
Module 4 

 Mise en œuvre des soins adaptés, évaluation et réajustement  

 

Objectifs de formation  

Mettre en œuvre des soins personnalisés à partir de l’évaluation de la situation – 

Evaluer la qualité d’un soin et identifier les éléments à réajuster  

Eléments de contenu – FGSU niveau 2 

 Notions de pharmacologie :  

– Les principales classes médicamenteuses, concept d’iatrogénie, modes 

d’administration des médicaments et conséquences de la prise sur l’organisme.  

– Notions sur l’oxygénothérapie.  

 Les soins en situation aigüe (approche théorique et pratique) :  

– Cadre réglementaire permettant la réalisation de soins en situation aigüe.  

– Le rôle de l’AS dans les situations de soins aigües.  

– Définition, identification de modification de l’état de santé, évaluation de la 

situation clinique durant le soin.  

– Qualité et sécurité des soins réalisés en phase aigüe : règles d’hygiène et de 

sécurité, prévention de la douleur.  

– Prise en compte des interactions avec les différents acteurs.  

– La notion de parcours de soins.  

– Réalisation des soins :  

– Soins d’hygiène et de confort en phase aigüe ;  

– Prise en charge d’une personne bénéficiant d’une intervention chirurgicale ou 

non-invasive en collaboration avec l’infirmière ;  

– Soins palliatifs, soins d’hygiène et de confort des personnes en fin de vie.  

– Réalisation des soins liés aux dispositifs médicaux ou d’appareillage :  

– Surveillance d’une personne sous moniteur à prise de constantes directes et 

automatiques ;  



– Observation du patient en assistance respiratoire ;  

– Montage et entretien du matériel et réalisation d’aspiration endotrachéale sur 

orifice trachéal cicatrisé et non inflammatoire ;  

– Oxygénothérapie : montage et entretien du matériel, surveillance du patient ;  

– Changement de lunette à oxygène courbe avec tubulure sans intervention sur le 

débitmètre ;  

– Pose et changement de masque pour l’aide à la respiration en situation stable 

chronique ;  

– Observation des patients sous dialyse ;  

– Observation et surveillance des patients sous perfusion ;  

– Surveillance du patient porteur d’une sonde vésicale et vidange du sac collecteur 

; – Lecture instantanée de données biologiques urinaires ; recueil aseptique 

d’urines hors sonde urinaire;  

– Soins d’hygiène aux patients porteurs d’entérostomies cicatrisées ; 

renouvellement de poche et de support sur colostomie cicatrisée ;  

– Surveillance de l’alimentation par sonde ;  

– Surveillance et renouvellement d’une vessie de glace et actions pour réchauffer 

le malade ;  

– Pose de bas de contention ;  

– Immobilisations : observation et surveillance des attelles, plâtres et tractions ; 

– Pose de suppositoire (d’aide à l’élimination)  

– Lavage oculaire et instillation de collyre  

– Renouvellement de collecteur externe non stérile ;  

– Observation des pansements. – Aide aux soins réalisés par l’infirmier :  

– Prise ou aide à la prise de médicaments sous forme non injectable ; application 

de crème et de pommade ;  

– Soins aux personnes dépendantes : collaboration pour le premier lever ;  

– Soins préventifs des escarres ;  

– Soins de bouche non médicamenteux ;  



– Participation à l’animation d’un groupe à visée thérapeutique ;  

– Soins post-mortem : toilette, habillage, identification.  

– Evaluation de la qualité des soins et réajustement des soins. 

