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     Fiche synthèse : La dyade infirmière auxiliaire et aide-soignant en résidence privée pour aînés (RPA)  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

La dyade infirmière auxiliaire et aide-soignant repose sur la confiance, la communication proactive, la complémentarité des 

rôles et la responsabilité partagée afin d'assurer des soins sécuritaires, continus et centrés sur les besoins du résident 

• Agir ensemble pour assurer la sécurité, la qualité et la continuité des soins 

• Assurer un partage rapide des observations, des incidents, des préoccupations et des interventions réalisées auprès du résident 

• Collaborer à l'application des bonnes pratiques et des procédures 

• Utilisation de mécanismes de communication clairs et harmonisés  

• Respecter les rôles, les responsabilités et les limites de pratique de chacun  

• Respecter les procédures et trajectoires établies dans la résidence 

 

PRINCIPES CLÉS 

Communication                                               Collaboration                                                      Observations et surveillance clinique                                              Ajustement                     

Réévaluation  
Organisation et prise en 

charge 

    Gestion quotidienne 
Suivi clinique 

 
Planification des soins  

✓ L’infirmière auxiliaire contribue à 
l’évaluation de la condition du résident 
selon son champ d’exercice 

✓ Révise les directives de soins et les priorités 
de surveillance clinique 

✓ Détermine et communique les éléments à 
surveiller par l’aide-soignant 

✓ S’assure que les interventions sont 
comprises et appliquées de façon 
sécuritaire 

 

 
 
Clarification des rôles au sein de la dyade 
✓ Déterminer les activités relevant du champ 

d'exercice de l'infirmière auxiliaire et de 
l’aide-soignant en tenant compte de l’offre 
de service 

✓ Préciser les éléments à surveiller, à 
rapporter et s’assurer de la compréhension 

✓ Identifier le mécanisme de communication 
au sein de la dyade 

 
 
 

Étape 1 : Soins et surveillance par l’aide-soignant  
✓ Réalise les soins selon les directives établies 
✓ Observe l’état général du résident  
✓ Observe et note tout changement dans l’autonomie, le 

comportement, l’alimentation, l’élimination ou l’état de 
santé 

 
Étape 2 : Communication et observation  
✓ Transmet rapidement à l’infirmière auxiliaire les 

changements observés 
✓ Partage les informations pertinentes selon les 

mécanismes établis dans la RPA 

 

 
 

Étape 3 : Analyse et interventions par l’infirmière 
auxiliaire de la RPA 
✓ Analyse les informations reçues 
✓ Effectue les interventions requises selon son champ 

d’exercice  
✓ Détermine la nécessité d’une surveillance ou d’une 

référence à l’infirmière selon la trajectoire de votre milieu  
✓ Soutient l’aide-soignant dans l’application des directives 

 
 

 

Étape 4 : Réévaluation conjointe de la situation 
✓ La dyade échange régulièrement sur l'évolution du 

résident selon les mécanismes établis 
✓ Valide l’efficacité des interventions 

                                
 

Étape 5 : Ajustement et continuité des soins 
✓ Mise à jour des interventions requises  
✓ Communique les nouvelles directives à l’aide-soignant 

au besoin 
✓ Contacte d’autres professionnels selon les besoins et 

trajectoire du milieu (ex : infirmière, médecin, 
pharmacien etc.).  

✓ Assure la continuité ainsi que la qualité et la sécurité 
des soins 

 

 
Message Clé 

L'aide-soignant est souvent la première personne à observer un 

changement dans l'état d'un résident. L'infirmière auxiliaire 

analyse les informations reçues, assure les suivis requis selon son 

champ d'exercice et coordonne les interventions nécessaires. 

Ensemble, ils forment une équipe essentielle à la détection 

précoce des problèmes et à la sécurité du résident 

 


