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Contexte: Vivre au long cours avec une maladie chronigue engendre toute une série de conséguences a la fois
psychologiques, cognitives et pratiques car I'insuffisance rénale et la dialyse bouleversent la vie des patients. Intégrer
leur point de vue par une approche originale et qualitative représente |'objectif dans notre programme d’education.

Objectifs:

* Informer les patients sur les differentes méthodes de substitution renale

 Parler des consequences pratiques de la vie quotidienne

* Permettre aux patients de poser les questions au néphrologue de maniere eclairéee
* Prendre en compte leurs émotions

* Montrer qu’ils ne sont pas seuls et repondre au questionnement des familles

» Respecter leurs croyances

* Diminuer le nombre de patients qui commencent la dialyse en urgence
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{ Organisation et animation par
Public: I'infirmiére spécialiste clinique:
 Patients en prédialyse (75%) avec une clairance a la créatinine entre 12 et 25 ml/mn .

 Patients qui ont commenceé la dialyse en urgence (25%) sans information préalable
 Patients en attente de greffe

* Famille, proches et les infirmieres a domicile

Trop tot, les patients sont effrayes
Trop tard, ils sont fatigués :

on attend le bon moment !

Difficultés:
* Le recrutement est difficile : réticence ou oubli de la part du médecin
* Le déni des patients

Mensuelle (10 par an)
durée de 2h 30

Trace écrite dans le dossier l 4 a 6 patients et leurs proches
du patient

Les personnes se présentent

Une feuille d’évaluation par | =%
patient
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Travall, vacances

durée séance trop courte (3)
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durée séance adaptée (80)

durée séance trop longue (8)
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Les résultats : de Aout 2002 a Mai 2015: ont estimé les info trop denses et

« 121 séances collectives effectuées Incomprehensibles (4)

e 521 patientS et 282 prOCheS ont partICIpé ont estimé les info claires et compréhensibles (89)

L’évaluation : sur 3 ans: ont eu le sentiment de pouvoir s'exprimer (87)

120 patients questionnés, 93 ont rendu le questionnaire >

61 patients sont trés satisfaits, 30 satisfaits ontapprécie derencontrer drautres patients (33)

1 est peu satisfait et 1 n’a pas repondu 0 20 40 60 80 100

Contact: Bernadette.gombert-jupille@hcuge.ch Le sentiment des patients aprés la séance (n93)
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