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Informations provenant
Des questionnaires préexistants à la pharmacie d’Henry Gabrielle (supports actuels de l’informations AVK)
Du carnet de suivi de traitement AVK et des recommandations de l’AFSSAPS

XXIXèmes Journées d’Etude de Pharmacie Hospitalière APHIF, 22-23 octobre 2007

Réalisation d’un poster
• En collaboration avec les médecins

Mise en image des thèmes importants du traitement
Cadre explicatif accompagnant les images
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5 . S u iv i d e  tra ite m en t
/e ffe ts  in d é s ira b le s

3 . A d m in is tra tio n

L e  tra ite m e n t s e  p re n d  e n  g é n é ra l 
L E  S O IR  à  h e u re  f ix e  

p o u r p o u v o ir  m o d if ie r  la  p os o lo g ie  d e  la  p ris e
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d e  g e n c iv e s , fa tig u e  a n o rm a le  
= > R IS Q U E S  D ’H E M O R R A G IE S

4 . L ’IN R
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* IN R =  In te rn a tio n a l  N o rm a lise d  R a tio
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8 . E n  c a s  d e  s o in

P ré v e n ir  
le s  p ra t ic ie n s

p o u r  
é v ite r  

to u t r is q u e  
d e  

s a ig n e m e n ts
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1 0 . A lim e n ta tio n
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P E D IC U R E S -
P O D O L O G U E S

1 1 . Q u e s tio n s

D E N T IS T E

Améliorer la qualité des supports pédagogiques accompagnant l’information des AVK  proposée aux patients
Favoriser la compréhension et la mémorisation de l’information par des images

OBJECTIF

DISCUSSION

PERSPECTIVES

MATERIEL

METHODES

RESULTATS

Manque  d’intérêt du  patient pour  l’ information thérapeutique, d’où

Lacune dans la gestion à domicile de son traitement
Risque d’un manque de compliance, d’accident thérapeutique ou de récidive de sa pathologie lors du retour à domicile

Pourquoi ?

Quelque soit le service : niveau de concentration des patients diminué durant leur hospitalisation
• Stress de l’hospitalisation
• Angoisse en rapport avec leur pathologie
• En Soins de Suite de Rééducation et Réadaptation, en plus:

Prise en charge complète avec peu d’autogestion du traitement
Troubles cognitifs
Questionnaires AVK + carnet de suivi AVK mal adaptés aux patients

Intérêt du nouveau support pédagogique

Meilleure attention /questionnaire classique + carnet de suivi des AVK
Meilleure mémorisation des points essentiels du traitement grâce aux images
Outil « Pense- Bête », en complément du carnet de suivi AVK

Évaluation en cours du document, auprès de  20 patients

• 10 hospitalisés à Henry Gabrielle, avec ou sans traitement AVK
• 10 de ville, avec ou sans traitement AVK 


