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Conflits d’intéret

- Intéréts financiers : Néant
 Liens durables ou permanents : Néant
- Interventions ponctuelles : Néant

o Intéréts indirects : Néant




L’éducation therapeutique ETP
De quoi parle-t-on ?

- L’éducation thérapeutique du patient (ETP) est
différente d'une information ou d’un conseil donné au
Patient

- Apprentissage centré sur le patient : lui prodiguer
plus d’autonomie au quotidien,

- Acquisition de connaissances (savoir) et de
compeétences (savoir-étre et savoir-faire) par le
patient;

- Transfert de compétences : enseignement a double
sens entre le savoir du “professionnel de santé-
éducateur” et le savoir profane du “patient apprenant’ g
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Déemarche educative
Referentiel des compétences

Diagnostic éducatif

Identifier les besoins
éducatifs du patient

Evaluation des compétences Le contrat (Alliance thérapeutique)

du patient, des educateurs, du Déterminer avec le patient les compétences

programme educatif a apprendre ou réapprendre

Mise en ceuvre, Apprentissage

Planifier des séances d’éducation
contenu, techniques d’animation
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Diagnostic educatif
Categories de questions

Recueil d’information construit a partir de cinq grandes

questions
Qu'est ce quila ? Dimension bioclinique
Qu’est ce qu'il fait? D. Socioprofessionnelle
Qu’est ce qu’il sait ? Dimension cognitive
Qu’est ce qu'il est ? D. psycho affective
Qu’est ce qu’il veut ? Dimension projective
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Programme d’éducation thérapeutique
Objectifs pour [’asthme

« Déceler les signes annonciateurs de la crise et les signes de la crise
- Nommer les médicaments de la crise

- Savoir reconnaitre la gravité d’une crise d’asthme

- Savoir adapter le traitement en fonction de la gravité de la crise

- Savoir différencier le traitement de la crise et le traitement de fond

« Apprendre a utiliser une chambre d'inhalation et les différents
systemes d'inhalation

- Etre capable de mesurer le souffle de son enfant avec un peak-flow et
noter son chiffre de son DEP

- Avoir la possibilité d’expliquer a la maitresse les signes de gravité et
quand donner un traitement

- Respecter le rythme de consultation du médecin référent
- Etidentifier les situations a risque :
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Asthme : séances d’éducation personnalisées

Les competences a

Comprendre l’importance de faire connaitre son asthme
Faire connaitre ses besoins Exprimer ses émotions et ses difficultés (couple, fratrie, .
S’exprimer, Informer son entourage  Expliquer la maladie, la trousse d’ urgence et les precautlons
a prendre pour éviter la survenue d’une crise d’asthme

Différencier le traitement de fond du traitement de crise
Comprendre, s’expliquer Différencier inspiration-expiration

Comprendre ce qui se passe dans ’asthme et |’action des

médicaments

Repérer, Analyser, Mesurer Repérer les signes d’alerte et les signes de gravité d’une

crise
Faire face decider Décrire la conduite a tenir devant une crise d’asthme
Reésoudre un probleme Disposer d’une trousse d’urgence en toute circonstance,

aménager ’environnement

Pratiquer faire Inhaler correctement le bronchodilatateur
Mesurer le souffle avec le Peak-flow

Adapter réajuster . _
Adapter la therapeutique selon le contexte

Utiliser les ressources

Faire valoir ses droits » AN )
d’information disponibles Z. Souissi (Tunis)
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DA : séances d’éducation personnalisées

Les compétences a acquerir { Dermatite atopique

. A . Comprendre l’importance de faire connaitre son
Faire connaitre ses besoins eczéma

S’exprimer, Informer son entourage

Exprimer ses émotions et ses difficultés

Expliquer que ce n’est pas contagieux

Comprendre, s’expliquer Comprendre [’action du traitement et ses
indications

Reconnaitre une peau rouge et une peau seche

Repérer, Analyser, Mesurer Repérer les situations dangereuses(herpés) et les
moments difficiles dans la journee

Faire face décider Réagir face a un prurit aigu
Résoudre un probleme Réagir face a une poussée aigue
Pratiquer faire Appliquer les émollients avec ’aide des parents,

mettre en ceuvre des alternatives au grattage

Adapter réajuster Adapter les traitements en fonction de l’état de
la peau et adapter le traitement aux situations
particulieres ( piscine, mer,...)

