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- « Désigne, dans un milieu professionnel donné, un 
ensemble de comportements qui font consensus et qui 
sont considérés comme indispensables par la plupart des 
professionnels du domaine, qu’on peut trouver sous forme 
de guides de bonnes pratiques» (Wikipédia, 2015)

Bonnes pratiques: Concepts (1)
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- «C’est une pratique qui a été confrontée à des écrits validés 

scientifiquement datant de moins de 5 ans, dont l’adéquation 
a été discutée par rapport à une pratique expérientielle et 

réaliste, et pouvant s’adapter aux données d’un ensemble de 
patients dans un domaine spécifique»

- « C’est une pratique qui utilise des informations, issues de la 
recherche en soins infirmiers et d’études systématiques, 
permettant d’identifier les déterminants et facteurs qui 
influencent les besoins de santé et de soins ainsi que des 
interventions qui s’avèrent les plus efficaces pour y remédier  
dans un contexte et un ensemble des patients données» 

(Recherche en soins infirmiers, 2011)

Bonnes pratiques: Concepts (2)
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- « La Haute Autorité de Santé définit les 
recommandations professionnelles comme «des 
propositions développées selon une méthode 

explicite pour aider le praticien et le patient à 
rechercher les soins les plus appropriés dans des 
circonstances cliniques données.»

- «Elles sont produit d’une démarche rigoureuse 

reposant sur: des résultats de recherches, une 
analyse et une synthèse objective de la littérature 

scientifique, les avis d’experts et de 
professionnels, des enquêtes de pratique.» 

(www.infirmers.com) 

Bonnes pratiques: Concepts (3)
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Contexte:
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Problématique:
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En quoi une consultation infirmière va-t-elle améliorer 

l’accompagnement des patients suivis en ambulatoire, 

souffrant d’une polyarthrite rhumatoïde, par l’équipe 

infirmière ?

Question de recherche
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SMART:

Dans 1 an, au moins 50% des patients souffrant d’une PR et 
débutant un traitement biologique bénéficient d’un 
accompagnement thérapeutique au moyen d’une 
consultation infirmière, en ambulatoire.

Objectif:
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- En introduisant l’éducation 
thérapeutique au moyen d’une 
consultation infirmière, nous allons 
augmenter la satisfaction et 
l’accompagnement des patients suivant 
un traitement biologique.

- En introduisant l’éducation 
thérapeutique, nous allons améliorer la 
satisfaction de l’équipe infirmière.

Hypothèses:
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…l’ETP (éducation thérapeutique du patient) en 
rhumatologie, réalisée par des programmes d’éducation 
ou psycho-éducatifs, est efficace en termes d’acquisition 

des connaissances, de compétences et d’amélioration 

psychologique, tandis que les bénéfices en termes de 
santé et bien-être sociaux sont moins nets »1

1 Albano MG, Quintrec JSG, Crozet C, D’Ivernois JF. Caractéristiques et développement de l’éducation thérapeutique du patient dans la polyarthrite rhumatoïde : analyse de la 
littérature entre 2003-2008. Revue du rhumatisme. 2010; 77 : 441-447

Recherche de littérature: EBN
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- Les patients doivent pouvoir consulter une infirmière 
pour l’éducation et l’augmentation des connaissances 
sur la maladie ainsi que sa gestion, tout au long de leur 
maladie.

- Les patients doivent avoir accès aux consultations 
infirmières pour améliorer la continuité, la 
communication et la satisfaction des soins.

Recherche de littérature:

Recommandations EULAR
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� Les infirmières doivent promouvoir 
l’autogestion et l’autocontrôle de la 
maladie par le patient

� Les infirmières doivent se baser sur des 
protocoles et guidelines 

� Les infirmières doivent être encouragées à 
élargir leurs rôles

� Les infirmières doivent offrir des soins et de 
l’éducation thérapeutique en favorisant 
l’économie de la santé.

Et encore…
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« …il s’agit d’un processus permanent, intégré 
dans les soins et centré sur le patient »

Organisation Mondiale de la Santé

«… elle vise à aider les patients à acquérir ou 
maintenir les compétences pour gérer au mieux 
leur vie avec une maladie chronique »

Haute Autorité de Santé

Définition de l’ETP
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- Amélioration de la santé du patient, sa qualité de vie et de 
celle de ses proches

- Acquisition et maintien par le patient de compétences 
d’autosoins et la mobilisation ou l’acquisition de 
compétences d’adaptation

Finalités de l’ETP
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11
• Identification des besoins 

22
• Formulation des compétences à acquérir

33
• Sélection des contenus

44
• Évaluation des compétences

Etapes de l’ETP
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Etablir un diagnostic éducatif:

� Appréhender les différents aspects de la vie et la 
personnalité du patient

�Évaluer les potentialités

�Prendre en compte ses demandes et projets

2 outils:

1. Guide d’entretien pour le recueil d’informations 

2. Questionnaire sur les représentations de la maladie

1: Identification des besoins
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1 outil: 

- Référentiel de compétences et 
objectifs pour guider et uniformiser 
l’établissement des compétences

2: Formulation des compétences à acquérir 
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- Méthode pédagogique des cartes 

conceptuelles.

C’est au patient de choisir quel thème il veut 
aborder ainsi que ses priorités pour l’ETP

Outil:

- Fiches éducatives pour uniformiser et guider 

les informations données au patient

3: Sélection des contenus
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4: Evaluation des compétences
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Assurer la 

pertinence du 

diagnostic éducatif

Permettre au 

patient de 

s’exprimer

Assurer 

l’acquisition des 

compétences

Outils:

- Feed-back après 
chaque séance

- Questionnaire de 
satisfaction 

- Questionnaire sur les 
représentations de la 
maladie
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1ère consultation:

- Avant le début du traitement

- Entretien de recueil de données et diagnostic 
éducatif

- Questionnaire sur les représentations de la 
maladie

- Informations essentielles: contre-indications 
et principaux effets secondaires des 
traitements biologiques

Déroulement de la consultation
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2ème consultation:

Après la première perfusion

- Cartes conceptuelles pour transmettre les 
informations

- Suivi des besoins du patient

-Travail sur le développement des compétences définies

Déroulements de la consultation II
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- Élargir la consultation en intégrant toutes 
les pathologies rhumatoïdes

- Développer le processus des soins de la 
consultation infirmière (ex .éducation 
thérapeutique en groupe)

- Intégrer l’interdisciplinarité

Perspectives…
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Mon rôle de clinicienne
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Tu me dis,
J’oublie,
Tu m’apprends,
Je me souviens,
Tu m’impliques,
J’apprends

Benjamin Franklin (1706-1790) 
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