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Descriptif détaillé d’une action de formation

Titre / Intitulé de I’action :

Prise en charge des patients insuffisants cardiaques.

Résumé de I’action :

Les pathologies cardiaques sont prises en charge par I'infirmier(e) libéra(e) au lit du patient a son domicile.
En France, 1.7 millions de personnes ont recu une HBPM, 1.1 millions de personne sous anticoagulant, 1
million de personne atteinte d’insuffisance cardiaque.

Parmi la population des insuffisants cardiaques, 95 000 ont été hospitalisés pour décompensation
cardiaque en 2013 avec des taux élevés de ré hospitalisation et de mortalité a moyen terme (source : PMSI
2013).

Pres de 60 % ont été ré hospitalisés dans les 6 mois apres leur retour a domicile, dont plus de la moitié (62
%) pour une récidive.

On observe également durant cette période prés de 16 % de déces.

Depuis 2013, le service Prado est proposé pour le retour et le maintien a domicile des patients hospitalisés
pour décompensation cardiaque. Son parcours, établi selon le guide du parcours de soins des insuffisants
cardiaques de la Haute Autorité de santé, a été élaborée en collaboration avec la Société francaise de
cardiologie (SFC).

La prise en charge et la surveillance clinique de ces patients est donc la premiére étape du soin.

Cette action de formation a pour objectif de faire évoluer et de sécuriser les pratiques professionnelles en
soins infirmiers dans la prise en charge du patient a domicile présentant une pathologie cardiaque afin
d’améliorer les pratiques de soins, la pertinence des soins et la prévention des effets secondaires et de
sensibiliser aux nouvelles prises en charge : « PRADO ».

Cette démarche inclue la prise en charge globale du patient (prévention, surveillance et éducation) et la
coordination des intervenants en s’appuyant sur le dossier de soins infirmiers et le carnet de suivi.

Obijectifs :
Al'issue de la formation, le participant sera capable de :

e Appréhender les notions de base d’anato-physiologie

e Comprendre la physiopathologie de I'lCS (Insuffisance cardiaque systolique)

e Comprendre la physiopathologie de I'lCFEP (insuffisance cardiaque a fraction éjection préservé)
et connaitre les principaux traitements

e Mettre en ceuvre des actions de soins infirmiers adaptées, sécurisées et pertinente

e Identifier les patients a risques et mettre en ceuvre les soins de prévention

e Connaitre le dispositif de prises en charge : PRADO

e Mettre en ceuvre une démarche clinique protocolaire

e Participer a 'ETP du malade et de I'entourage

e  Gérer et éliminer les déchets de soins produits au domicile du patient

e Transcrire les informations pertinentes et adaptées dans le dossier de soins et carnet de suivi
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programme & déroulé pédagogique :

Timin Objectifs Contenu Méthode pédagogique Supports
g ] pedagogiq pp
Appréhender les notions de base d’anato- | Anatomie du systeme cardiovasculaire : Evaluation des
physiologie connaissances
| Physiopathologie - Diagnostic : s . .
Etape 1 Formation continue (Cf. Criteres évaluations
. . . . . . du programme)
Journée 1 - Physiologie du systeme cardiovasculaire
35h Comprendre la physiopathologie de I'ICS Acquisition - +
(Insuffisance cardiaque systolique) - Physiopathologie de I'insuffisance cardiaque perfectionnement des Document pédagogique
Intervenant : ) ) connaissances - +
ESCARGUEL V. Comprerldre I.a phy5|opat.holog|\e de . . - compétences Présentation visuelle
I'ICFEP (insuffisance cardiaque a fraction Traitement non médicamenteux o o
- . . o vidéo-projetée
éjection préservé) et connaitre les
principaux traitements Traitement médicamenteux
Les traitements : les anticoagulants oraux, les anticoagulants
par voie injectable :
Prise en charge non médicamenteuse
Identifier les patients a risques et mettre . -
| s d venti Prise en charge médicamenteuse
3 en ceuvre les soins de prévention i i . .
Etape 2 p Formation continue Document pédagogique
Journeée 1 La surveillance biologique au regard des traitements +
35h .l\/le.ttr(.e en ceuvre des ?Cti(.)n,s de soins administrés (oraux et injectables) Acquisition - Présentation visuell
infirmiers adaptées, sécurisées et Le TP - Le TCA - L'INR - Les plaquettes . resentation visuelle
. perfectionnement des idé ioté
pertinente . vidéo-projetée
Intervenant : connalssances -
ESCARGUEL V Les complications liées aux traitements anticoagulants compétences

