour la direction et le personnel enseignant 
employe à plein temps. 

(d) Materiel didactique 
L'équipement devrait ètre tei qu'il permette un large emploi des méthodes modernes 

d'enseignement. Une importance particulière sera attachée à l'emploi du materiel audio-visuel. 

VI. Documents à presenter par l'infirmière 

A. Un titre (diplòme, certificai ou autre) valide par le gouvernement du pays dans lequel il 
est délivré ou par l'autorité de ce pays chargée d'en garantir l'authenticité. 

B. Un extrait du carnet de scolarité. 
Cei extrait comporte: 

— l'état civil, 
— les stages effectués, 
— les résultats obtenus. 

C. Une attestation des connaissances linguistiques. 
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Traduzione non ufficiale 
Nota bene: / testi facenti fede sono unicamente quelli indicati nell'Accordo, 

fra cui il testo in lingua francese qui sopra riportato 

ACCORDO EUROPEO SULL'ISTRUZIONE E LA FORMAZIONE DELLE INFERMIERE 

Gli Stati membri del Consiglio d'Europa, firmatari del presente Accordo; 
Considerato che scopo del Consiglio d'Europa è il raggiungimento di una più stretta unione fra 

gli Stati membri al fine di favorire il progresso sociale e di promuovere il benessere delle loro popola­
zioni mediante apposite realizzazioni; 

Viste le Convenzioni miranti a tale scopo già concluse nell'ambito del Consiglio, ed in particolare 
lo Statuto sociale europeo, firmato il 18 ottobre 1961, e la Convenzione europea di stabilimento, firmata 
il 13 dicembre 1955; 

Convinti che la conclusione di un Accordo regionale sull'armonizzazione dell'istruzione e della 
formazione delle infermiere potrà favorire il progresso sociale e garantire un elevato grado di qualifi­
cazione alle infermiere, tale da permettere loro di potersi stabilire nel territorio delle altre Parti contra­
enti alle stesse condizioni dei cittadini di dette Parti; 

Considerato che in tale materia è necessario fissare un minimo di norme comuni; 
Hanno convenuto quanto segue: 

Articolo 1 

1. Ogni Parte contraente dovrà attuare o, se la formazione delle infermiere non è effettuata sotto 
il suo diretto controllo, raccomandare all'autorità competente di attuare le disposizioni relative alla 
istruzione e alla formazione delle infermiere di cui all'allegato 1 del presente Accordo. 

2. Agli effetti del presente Accordo, il termine « infermiera » sta ad indicare esclusivamente le 
infermiere o gli infermieri generici. Sono escluse le infermiere la cui formazione è limitata al campo 
della salute pubblica, alla cura dei neonati e dei bambini malati, all'ostetricia e alla cura dei malati 
di mente. 

Articolo 2 

Ogni Parte contraente comunicherà al Segretario generale del Consiglio d'Europa un elenco delle 
Autorità o degli altri Organismi autorizzati ad attestare che le infermiere hanno raggiunto un livello 
di istruzione e di formazione almeno corrispondente alle norme di cui all'allegato 1 del presente Accordo. 

Articolo 3 

1. Dopo l'entrata in vigore del presente Accordo in conformità dell'articolo 4, al Comitato dei 
Ministri del Consiglio d'Europa, riunito al livello dei Rappresentanti delle Parti contraenti, competerà 
l'ulteriore elaborazione delle disposizioni contenute nell'allegato I dell'Accordo, in funzione dell'evo­
luzione raggiunta in questo campo. 

2. Ogni modifica o estensione delle disposizioni dell'allegato I che sarà stata approvata all'una­
nimità dal Comitato dei Ministri, di cui al precedente paragrafo, verrà notificata alle Parti contraenti 
dal Segretario generale del Consiglio d'Europa ed entrerà in vigore tre mesi dopo la data in cui il 
Segretario generale del Consiglio d'Europa avrà ricevuto dalle Parti contraenti la notifica della loro 
approvazione della modifica o dell'estensione. 
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Articolo 4 

1. Il presente Accordo è aperto alla firma degli Stati membri del Consiglio d'Europa che possono 
parteciparvi mediante: 

a) firma senza riserva di ratifica o di accettazione, o 
b) firma con riserva di ratifica o di accettazione, seguita dalla ratifica o dall'accettazione. 

