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Structuration d’'un programme d’éducation thérapeuti gue du patient dans le

champ des maladies chroniques

Le guide méthodologique et les recommandations sont téléchargeables sur www.has-sante.fr

Principales rubriques du dossier d’éducation thérap eutique

Identité du patient (nom, prénom, date de naissance, maitrise de la langue).
Maladie et traitement.

Dimensions du diagnostic éducatif

Projet personnel et professionnel.

Connaissances sur sa maladie.

Contraintes professionnelles : métier, situations a risque.

Profil du patient : ressources personnelles et sociales, potentialités d’apprentissage, motivations, centres
d’intérét.

Conditions de vie : entourage, personnes ressources, activité physique

Facteurs de vulnérabilité.

Facteurs de fragilité (avancée en age, situation de handicap).

Troubles psychologiques et/ou addictions.

Synthese du diagnostic éducatif

Climat et tonalité de la rencontre.

Ce que le patient exprime de ses besoins, attentes, préoccupations, difficultés.

Les ressources du patient et les facteurs positifs (soutien des proches, etc.).

Les besoins et les compétences a développer par le patient et éventuellement ses proches :
compétences d’autosoins et d’adaptation a sa situation ;
compétences qui visent a faire face, et a s’adapter a la situation et aux conséquences de la
maladie dans la vie quotidienne ; aux émotions suscitées par la situation ; et a rechercher un
soutien social ;
compétences, dites de sécurité, visant a ne pas mettre la vie du patient en danger ;
compétences spécifiques fondées sur les besoins propres du patient.

Les difficultés et les facteurs de vulnérabilité psychologique et sociale.

Les troubles somatiques, les difficultés psychologiques et sociales.

Les prises en charge médicales complémentaires.

Les contacts pris avec les professionnels des champs sanitaire, social et médico-social.

Le suivi envisageé : éducatif ; médical ; prises en charges complémentaires ; orientation vers des

spécialistes.

Les coordonnées de la personne-ressource qui occupe la mission de coordination.

Mise en ceuvre de I'éducation thérapeutique

Hiérarchisation des priorités d’apprentissage pergues par le patient et le professionnel de santé.
Planification des séances : objectifs éducatifs, durée, fréquence, techniques pédagogiques.
Type de séances : individuelles, collectives, en alternance, auto-apprentissage.

Evaluation de I'éducation thérapeutique individuell e (suivi éducatif)

Evaluation des compétences acquises, & maintenir et & soutenir, et des changements chez le patient.
Evaluation du déroulement des séances, évaluation de leur caractére adapté aux besoins du patient.

Evolution dans les acquisitions des compétences d’autosoins.

Difficultés d’autogestion du traitement par le patient.

Vécu de la maladie au quotidien.

Evolution de I'adaptation du cadre et du mode de vie, équilibre entre la vie et la gestion de la maladie.
Maintien des séances éducatives planifiées, et utilité d’en prévoir d’autres.

Suivi médical

Evolution de la maladie.

Ajustement du traitement et du plan d’action.

Prise en charge complémentaire si besoin (troubles psychiques, addictions).

Gestion de la maladie au quotidien : réussites, difficultés, compétences a soutenir, etc.

Qualité de vie.

Fréquence des rechutes, du recours aux urgences, des consultations non programmées, des
hospitalisations, des séjours en réanimation, de I'absentéisme professionnel ou scolaire.




