ETUDE DE L’ I NTEGRATI C
INFIRMIER DE PRATIQUES AVANCEES
DANS LE PARCOURS DE SOINS DE
PATI ENTS ATTEI NTS D' A
OBLITERANTE DES MEMBRES
INFERIEURS
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1 CONTE X T EE DED B

AArtériopathie  Oblitérante  des Membres
Inférieurs (AOMI) touche plus d 0 umllion de
francais. )

APathologie multifactorielle (Age, Tabac, HTA,
Diabéte, Dyslipidémie, Sédentarité etcé).(?

ALa gestion de | 6 A @81 lun enjeu primordial
de santé publique, a la fois en prévention
primaire, mais aussi en  préevention
secondaire. 3

jUNneos
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1 CONTEXTE DE L3ETUDE

B
:

Prise de foncton dol nf 1 remi er s

|

Pratiqgues Avancees (IPA) specialisés
dans la gestion de pathologies
chroniques  dont | 0art ®r 1 opat hi 58
chronique depuis septembre 2020.® ’

TR TR R
e
'y |
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l, PROBLEMATI QUE

Enqudii mfir atd 'olhrPdanisepar caws sid'sprati en:
att eddAnOMd e vetl Pérvect debcRn ®fdarkssl ®p 1 st a
etdanspr ®vewtesomp!| | cdaet € brmasl ad |1 e
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1 OBJECTIFS DE RECHERCHE

Découvrir et recenser les besoins des differents acteurs
medicaux et paramédicaux prenant en charge les patients
atteints d 0 A @Maobnique.

Définir comment un IPApourrait s 0 1 n t dagsieeparcours
de soinsdes patients atteints d 0 A @&Mdnique.

Explorer les avantages et/ou les inconvénients de cette
nouvelle méthode de prise en charge.

COLLIGNON Vivien IPA PCS en chirurgie vasculaire l ' U n e Os
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1 MATERIEL ET METHODE

Meéethode QUALITATIVHia la réalisation d 0 e nt r semmHdiecatits .

INTERVIEWe :
A 7 Chirurgiens Vasculaires
A 5 IDEen chirurgie ou consultation vasculaire

A 6 Médecins Généralistes

Durée des échangesd © e n v20 minukes.

7/ questions poseées.

0 Analyseesvia un tableau a double entrée.

Syntheseet regroupement des resultats obtenus par mots clefs.

COLLIGNON Vivien IPA PCS en chirurgie vasculaire
Congres AFICV le 29/06/2024



1 RESULTATS (1)

22%en ont une
connaissance partielle

I\ l.P.A.

39%conngi§sent la .
T2Yy0OUAZY RJS

COLLIGNON Vivien IPA PCS en chirurgie vasculaire “ U n e OS
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1 RESULTATS (2)

{ dZA A RAFTHSNBY(
médecin generaliste a
t Ql dzi NB

Deux méthodes de suiv
chirurgical différentes

COLLIGNON Vivien IPA PCS en chirurgie vasculaire “ U n e OS
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1 RESULTATS ( 1o

y “/ 4
" | lf ?

R RREREY L cparcours de soingt lesuividu patientt § SAY G RQ! hal
e Dcriectible pour 94 % du panel

Ralsons mises en cause :

A La mauvaise gestion des facteurs de risques cardio
vasculaires.

A Le mangue de coordination dans le parcours du patient.

AIS YIyljdzZS RQAYLI AOIF GA2Y RSa
leur AOMI.

A Le niveau sociéconomique des patients.

A La surcharge des médecins généralistes.

COLLIGNON Vivien IPA PCS en chirurgie vasculaire l ' U n e Os

CongréS AFICV le 29/06/2024 GROUPE HOSPITALIER ASSOCIATIF



l, RESULTATS (3)

IPA doit jouer le role de « HUB»

A Mission de synthése, de centralisation et de partage des informations

Objectifs: 8 3 3 A ( =
L _ aaAlUS RQF
f‘g - )\dy RQST T A O&%xﬁ@sﬁers du patient
ain A 1eMPS . R x plateformes sécurisées
ATracabilité

AEviter la redondance AAUX examens
- o . complémentaires
ROSEl YSY P

NJ

I h[[LDbhb +A@GASY Lt! t/{ Sy OKANHNEAS @I 50dz I A NB L1uneos
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RESULTATS (4)

Intervention(s)
chirurgicale(s)
AOMI simple(s)
symptomatique

Facteurs de
risque cardie
vasculaires
désequilibrés

l haL |aéYLWi2Y!Il GAl dzS .

