
                         

Visite et accueil des enfants en réanimation 

Fiche 1 : Ressources/Prérequis & bénéfices  

Introduction : Il est important de pouvoir accueillir les enfants dont un proche est hospitalisé en réanimation. 

Cela nécessite une organisation et une réflexion en amont pour garantir le bon déroulement de la visite.  

 

 Quelles sont les ressources disponibles, les prérequis et les bénéfices attendus de cette 

visite : pour l’enfant, son accompagnant, les soignants et le patient ? 

 

 

Ressources communes : équipe soignante de réanimation (Médecins, IDE, AS), psychologue 

 

 

 

Bénéfice commun : renforcement et maintien du lien entre l’équipe soignante/le patient/ses proches et l’enfant 

 

Ressources/ Prérequis  

Bénéfices attendus 

 

 
 

Prérequis : préparation de la visite avec l’équipe soignante/l’enfant/ son accompagnant/le patient  
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•Accompagnant

•Patient (si 
conscient)

A
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•Entourage

•Livret d'accueil

•Expérience d'une 
visite sans 
l'enfant

So
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•Service de pédiatrie

•Proches du patient

•Relation avec le patient

•Expériences antérieures

•Outils d'information, 
articles scientifiques

Pa
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•Proches

•Qualité du lien 
avec l'enfant

•Journal de bord

•Supports dédiés
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•Raccorde l'imaginaire 
et la réalité

•L'intègre dans l'histoire 
familiale

•Ouvre l'accès à une 
vérité commune

•Le dégage du 
sentiment de 
culpabilité

•Espace de parole

•Donne du sens à 
l'évènement

A
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•Ouvre une 
réflexion sur la 
place de l'enfant

•Permet de mettre 
des mots sur une 
réalité indicible

•Intègre 
l'évènement dans 
l'histoire familiale

So
ig
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• Sensation de 
satisfaction du 
"travail bien fait"

•Donne du sens 
et de l'humanité 
à la réanimation

•Enrichissement 
personnel par 
l'expérience
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•Le réhabilite 
dans sa famille

•Favorise 
l'acceptation 
d'une nouvelle 
réalité

•Apporte de 
l'humanitié et 
du sens à 
l'évènement
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    Fiche 1 :           

Visite et accueil des enfants en réanimation : Ressources et bénéfices 
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INTRODUCTION 

Il est important de pouvoir accueillir les enfants dont les proches sont hospitalisés en réanimation. Cela 

nécessite une organisation et une réflexion en amont afin que cette visite se déroule pour le mieux : pour 

l’enfant mais aussi le patient, ses proches et les soignants. 

PROBLEMATIQUE / QUESTIONS : 
Quelles sont les ressources disponibles et les bénéfices attendus de la visite d’un enfant en 

réanimation pour l’enfant, l’accompagnant, les soignants et le patient ? 

 

Conclusion 
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• accompagnant 
(détenteur autorité 
parentale)

• IDE, AS

• Médecin

• Psychologue

• Prépartion de la visite 
en amont A

cc
o

m
p

ag
n

an
t • IDE, AS

• Médecin

• Psychologue

• Livret d'accueil ou 
autre source 
d'infromation

• Entourage

• 1 première visite sans 
l'enfant

• Prépartion de la visite 
en amont avec l'équipe

So
ig

n
an

t • Equipe soignante (de 
réanimation +/-
pédiatrie et autres)

• Psychologue

• Proches 

• Outils d'information 
sur les visites des 
enfants, artciles 
scientifiques

Pa
ti

en
t 

h
o

sp
it

al
is

é • Lien avec l'enfant

• Proches

• AS, IDE

• Médecin

• Psychologue

• Journal de bord

• Préapration de la visite

En
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u

r

• raccorde son 
imaginaire à la réalité

• maintien du lien et 
intégration de l'enfant 
dans l'histoire familiale

• Accès à une vérité 
commune

• dégage l'enfant du 
sentiment de 
culpabilité

• espace de parole

• donne du sens et met 
des mots sur 
l'évènement

A
cc

o
m

p
ag

n
an

t •Réflexion sur la 
place de l'enfant 
dans cet 
évènement

•renforce le lien 
avec les soignants 
et l'enfant

•Permet de mettre 
des mots sur une 
réalité indicible

•Intégration de 
l'évènement dans 
l'histoire familiale

So
ig

n
an

t •Renforcement du 
lien avec les 
proches

•Satisfaction du 
"travailbien fait"

•Donne du sens et 
de l'humanité à la 
réanimation

•Enrichissement 
personnel par 
l'expérience

Pa
ti
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é •PArticipe à la 
réhabilitation du 
patient

•RApporte de 
l'humanitié à 
l'évènement

•Renforcement du 
lien avec les 
soignants et les 
proches

•Donne du sens à 
l'évènement

Bénéfices 

Ressources 

Conclusion 
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