2. Gli strumenti di ratifica o di accettazione saranno depositati presso il Segretario generale del 
Consiglio d'Europa. 

Articolo 5 

1. Il presente Accordo entrerà in vigore tre mesi dopo la data alla quale tre Stati membri del 
Consiglio saranno divenuti, in base alle disposizioni dell'articolo 4, Parti dell'Accordo. 

2. Per quanto concerne ogni Stato membro che firmerà successivamente senza riserva di ratifica 
o di accettazione, o che ratificherà o accetterà l'Accordo, esso entrerà in vigore tre mesi dopo la 
data della firma o del deposito del proprio strumento di ratifica o di accettazione. 

Articolo 6 

1. Dopo l'entrata in vigore del presente Accordo, il Comitato dei Ministri del Consiglio d'Europa 
potrà invitare ogni altro Stato non membro del Consiglio ad aderirvi. 

2. L'adesione si effettuerà mediante il deposito presso il Segretario generale del Consiglio d'Eu­
ropa di uno strumento di adesione che avrà efficacia tre mesi dopo la data del deposito stesso. 

Articolo 7 

1. Ogni Parte contraente potrà, all'atto della firma o del deposito del proprio strumento di rati­
fica, di accettazione o di adesione, dichiarare di fare uso di una o più riserve di cui all'allegato II del 
presente Accordo. 

2. Ogni Parte contraente potrà ritirare, totalmente o in parte, qualsiasi riserva da essa formulata 
in base al paragrafo precedente, mediante dichiarazione indirizzata al Segretario generale del Consiglio 
d'Europa, la quale avrà efficacia a partire dalla data in cui sarà stata ricevuta. 

Articolo 8 

Gli Allegati al presente Accordo ne costituiscono parte integrante. 

Articolo 9 

1. Ogni Parte contraente potrà, all'atto della firma o del deposito dello strumento di ratifica, 
di accettazione o di adesione, indicare il territorio o i territori ai quali il presente Accordo sarà applicato. 

2. Ogni Parte contraente potrà, all'atto del deposito dello strumento di ratifica, di accettazione o 
di adesione, oppure in qualunque altra data successiva, estendere, mediante dichiarazione indirizzata 
al Segretario generale del Consiglio d'Europa, l'applicazione del presente Accordo a ogni altro territorio 
indicato nella dichiarazione e delle cui relazioni internazionali detta Parte sia responsabile o per il quale 
essa sia autorizzata a stipulare. 
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3. Qualsiasi dichiarazione fatta in base al paragrafo precedente, potrà, per quel che riguarda 
ogni territorio citato in essa, essere ritirata alle condizioni previste dall'articolo 10 del presente Accordo. 

Articolo 10 

1. Il presente Accordo resterà in vigore a tempo indeterminato. 

2. Ogni Parte contraente potrà, per quel che la riguarda, denunciare il presente Accordo indiriz­
zando una notifica al Segretario generale del Consiglio d'Europa. 

3. Tale denuncia avrà efficacia sei mesi dopo la data del ricevimento della notifica da parte del 
Segretario generale. 

Articolo 11 

Il Segretario generale del Consiglio d'Europa notificherà agli Stati membri del Consiglio e ad ogni 
altro Stato aderente al presente Accordo: 

a) ogni firma senza riserva di ratifica o di accettazione; 
b) ogni firma con riserva di ratifica o di accettazione; 
e) il deposito di ogni strumento di ratifica, di accettazione o di adesione; 
d) ogni data di entrata in vigore delle modifiche o delle estensioni previste dal paragrafo 2 

dell'articolo 3; 
e) ogni data di entrata in vigore del presente Accordo in base all'articolo 5; 
/ ) ogni comunicazione ricevuta in conformità delle disposizioni dell'articolo 2; 
g) ogni ratifica ricevuta in base alle disposizioni dell'articolo 7; 
h) ogni dichiarazione ricevuta in base alle disposizioni dell'articolo 9; 
i) ogni notifica ricevuta in applicazione delle disposizioni dell'articolo 10 e la data a partire 

dalla quale la denuncia avrà efficacia. 

In fede di che, i sottoscritti plenipotenziari, debitamente autorizzati a tale scopo, hanno firmato 
il presente Accordo. 

Fatto a Strasburgo, il 25 ottobre 1967, nelle lingue francese ed inglese, entrambi i testi facenti 
egualmente fede, in un unico esemplare che sarà depositato negli Archivi del Consiglio d'Europa. 
Il Segretario generale del Consiglio d'Europa ne comunicherà copia conforme ad ogni Stato firmatario 
o aderente. 