COLLIGNON Vivien IPA PCS en chirurgie vasculaire
Congres AFICV le 29/06/2024

| 2YLINBKSY aAzy |
chronique de la pathologie

LYUOSNIBEYUIA2YO0a0
Récidives avec OK A NHzNHWA Ol £ S0 a o
retentissement f 2 dZNRSO0 a0 Sk 2 dz
sur la vie F YLIzO F A2y 0avu
guotidienne de
plus en plus
lourdes
RS O2YLINBKSyaA2y RS Q! haL OKNER

IHuneos
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1 RESULTATS

A6l PA a donc un rtle pr®
rel ve tout ~ fait de se

do®duquer | es patients a

Al doit promouvoir | daut
par le patient, afin de leur apporter les
connaissances, les competences et la motivation
necessaire pour vivre avec une maladie
chronique. ©

COLLIGNON Vivien IPA PCS en chirurgie vasculaire e
Congres AFICV le 29/06/2024 R 1



1 RESULTATS (5)

A94 % du panel se voit collaborer avec un IPA

LES FREINS :

ALe manque ou la mauvaise
O2YYdzy AOF GA2Y ad

Al QF RKSaAz2y Rdz LI
nouvelle méethode de prise en soing.

COLLIGNON Vivien IPA PCS en chirurgie vasculaire
Congres AFICV le 29/06/2024



1 RESULTATS (5) 15

COLLABORATION LEGITIME OFFRANT UNE PLUS VALUE ATTENDUE

AGrace a sa formation et a son expertise.
AGrace a une meilleure connaissance des patients.

AGrace a un suivi plus régulier.

SE TRADUISANT PAR
Al YA&S Sy d2dz0 MR dRS (LINERYT NIKYSNG LBS dzii A lj dz28 LISNE 2 Y YV | f

YS YSAffSdzZNBE 3ISauA2y RS0 dEl I OWUNSIANEAS (R SRS NAfa 1jLIxES @D

VS RAYAYdziA2Y RSa O2Y2NDBARAGSAaAOD

COLLIGNON Vivien IPA PCS en chirurgie vasculaire “ U n e OS
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1BILAN DE LBETUDE

' Interrogatoire de 18 soignants de professions différentes prenant en soins au

P
!’: ' jdz20ARASY RS&a LI GASYGa FGuSAyda RQ! hal

Limite géographique secteur Metz / Nancy

Pour aller plus loin :

. UdzRS ljdzZr yGAGF GA DS

>> MyGSNNRIFG2ANE SdG | BAa R Y
.y 0 SNNPAdzIRBANBLLIRRE FSaaAzya adzaOSLIIAOL Sa
m OKSEt{S yIFEGAZ2YIl S

Q)¢
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l, PERSPECTIVE

7N
‘non ™ nnn| 1 I O
ooo__ooo !
IPA EN VILLE () sas[laaa|| = SUIVI [
DEPISTAGE N2 ET
[1 \) [ A PREVENTION
PREVENTION }Jg{ SECONDAIRE
PRIMAIRE w @O
N

PARCOURS PATIENTS
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1 RETOUR SUR EXPERIENCE

Collaboration active avec 4 chirurgiens vasculaires depuis 2021
Missions au guotidien :

ASui vi chronigue de patient a
(IPS- PGO- Prescriptions examens complémentaires -
Renouv | ement doordonnances €

AEducation a la maladie et gestion FDR cardio-vasculaires
ASevrage tabagique
ASuivi plaies chroniques

AEncadrement des nouveaux IDE et ES|

COLLIGNON Vivien IPA PCS en chirurgie vasculaire
[ 2y ANB aHEGH Aen £ S



1 RETOUR SUR EXPERIENCE

En quel ques chi ffres pour | o0ann®e 20 2:

A 427 consultations au total (Durée moyenne de 30 a 45 minutes)
A 220 patients différents (66 patients de plus 80 ans)
A 209 suivis plaie(s) chronique(s)

COLLIGNON Vivien IPA PCS en chirurgie vasculaire ' ' U n e OS

Congrés AFICV le 29/06/2024 T SRR ARseeT



1 MERCI DE VOTRE ATTH

Avez vous des questions ?
AR®f ®r enc e s

A(l) : Aboy ¥nSsev e MArDeglor mai acrRP,FRrRwWk@,€r i /HIEpi d®mi dbdltagi @r i apatembeaiensf er.Pees s e
M®di cjad &v0 1,871) :3 &4 6

A2 : | NSERNM h®r os Il ®tr ejrsreestdL.rasici epoalrasae2 01 ®i spormsiulrlhet t:/p/swwiwns €rrmi nf o-e mat |
sante/ donsoemati on/ at h®r oscl ®r os e

AB):HAHaunhet od eSta®.P®iesnehardggéar t ®r i camatomd Hluiet Grtedotetd udeme mbriensf er(i edi s at |
m®di camende esas cul atdirsk®d uochaAtniBDeer maveleikd | o. i®v2r0 G 7 3(2): 1 9-2 0.6

A4) : Mi negetd e | efsratethd Bui 208 xant | al i st ecdhersopnasdheddolgii @@agd@ r t iRc4 2021d uc o ddees a el
publ il que

AGB) : DeGeeStHenMyMaut hOEr ek Enf i r Miep maetsaga@ c®eennovgupowmr baut evlies y®itr d esea el
fran?Raeikbsr anclongaclihn f.idren® 0 1, 3(4) : 1 9-8.

APour cette pr®sen@abi on aujce denRtcBoraftési.m s d

COLLIGNON Vivien IPA PCS en chirurgie vasculaire “ U n e OS
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