- Les complications hémorragiques et non hémorragiques
- La surveillance clinique

- La transmission des informations

- La prévention des risques : incident ou accident

- La prévention des interactions médicamenteuses et
alimentaires

- Les recommandations de la HAS
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Sensibiliser aux nouvelles prises en
charge : PRADO

Connaitre le dispositif de prises en charge
: PRADO

Identifier les patients a risques et mettre

Prise en charge de I'insuffisance cardiaque a domicile dans le
cadre du PRADO Insuffisance cardiaque (Programme de Retour
Anticipé a DOmicile) Physiopathologie - Diagnostic

Document pédagogique
+

Présentation visuelle
vidéo-projetée /

Etape 3 en ceuvre les soins de prévention /
Journée 2 . mannequin de
Mett dé he clini Education thérapeutique du patient. Role préventif, éducatif et Analyse. des pratiques simulation / matériel
5h ettre en ceuvre une démarche clinique " professionnelles : GAP i X
protocolaire curati pédagogiques
+
Intervenant : Participer 3 'ETP du malade et de Allme.rl1|tat|on — Activités physique — Sexualité — Sommeil — Recommandations de
, surveillance - .... .
ESCARGUELV. | I'entourage bonnes pratiques
Tragabilité et complétude du carnet de
suivi
Présentation visuelle
vidéo-projetée
Etape 4 Nomenclature Législation et Nomenclature Professionnelle Action cognitive par exposé |
théorique , .
. 9 Document pédagogique
Journee 2 Gérer et éliminer les déchets de soins Gestion des déchets et réglementation DASRI — Mesures N
2h produits au domicile du patient d’hygiene Acquisition - . .
Intervenant : perfectionnement des Evaluation des
- Transcrire les informations pertinentes et | Dossier de soin et utilisation des outils modernes de prise en connaissances - connaissances
ESCARGUEL V.

adaptées dans le dossier de soins.

charge

compétences

(Cf. Criteres évaluations
du programme)
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Nombre total d'heures prévues pour cette action :
2 jours - 14 heures en formation continue

Effectif maximum par session : 20

Pré-requis :
Titulaire du dipléme d’un diplome d’état d’infirmier — Exercer en libéral

Méthodes et outils pédagogiques :

Temps d’acquisition ou d’approfondissement de connaissances et de compétences utilisant les
méthodes pédagogiques démonstratives, affirmatives et interrogatives.

Modalité de transfert des connaissances/compétences (par exemple : messages clés synthétisés sur des
documents (PowerPoint, brainstorming), Evaluation des pratiques professionnelles, Analyse de situation
clinique, Analyse des pratiques, ponctue les 2 jours de formation

Support pédagogique d’une trentaine de pages remis aux participants afin de suivre la progression de la
formation et insérer les notes et informations nécessaires.

Evaluations :
Le programme comporte une stratégie d’évaluation, cohérente avec les objectifs de la formation.

Le modele de « Kirkpatrick», classiquement utilisé pour I’évaluation des formations, définit 4 niveaux avec
des modalités de mise en ceuvre spécifiques et une ambition croissante :

L’évaluation peut se situer aux différents niveaux. Elle comprend obligatoirement les niveaux 1 et 2 mais
I"ambition est d’aller vers les niveaux 3 et 4.

- Le niveau 1 mesure la satisfaction. Il est a la fois un premier élément de mesure de I'efficacité de la
formation et une donnée utile a 'amélioration pour le formateur.

- Le niveau 2 repose sur la réalisation d’un post-test en lien avec un pré-test. Ce pré-test peut étre réalisé
au début de la session de formation ou avant la session, par voie électronique notamment.

Il permet d’évaluer les connaissances et compétences préalables a la formation.

Le post-test est effectué a I'issue de la formation pour mesurer 'acquisition des connaissances et des
compétences. Les résultats sont comparés a ceux du pré-test réalisé en début de session. Un test post-
formation, a lui seul, est insuffisant pour conclure sur I'acquisition de compétences en santé. Cette
évaluation peut étre réalisée « a chaud », c’est-a-dire au décours immédiat de la formation, ou a distance
(3 ou 6 mois).

- Les niveaux 3 et 4 reposent sur I’évaluation des pratiques des personnes formées. lls permettent un
renforcement de I'acquisition des connaissances et des compétences.

Les résultats des évaluations post-formation ne conditionnent pas I'obtention de I'attestation individuelle
de fin de formation

Intervenants :

ESCARGUEL V. Infirmiere libérale
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