(seguono le firme) 
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ALLEGATO I 

NORME MINIME PER L' ISTRUZIONE E LA FORMAZIONE DELLE INFERMIERE 

Capitolo I 

DEFINIZIONE DELLE FUNZIONI DELL'INFERMIERA GENERICA 

1. L'infermiera generica esercita, in conformità della legislazione nazionale, le seguenti funzioni 
essenziali : 

a) prodigare negli ospedali, a domicilio, nelle scuole, nei luoghi di lavoro, ecc. un'assistenza 
infermieristica competente alle persone il cui stato di salute lo richieda, tenuto conto delle loro esi­
genze fisiche, affettive e spirituali; 

b) osservare le condizioni o gli stati fisici od emotivi che provocano importanti ripercussioni 
sulla salute, e comunicare tali osservazioni agli altri membri del gruppo sanitario; 

e) formare e guidare il personale ausiliario necessario per rispondere alle esigenze del servizio 
di qualsiasi istituzione sanitaria. 

2. In tal veste, l'infermiera dovrà sempre valutare le cure infermieristiche necessarie ad ogni 
ammalato ed assegnare il personale occorrente. 

Capitolo II 

LIVELLO D'ISTRUZIONE RICHIESTO ALLE CANDIDATE PER ESSERE AMMESSE ALLE SCUOLE PER INFERMIERE 

Le candidate alle scuole per infermiere dovranno, di norma, aver raggiunto un livello intellettuale 
e culturale corrispondente almeno al decimo anno di insegnamento generale. 

Di conseguenza, esse dovranno possedere un titolo scolastico attestante il compimento di detto 
ciclo di studi, o aver superato un esame ufficiale di ammissione di livello equivalente. 

Capitolo I I I 

DURATA E MATERIE DEL PROGRAMMA DI INSEGNAMENTO 

Il numero di ore di insegnamento infermieristico di base deve essere fissato a un minimo di 4.600. 
Almeno metà di detto tempo dovrà essere dedicato alla pratica ospedaliera (vedere il seguente punto B). 
Tuttavia, il numero delle ore destinato ai corsi teorici e tecnici (vedere il seguente punto A) non deve 
essere inferiore ad un terzo del tempo dedicato allo svolgimento del programma totale. 

A. Istruzione teorica e tecnica 

L'insegnamento deve comprendere tutti gli aspetti delle cure infermieristiche, compresa la pre­
venzione delle malattie, l'istruzione sanitaria, l'uso e l'azione dei medicinali ed i problemi alimentari 
e dietetici, il riadattamento, nonché le cure di pronto soccorso, la rianimazione e la teoria della tra­
sfusione del sangue. 

L'insegnamento teorico e tecnico e l'istruzione clinica devono essere coordinati. 
Le materie d'insegnamento da includere nel programma possono suddividersi in due gruppi: 

1. Cure infermieristiche: 
— Orientamento e etica professionale; 
— Nozioni generali di igiene e di cure infermieristiche nel campo della: 

medicina generale e specialità mediche, 
chirurgia generale e specialità chirurgiche, 
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puericultura e pediatria, 
igiene e profilassi della puerpera e del neonato, 
igiene mentale e psichiatria, 
assistenza alle persone anziane e geriatria. 

2. Scienze fondamentali: 
— Anatomia e fisiologia; 
— Patologia generale; 
— Batteriologia, virologia e parassitologia; 
— Biofisica e biochimica; 
— Igiene: 

profilassi, 
istruzione sanitaria; 

— Scienze sociali: 
sociologia, 
psicologia, 
principi amministrativi, 
principi di insegnamento, 
legislazione sociale e sanitaria, 
aspetti giuridici della professione. 

B. Insegnamento clinico per infermiere (pratica ospedaliera) 

L'insegnamento clinico deve vertere su tutti gli aspetti del ruolo dell'infermiera in materia di 
assistenza infermieristica, incluse la prevenzione delle malattie, l'istruzione sanitaria, nonché le cure 
di pronto soccorso, di rianimazione e di trasfusione del sangue. 

Esso deve comprendere: 
— Medicina generale e specialità mediche; 
— Chirurgia generale e specialità chirurgiche; 
— Puericultura e pediatria; 
—■ Igiene e profilassi della puerpera e del neonato; 
— Igiene mentale e psichiatria (possibilmente nei reparti specializzati); 
— Assistenza alle persone anziane e geriatria. 