Utiliser les ressources Identifier les professionnels ressource Identifier
Faire valoir ses droits les sources d’information disponibles
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Evaluation et suivi éducatif dans I’asthme

« Evaluer ['utilisation correcte des aérosols-doseurs,
nébuliseurs et chambre d’inhalation

- Demander aux enfants et a leurs parents quel problemes ils
ont rencontrés, comment ils les ont résolus

- Evaluer l'atteinte des objectifs convenus lors de la derniere
consultation

- Evaluer I'exécution du plan d’action en cas de crise et
réajuster si besoin

« Poursuivre l'enseignement des connaissances théoriques
sur la maladie et les modalités de prise en charge

- Vérifier régulierement la compréhension et l'exécution des
consignes afin d’apporter des réajustements
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Evaluation et suivi éducatif dans la DA

- Evaluer 'application correcte des émollients, et des corticoides
locaux et réapprécier le degré de corticophobie

- Evaluer le retentissement sur la qualité de vie et la sévérité
objective et subjective de la dermatite atopique (PO SCORAD,
PIQoL-AD)

- Evaluer 'atteinte des objectifs convenus lors de la derniere
consultation

- Evaluer les processus d’adaptation a la maladie

- Evaluer 'exécution du plan d’action en cas de démangeaisons ou
de poussée aigue d’eczéma

« Poursuivre l'enseignement des connaissances sur 'inflammation
de la peau, le traitement et les modalités de prise en charge

- Vérifier régulierement la compréhension et l'exécution des
consignes afin d’apporter des réajustements
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Exemple de dossier éducatif

Vous travaillez ?
Avez vous d’autres enfants?

Comment s’est passée la derniere crise d’asthme
Qu’avez-vous fait pour la soulager?
Auriez vous contacté quelquun

Le traitement de fond , de tous les jours, certains ont des difficultés pour le prendre,
qu’en penses-tu ?

A1'école dispose t-il de son médicament pour la crise ?

Dans quelles circonstances, quels moments fais-il des crises ?

Tousse -il la nuit ?

Pratique il du sport ?

Comment se passe le sport?

Si votre enfant fait une crise que faites vous?

Parlez-vous de ’asthme de votre fils a votre entourage?

En as-tu parlé a sa maitresse? A son prof de sport?
Connaissez-vous d’autres enfants asthmatiques?

votre entourage vous aide parfois ?

De quoi avez-vous envie de parler?
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Exemple de dossier éducatif - Objectifs

=  Nommer les medicaments de la crise

=  Nommer les signes annonciateurs de la crise et les signes de la crise

= Differencier les signes graves de la crise

= Adapter le traitement en fonction de la gravité de la crise

= Différencier le traitement de la crise et le traitement de fond

= Savoir utiliser une chambre d'inhalation et les différents systemes
d'inhalation

= Savoir mesurer le souffle de son enfant avec un peak-flow

= +/-citer le chiffre de son DEP et reconnaitre son niveau de gravité

= Expliguer a la maitresse les signes de gravité et quand donner un
traitement

= Respecter le rythme de consultation du médecin reférent

= |dentifier les situations a risque




Facteurs objectifs liés a la Accessibilité du
maladie, au traitement : comportement de santé :

1) AIDE AUX gravité, ancienneté, complexité Manque de temps, dargent,
APPRENTIS- ¢loignement géographique
_SAGES Facteurs liés a la personne :

-F. Cognitifs : savoirs (S) compréhension

-F. de capacités : savoir-faire (SF)
2) ACCOMPA— F Compeétences (cps) COMPORT

. o . EMENT

-GNEMENT -F. Soc1'0demograph1qum : Age, cadre de vie, e —

pauvreté
EDUCATIF - F. Socioculturels: culture, religion. ..

- F. Psychologiques : personnalité, pessimisme,

doutes, déni ,...

- F. Psychosociaux: représentations, croyances sur

la maladie, le traitement ...
3) ACCOMPA‘ == Habitudes comportem entales
-GNEMENT Facteurs

¥ lié . Facteurs organisationnels
GLOBAL aftte;urs ies aux soignants Jinteractions : et institutionnels :
etal entour?lge : | Relation médecin/malade politique de service,
Mémes catégories que pour le patient Pratiques éducatives modéles de santé. ..
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DEMARCHE « DACCOMPAGNEMENT PSYCHOSOCIAL » DU PATIENT

TYPES D'INTERVENTIONS EXEMPLES
Instaurer une RELATION de - Respecter les besoins de la personne
- Lui donner le droif & l'erreur
COMFIANCE SECURISANTE - Instaurer une relation continue
PREALABLES
COMMUNIQUER efficacement - Elre attentif et empathique
pour se COMPRENDRE - Favoriser |'expression de chacun
ANTICIPATION DES SE METTRE D'ACCORD - Décider ensemble aprés discussion
PROBLEMES sur des objectifs de santé - Négocier les points de désaccord
GESTION DES GERER SES EMOTIONS - Accueillir I'émotion

EMOTIONS GERER SES SENTIMENTS - La prendre en compte
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- DEMARCHE « D’ACCOMPAGNEMENT PSYCHOSOCIAL » DU

PATIENT ————————
TYPES D'INTERVENTIONS
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