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Introduction

L'information du patient en chirurgie
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L'éducation thérapeutique
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Résultats du

guestionnaire
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Education thérapeutique...

e Tendance a prescription de moins de séance de rééducation p=0,27 (9 patients/ 272)
* Pas de différence sur appels inattendus
* Pas de différence sur le taux de complication

14% ont répondu faux a la question test :
« a partir de quel moment je peux bouger normalement ma main? »

 Pas de tendance sur I’age ou le sexe.
¢ Ont la sensation d’avoir moins bien compris les consignes... (p=0,017)
* Moins de mauvaise réponse dans le groupe ayant eu |I’éducation thérapeutique (p<0,01)

5,1% des patients ne connaissent pas le nom de leur chirurgien...

e Pas d’éléments statistiques significatif (age, sexe, chirurgien...)

e 'information des risques lors de la consultation pas suffisante (p<0,01)
e [dem sur I'information des risques apres lecture du document (p=0,027)
e Significativement plus douloureux lors de I'appel a J+1 (p=0,037)

Résultats




[L’éducation du patient ne se résume pas a une information

v
e Information orale par le chirurgie, dans les documents + consentement éclairé
Ll éd u Catio n [Une information structurée est une composante de nombreux programmes d’ETP.
th ” t, ¢ IDE s'appui sur l'information donnée et sur ce que le patient a compris
t [Les interventions éducatives sont personnalisées
p e "pratico-pratique » : Activité professionnelle, loisir, sport...
s’appliquer au
[Feed back de I'information donnée
y [ ] I 4 ([ ]
pe rl -O pe ratOI re e information des risques et la compréhension des consignes
d u Ca n a I Les interventions éducatives sont en lien avec une stratégie thérapeutique et de soins de
qualité
[ ]
Ca rp | e n ! ! ! * Limiter le risque de complication
e Améliorer la récupération fonctionnelle
[Des interventions éducatives a proposer a des moments opportuns du parcours du patient
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e information de groupe? Moment le plus opportun?
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