 

Compétence 

Mettre en œuvre des soins adaptés à l’état clinique de la personne  

- Rechercher les informations sur les précautions particulières à respecter lors du soin  

- Analyser les informations recueillies et prioriser les activités de soin dans son champ de 

compétences  

- Identifier et appliquer les règles de bonnes pratiques relatives à la mise en œuvre des 

soins  

- Organiser l’activité de soin et adapter les modalités de réalisation de celui-ci en fonction 

de l’état clinique et de la situation de la personne  

- Mettre en œuvre des soins personnalisés en collaboration avec l’infirmier(ère) et en lien 

avec l’équipe pluri- professionnelle à partir de l’évaluation de la situation 

- Expliquer le soin réalisé et l’objectif du geste de manière adaptée à la situation  

- Evaluer la qualité du soin réalisé et réajuster son intervention 

Critères d’évaluation  

Pertinence des informations recherchées au regard des soins à réaliser 

 

- Toutes les informations pertinentes sur les précautions particulières à respecter lors du 

soin sont recherchées 

- Les risques liés aux informations recueillies sont explicités 

- La priorisation des activités de soin dans son champ de compétences en fonction des 

informations recueillies est explicitée 

 

Conformité des modalités de réalisation des soins aux règles de bonnes pratiques 

 

- Les règles d’hygiène, de sécurité et les précautions particulières sont appliquées 

- Les règles de qualité, traçabilité sont appliquées  

- La participation de la personne est recherchée 

- La pudeur de la personne est respectée  

- Les soins réalisés sont conformes aux instructions du travail en collaboration, aux bonnes 

pratiques de soins, et aux protocoles établis dans la structure 

- Les références et normes actualisées sont prises en compte 

- Les risques sont pris en compte 

- Le choix du matériel de soin est approprié 

- Les mesures pertinentes sont prises dans les situations d’urgence puis transmises par oral 

et par écrit 

 



Pertinence de la personnalisation des soins à partir de l’évaluation de la situation 

- Les choix et l’adaptation des interventions sont argumentés à partir de l’évaluation de la 

situation  

- L’organisation de l’activité de soin prend en compte l’environnement, la personne et son 

entourage y compris les aidants 

- Il est fait appel à d’autres professionnels de santé en fonction de la situation en 

collaboration avec l’infirmier 

- Toute action est expliquée à la personne et une attention particulière lui est portée  

- L’adaptation des modalités de réalisation du soin à l’état et aux réactions de la personne, à 

l’évaluation de la douleur et à ses habitudes de vie sont explicitées 

 

Analyse de la qualité du soin réalisé 

- Les bonnes pratiques sont identifiées et l’écart dans leur application est analysé 

- L’application des règles d’hygiène, de sécurité et la prise en compte des précautions 

particulières est analysée 

- Les non-conformités sont identifiées et l’information est transmise à l’interlocuteur 

approprié selon les procédures en vigueur  

- Des explications sont apportées sur les limites de son champ de compétences 

- Les propositions de réajustement de l’intervention sont pertinentes 

- Toutes les informations utiles et nécessaires pour l’adaptation de la prise en soins de la 

personne par l’équipe plluriprofessionnelle sont transmises 

 

Activités 

Domaine d’activité 2 (DA2) Appréciation de l’état clinique de la personne et mise en œuvre de soins 

adaptés en collaboration avec l’infirmier en intégrant la qualité et la prévention des risques  

4. Collaboration à la réalisation de soins intégrant la qualité et la prévention des risques   

- Recherche des informations sur les précautions particulières à respecter lors du soin  

- Analyse des informations recueillies et priorisation des activités de soin dans son champ 

de compétences  

- Identification et application des règles de bonnes pratiques relatives à la mise en œuvre 

des soins réalisés en collaboration  

- Organisation de l’activité de soin et adaptation des modalités pour sa réalisation en 

fonction de l’état clinique et de la situation de la personne  

- Mise en œuvre de soins personnalisés en collaboration avec l’infirmier et en lien avec 

l’équipe pluri- professionnelle à partir de l’évaluation de la situation  

- Explication du soin réalisé, de son objectif et du (des) geste (s) de manière adaptée à la 

situation 

- Evaluation de la qualité du soin réalisé et réajustement de son intervention 