Nella scelta dei settori in cui dovrà svolgersi la pratica ospedaliera, si deve tener conto dei seguenti 
fattori: 

1. L'insieme dell'insegnamento pratico infermieristico deve avere valore educativo, per cui: 

—■ deve disporsi di personale qualificato in numero sufficiente per garantire un livello 
soddisfacente di cure infermieristiche; 

— devono esistere condizioni soddisfacenti per quel che concerne i locali ed il materiale 
da utilizzare per la cura dei malati. 

2. In tutti i reparti presso i quali le allieve infermiere sono assegnate nel corso della loro 
formazione pratica, dovrà essere presente in ogni momento almeno un'infermiera diplomata che possa 
assicurare la sorveglianza, nonché il personale di altre categorie in numero sufficiente onde evitare che 
all'allieva vengano affidate mansioni prive di valore educativo. 

3. Le infermiere diplomate che verranno assegnate ai reparti abilitati alla tenuta di corsi 
pratici, debbono concorrere alla sorveglianza ed alla formazione delle allieve poste sotto la responsa­

bilità delle istruttrici. 
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Capitolo IV 
REQUISITI PER L'ORGANIZZAZIONE DELLE SCUOLE PER INFERMIERE 

Affinché il programma proposto per la formazione delle infermiere venga svolto in modo adeguato, 
l'organizzazione e il funzionamento della scuola debbono soddisfare le seguenti condizioni: 

A. Direzione della scuola per infermiere 

La Direzione della scuola deve essere affidata ad un medico o ad un'infermiera, competenti 
nel campo dell'insegnamento e dell'amministrazione. 

B. Corpo insegnante 

L'insegnamento deve essere affidato ad insegnanti qualificati: medici, infermiere e specialisti 
nelle varie discipline. Il personale di ogni scuola deve comprendere almeno un'infermiera diplomata 
che abbia seguito non meno di un anno di formazione che l'abbia abilitata all'insegnamento alle in­
fermiere. 

C. Finanziamento della scuola 

I crediti disponibili per far fronte alle spese direttamente imputabili alla formazione delle 
infermiere, quali ad esempio gli stipendi degli insegnanti e il costo del materiale d'insegnamento, devono 
essere chiaramente individuabili. 

Capitolo V 

CONTROLLO DEGLI STUDI 

A. Ogni allieva deve essere munita di un « libretto di profitto » la cui autenticità deve essere 
garantita dall'autorità competente e nel quale devono essere specificati: 

— notizie dettagliate sull'istruzione pratica ricevuta; 
— i risultati delle prove pratiche e degli esami; 
—- una valutazione delle attitudini personali e professionali dimostrate dall'allieva nel corso 

degli studi. 

B. L'esame finale dovrà comprendere prove scritte, pratiche ed orali, e ne dovrà essere certi­
ficato il buon esito mediante il rilascio di apposito attestato. 

ALLEGATO II 

Ogni Parte contraente può dichiarare di riservarsi il diritto: 
(1) di derogare alle disposizioni del capitolo I I dell'allegato I disponendo che le candidate 

potranno aver raggiunto un livello intellettuale e culturale corrispondente all'ottavo anno dell'inse­
gnamento generale; 

(2) di derogare alle disposizioni del capitolo I I dell'allegato I disponendo che le candidate 
possano non essere in possesso di un titolo scolastico; 

(3) di derogare alle disposizioni del capitolo III dell'allegato I prevedendo un numero di ore 
di corsi teorici e tecnici diverso da quello previsto in detto capitolo; 

(4) di derogare alle disposizioni del capitolo I I I dell'allegato I ; 
(i) fissando come materie facoltative del programma e della formazione pratica i servizi 

di maternità, l'igiene mentale, la psichiatria, l'assistenza alle persone anziane e la geriatria, oppure 
(ii) eliminando dal programma di pratica ospedaliera l'igiene mentale e la psichiatria. 
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RACCOMANDAZIONI 

I. Età minima richiesta per l'ammissione alle scuole per infermiere 

La determinazione dell'età minima di ammissione alle scuole per infermiere non sembra dover 
essere fissata troppo rigidamente. Nei paesi ove il programma includa l'insegnamento di nozioni gene­
rali, l'età di ammissione alle scuole per infermiere è molto inferiore a quella che è necessaria quando 
tali cognizioni vengono richieste in partenza. 

