Un programme d’ETP dédié au patient
douloureux chronique

uﬂe mise En celvre partenariale des structures de prise en charge de

la douleur de Rhéne-Alpes

It KAD - Accompagner la Douleur
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Naissance du groupe c:?
« Quand 'ETP rencontre la douleur »

e Constats

> La douleur une « expérience sensorielle et émotionnelle désagréable liee a des lésions

tissulaires réelles ou potentielles ou décrites en des termes évoquant de telles
lésions » (IASP)

> La douleur chronique est une douleur persistante et rebelle aux traitements usuels
nécessitant une prise en charge globale, sur le modele bio-psycho-social

> Les problématiques des patients douloureux chroniques justifient le développement de
séances éducatives en lien avec ce symptome

> Les équipes pluri-professionnelles de Rhone-Alpes accompagnant les patients
douloureux chroniques ont développé depuis des années des approches multimodales

o Offres d’ETP existantes structurées par pathologie (Polyarthrite rhumatoide,
Fibromyalgie, douleurs rhumatismales, Cancer, migraine ...)

= Offre d’ETP transversale pour les patients douloureux chroniques
qq soit ’origine de ces douleurs 77?
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Naissance du groupe
« Quand 'ETP rencontre la douleur »

e Création du groupe en decembre 201 |
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> Amelioration et enrichissement des pratiques
par I'union des réflexions et des experiences

> Obijectif : creer une trame commune de
seances ETP adaptable pour chaque équipe en
fonction de leurs organisations locales
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» Constitution du groupe de travail
coordonne par 'UTEP du CHU de
Grenoble.

> Groupe pluriprofessionnel + patients (2012,2015)

 Etat des lieux :
> Actions deja realisees par les equipes
> QOutils pedagogiques existants

> Enquéte de besoins aupres de patients
douloureux chroniques



Methodologie

Creation de 4 sous groupes de travail pluriprofessionnels et
multicentriques chacun autour d’une thématique différente

4 réunions annuelles permettant de faire le point sur les avancées des
sous-groupes de travail

Groupes interagissant de maniere autonome entre chaque réunion
commune (mail et rencontres de travail)

La dynamique de groupe initiée s’est maintenue et a offert a chacune
des equipes la possibilité d’échanger et de mutualiser ses idées pour
une demarche cohérente sur le parcours de soin des patients

Bienveillance, non jugement et partage des informations +++



Interet de la creation du kit
Kit-KAD

e Principes
> Séances pouvant se décliner en individuel et/ou en groupe

> Avec declinaisons possibles en fonction des pathologies
d’appel
o Tester et valider les séances avant de les diffuser

* Obijectifs

> Permettre a toutes les équipes soignantes et aux patients
de l'utiliser quel que soit le parcours de soin

> Developper le kit au sein des etablissements et choisir les
seances les plus adaptées aux profils et aux besoins des
patients

o Apporter une offre éducative harmonisée sur le territoire
Rhone-Alpin



Thematiques des séances educatives

Atelier |
° « Je comprends ma douleur et j’en suis 'expert »

Atelier 2

°  « je connais mieux mes médicaments, je comprends mieux mon
ordonnance et j'adapte mon traitement pour controler ma
douleur »

Atelier 3

>« Que penser des approches non médicamenteuses pour gérer
ma douleur ? »

Atelier 4

o « Comment moduler ma douleur et mes activites? »



Atelier |
« Je comprends ma douleur et j'en suis I'expert »

* Obijectifs de la seance :
o Savoir difféerencier la douleur aigue de la douleur chronique
o Comprendre ses différentes dimensions
o Comprendre ce que le ressenti et le vécu de la douleur implique
° Savoir se positionner par rapport a la douleur.
» Outils pédagogique :
o Cartes info / intox
° Livret patient

o Cartes situation/ pensées



Atelier 2
« je connais mieux mes medicaments, je comprends mieux
mon ordonnance et jadapte mon traitement pour
controler ma douleur »

e Obijectifs de la seance:

o Explorer les représentations du patient par rapport aux

médicaments antalgiques

° Echanger sur la compréhension de 'ordonnance (craintes,

représentations...)
o Ameéliorer les connaissances des médicaments antalgiques
> Favoriser une gestion adaptée des traitements
e Outils pedagogique :
> Boites de médicaments

> Ordonnance du patient



Atelier 3
« Que penser des approches non
meédicamenteuses pour gérer ma douleur ? »

* Objectifs de la séance:

> Aborder avec le patient les thérapeutiques non
meédicamenteuses les plus fréquemment citees

> Entendre la parole du patient
° Informer et securiser l'utilisation des techniques non
meédicamenteuses que le patient utilise, souhaiterait utiliser
ou auxquelles il pourrait étre confronté
e Qutils pedagogique :
o Cartes techniques non médicamenteuses

> Fiches de synthese sur techniques non medicamenteuses
(Classeur patient)

o Livret soignant sur les techniques (These ] Amiel 2015)



Atelier 4
« Comment moduler ma douleur et mes activites ? »

* Obijectifs de la seance:

> Favoriser la prise de conscience du patient que la
douleur peut varier en fonction de différents

facteurs

> Savoir repeérer les situations qui modulent la
douleur, mobiliser les idées du patient par rapport a
son vecu,

° Faire découvrir au patient ses capacités d’adaptation
(savoir devenir) apres un parcours de soin

e Outils pedagogique :
- Cartes action/réaction
- Livret patient



Apprentissages de cette expérience
collaborative (1)

Que retenir pour que cela fonctionne ?

Element fédérateur « impartial »
Eléement d’aide méthodologique et logistique de coordination

Ne pas passer a coté des richesses:

- du groupe,

des acteurs pluriprofessionnels

- des patients ressources

- d’un positionnement d’emblée collaboratif

- de l'importance donnée a la parole de chacun

- d’une bienveillance au sein du groupe

- d’un partage de savoirs expérientiels d’acteurs de terrain
- d’une position d’analyse critique des pratiques

- d’une capacité de remise en question



Apprentissages de cette
experience collaborative (2)

e Que retenir pour que cela dure?

- Rythme de rencontre conservée pour garder la dynamique
- Garantir la propriéte intellectuelle du travail fourni

- Chercher et trouver des financements pour le passage a la
« production industrielle » du kit

- Deéfinir les modalites de communication sur le kit et les
modalités de diffusion

- Imaginer des modalités de réecupération des retours de mises
en pratique pour faire évoluer le kit

- Garder un fonctionnement « familial » qui s’appuie sur un
objectif commun tourné vers les patients

- Conserver la bienveillance, I'esprit d’équipe et la force
demultipliée du groupe



Lequipe Kit KAD vous remercie de
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