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Insuffisance cardiaque

Introduction

Insuffisance cardiaque

- Définition

- Signes cliniqgues de décompensation
Education thérapeutique du patient
- Définition

- Alliance thérapeutique

Suivi ambulatoire de I'lC

- Collaboration intra et extra hospitaliere
- Pluridisciplinarité

- Outils thérapeutiques

Conclusion

- Point de situation apres 2ans
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Insuffisance cardiaque

Point sur I'lC mondiale
- Probleme sanitaire mondiale
- Cause n°1 d’hospitalisation en Europe

Point sur I’'lC en Suisse et en Valais
- 200 000 personnes en Suisse
- 400 personnes sont hospitalisées par annees

Population la plus touchée
- Personne de plus de 65 ans
- Dans 20 ans plus de 50% de la population suisse

Ré-hospitalisations : impact sur la qualité de vie
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Insuffisance cardiaque

- A I’hépital de Sion
Avant 2017 : rien

2017 : recherches en cardiologie a I'hdpital de Sion . Dr Girod

- Obijectif: étudier la faisabilité et la mise en place de mesures
éducatives chez les patients d’IC

- Résultat: mesures éducatives faisables et surtout nécessaires
- 2020 : Promotion Santé Suisse
- Octobre 2020 :Création du projet du suivi avec comme moyen
d'apprentissage I’éducation thérapeutique
- Recherches:

- Aux USA: le taux de ré-hospitalisation, dans les 30 jours, a diminué
de 38%

- L’'ETP diminue le taux de mortalité des patients IC.

Rouillard-Produit Nathalie ICUS, Tillet-Gaudry Audrey et Selimovic-Gasanin Edina infirmieres spécialisées juin 23 4



Insuffisance cardiaque — éducation thérapeutique

- Insuffisance cardiaque

 |ncapacité du coeur a pomper suffisamment
de sang pour oxygéner correctement
'’ensemble des organes du corps

« Maladie chronique
« Augmentation des couts de la santé

* Les signes cliniques de décompensation
» Essoufflement
* Prise de poids
« CEdemes
« Fatigue
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Insuffisance cardiaque — éducation thérapeutique

- Education thérapeutique — ETP

- Selon TOMS: « 'ETP vise a aider les patients a acquérir ou
maintenir les compétences dont ils ont besoin pour gérer au
mieux leur vie avec une maladie chronique»

- Le malade est un partenaire de soin, co-thérapeute

- L’adhésion a ce processus passe par une relation de
confiance, une alliance entre le soigné et le soignant

- Les techniques de communication verbales et non verbales
- Outils pédagogiques
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Insuffisance cardiaque — éducation thérapeutique

- Alliance thérapeutique
- Concept qui commence a étre décrit en 1913 par Freud

- Carl Roger, fondateur de la psychologie humaniste a
beaucoup ceuvré pour la popularisation de ce concept. Selon
lui, «Chaque personne possede en lui les ressources pour
atteindre son objectif. C'est a lui d’actualiser ses compétences
pour atteindre son objectif de mieux-étre. Néanmoins, étant
affaibli par la maladie, la douleur ou la souffrance il a besoin
de la bienveillance, du support, ainsi que de la force de
motivation du soignant pour y parvenir. C’est ainsi que patient
et soignant ceuvrent de concert, dans une alliance
thérapeutique bienveillante pour la poursuite d'un but commun
. le mieux-étre du patient.»
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Suivi de I’IC

- Hospitalisation
- Film - Entretien

- Brochure du suivi - Carnet de suivi avec les —
Brochure des médicaments consultations en ambulatoire

- Ambulatoire

1¢ére consultation )
| Zmconsuaion S rises do sang
Prises de sang

ECG

2¢me consultation

Entretien en groupe avec la
diététicienne — Enseignement thérapeutique sur la

prise en charge de la maladie, du
traitement, des signes d’alarmes et
d’adaptation a la vie quotidienne

Entretien en groupe avec la

cardiologue et l'infirmiere IC

3eme consultation

—
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Suivi IC

- Outils thérapeutiques
Brochure des médicaments

FI | m « L'insuffisance cardiaque | HUG - Hépitaux Universitaires de Genéve

Carnets de suivi

Cours en groupe
- Les diététiciennes : Manger de bon cceur
- Cardiologue et infirmiere : I'lC

- Pluridisciplinarités
- Intra hospitaliere
- Extra hospitaliere
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https://www.hug.ch/video/insuffisance-cardiaque#:~:text=Ce%20film%20a%20pour%20objectif,%2D%20avec%20une%20insuffisance%20cardiaque.

Conclusion

- Point de situation apres 2ans
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- ASAP - association savoir patient

ASAP: PERTINENCE DU PROGRAMME

PROGRAMME M'A AIDE, VALEUR HI % 36% 40% 1%
CLARTE/QUALITE CONTENU IH 12% 78% i Réponses en % ENTRETIEN ASAP: EN QUOI CE PROGRAMME A AIDE LE PATIENT
B VALO ( pas du tod
EVALL
PRISE EN COMPTE BESOINS & DIFFICULTES 0 13 3% 4% 2VAL2 Réponses en %

LVAL3 COMPREHENSION DE L'I.C
HVAL4

PROPOSITIONS VIE QUOTIDIENNE 24 4 = LlA 66%
HVALS (6

W sans rép (vide)

QUALITE DE LA RELATION 174 78%

NOUVELLES HABITUDES DE VIE

CLIMAT DES SEANCES  E/i kYA 78% 4%

GESTION DE LA MALADIE ET DU TRAITEMENT

B VAL O (pas du tout)
mVAL1

mVAL2

mVAL3

mVAL4

B VAL 5 (énormément)

W sans rép (vide)

AMELIORATION DE L'ETAT DU PATIENT (EN LIEN AVEC L'IC) ET DE SA QUALITE DE VIE
APRES LE SUIVI DU PROGRAMME - %

MES ACTIVITES A LA MAISON OU AU JARDIN 11% 5% 19% 26% 27% 7% | 5%
MES RELATIONS OU ACTIVITES SOCIALES 0781 12% 16% 51% 15%
Réponses en %
ESSOUFFLEMENT 17 19% 329% 38% 1% 7% Réponses en %
m O (pas d'amélioration)
SENSATION DE FATIGUE, LASSITUDE B4 -3 22% 28% 28% 9% -1
BESOIN DE M'ASSEOIR, M'ALLONGER 28% 26% 27% 11% =2
m3
ENFLEMENT DEs JamBes B DRNEET 7% 55% 14% 6%
ma
MARCHE A PLAT ! (373 9% 16% 60% 7% m 5 (beaucoup d'amélioration)
MONTEE D'ESCALIER [:LA4 9% 24% 18% 38% 8% = Ne me concerne pas
® Non réponse (vide)
BIEN DORMIR LA NUIT Belg i i 21% 54% 11%
SORTIR, ME DEPLACER EN DEHORS DE CHEZ MOl §-17 11% 19% 53% 13%
LOISIRS, PASSETEMPS,SPORT 6% 7% 2% 16% 19% 35% 14%

juin 23 11



Rouillard-Produit Nathalie ICUS, Tillet-Gaudry Audrey et Selimovic-Gasanin Edina infirmieres spécialisées juin 23 12