Inoltre la maturità varia anche in rapporto alle condizioni sociali e climatiche. 
In generale, le allieve non dovrebbero entrare in contatto con i malati e con l'ambiente ospedaliero 

prima di avere raggiunto un'età compresa fra i 17 e i 19 anni a seconda dei paesi. 

IL Livello d'istruzione richiesto per le candidate alle scuole per infermiere (vedi Accordo, Allegato I, 
Cap. II) 

La durata di 10 anni di insegnamento generale può non essere obbligatoria purché un insegnamento 
di minore durata permetta di giungere ad un livello culturale ed intellettuale equivalente. 

III. Durata e materie del programma d'insegnamento (vedi Accordo, Allegato I, Cap. I l i , primo pa­
ragrafo) 

Nel caso in cui il numero complessivo delle ore di insegnamento dovesse essere superiore alle 
4.600, le proporzioni indicate debbono essere rispettate in relazione all'orario minimo fissato. 

IV. Insegnamento pratico (vedi Accordo, Allegato I, Cap. I l i , B) 

(a) I settori dell'insegnamento pratico devono essere proposti dal Direttore della scuola d'accordo 
con la competente autorità nazionale. 

(b) L'istruzione pratica deve essere organizzata dal Direttore della scuola e posta sotto la sorve­
glianza delle istruttrici della scuola stessa. 

(e) La disposizione di cui al n. 2 dell'allegato I capitolo III , B, che richiede l'esistenza di « per­
sonale di altre categorie in numero sufficiente onde evitare che all'allieva vengano affidate mansioni 
prive di valore educativo » ha lo scopo di garantire che le allieve infermiere non vengano impiegate in 
lavori non contemplati nel quadro dell'insegnamento e che debbono essere affidati ad altre categorie 
di personale. 

(d) Le infermiere di cui al n. 3 dell'allegato I capitolo III , B, per quanto possibile, devono aver 
ricevuto un'istruzione pedagogica concernente l'insegnamento dell'assistenza infermieristica e dei 
principi amministrativi. 

(e) Debbono del pari esser presi in considerazione: 
— il numero dei malati, 
— la varietà dei casi clinici presentati dagli ammalati, 
— l'organizzazione dei servizi, 
— l'esistenza di un'insegnamento periodico durante l'utilizzazione del personale infermieristico, 
— il numero massimo di allieve per ogni reparto, 
— i metodi di insegnamento impiegati. 

V. Requisiti dell'organizzazione delle scuole per infermiere (vedi Accordo, Allegato I, Cap. IV) 

(a) Direzione della scuola per infermiere 
La direzione della scuola deve essere normalmente assistita e consigliata da un organo com­

posto di infermiere idonee all'insegnamento e di rappresentanti di altre discipline quali la medicina, 
l'istruzione generale, i principi amministrativi, le scienze sociali. 
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(b) Corpo insegnante 
Il coordinamento dell'applicazione dell'insegnamento teorico e di quello pratico deve essere 

affidato a delle istruttrici. L'istruttrice è un'infermiera educatrice, preparata per l'insegnamento teorico 
e pratico ed incaricata della supervisione dei corsi di pratica ospedaliera. Essa contribuisce alla istru­

zione e alla formazione professionale delle allieve. Il rapporto fra il numero delle istruttrici e quello 
delle allieve deve essere tale da assicurare un insegnamento ed un inquadramento adeguati. Si consiglia 
una proporzione di 15 allieve per ogni istruttrice. 

(e) Impianto della scuola 
Si devono prevedere locali sufficientemente spaziosi in rapporto al numero delle allieve 

della scuola, comprendenti: classi e sale di dimostrazione, piccole aule per il lavoro di gruppo, biblio­

teca e laboratorio. Dovrebbero inoltre essere previsti uffici individuali per il personale direttivo ed in­

segnante che lavora a tempo pieno. 

(d) Materiale didattico 
L'attrezzatura dovrebbe permettere un largo uso dei più moderni metodi di insegna­

mento. Dovrà essere attribuita particolare importanza all'impiego dei mezzi audiovisivi. 

VI. Documentazione che le infermiere devono presentare 

A. Un titolo di studio (diploma, certificato o altro) convalidato dalle autorità del paese in cui 
è stato rilasciato o dalle autorità del paese incaricato di garantirne l'autenticità. 

B. Un estratto del libretto di profitto. 
Tale estratto dovrà indicare: 

— lo stato civile, 
— i corsi pratici compiuti, 
— i risultati ottenuti. 

C. Una attestazione circa la conoscenza delle lingue. 


