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Methodes

Recherche, sélection et analyse de la littérature :
démarche d'évaluation, indicateurs, criteres qualité

_Problematique et objectif -

Analyse des attentes vis-a-vis des évaluations
de programme d'ETP : équipes, usagers, structures

PI‘Ob| ém at| q ue 2008-2013 d'appui, Agences régionales de santé
— La prise en charge d'une maladie chronique repose sur une démarche de soins ~ Elaboration des guides méthodologiques et indicateurs : démarche par étapes, objets d'évaluation, outils
multidisciplinaire et globale incluant une ETP dans la stratégie thérapeutique. — 3 groupes de travail pluriprofessionnels comprenant des représentants des usagers

T P o S R —

— Lévaluation de l'efficacité de cette stratégie est complexe en raison des nombreux

A1 A - : : - : 2 Guide méthodologique Guide méthodologique pour Elaboration des indicateurs
éléments qui agissent sur sa mise en ceuvre, SON organisation, ses resultats. sour lévaluation annuelle (évaluation quadriennale il ot adouite + Structune
' > 4 ' . d'un programme d'ETP* d'un programme d'ETP** et processus pour analyser
% LeS preallalhk)llles a Cette elvalyatlon reposent Sur ’ ; : R (2011-2012) - n=19 personnes (2013-2014) - =21 personnes le fonctionnement, la mise
* une définition des objectifs et resultats escomptés du programme d’ETP grace \Gﬁ/ \GTZ/ en ceuvre, la coordination**
a sa mise en ceuvre - HAS 2007 ; (2013-2014) -g;;5 personnes
* une description détaillée du programme structuré d’ETP, et de la maniére dont Relecture fond et forme de chaque guide et des indicateurs avec
, , , , . . N questionnaire formalisé : professionnels de santé, représentants
Il peut sadapter aux besoins d’apprentissage de chaque patient - HAS 2007" ; des usagers, ARS

* des démarches qui conduisent a évaluer et a améliorer les processus mis en

osuvre pour s’assurer de la qualité de I'ETP délivrée qui font 'objet de ce travail. w W

O b - tf Test de la pertinence et de la faisabilité de la démarche et des outils : programmes ETP variés, professionnels de
Jec I santé, regroupement formels ou informels de professionnels en ville

Développer une démarche et des outils pour analyser progressivement les pratiques,
les processus réalisés, 'organisation et les effets spécifiques de 'ETP, les améliorer et 23 équipes, 20 équipes, n=33 intervenants ETP

. y p / : _r ST ;. n=82 intervenants ETP n=91 intervenants ETP et coordonnateurs
en garantir la qualité pour préparer une future evaluation de l'efficacite d’'une stratégie T
globale de prise en charge integrant une ETP.

Avis représentants

\/ usagers et ARS, n=15
——usagersetAno, n=1o
* Education thérapeutique du patient. Comment la proposer et la réaliser. Comment élaborer un programme spécifique d’une maladie Publication mars 2012 D , ( L ,
chronique. Recommanaations. Has 2007, ) Actualisation mai 2014 Publication mai 2014 Publication mai 2014
J J J
* Evaluation annuelle d’un programme d’éducation thérapeutique du patient : une démarche d'‘auto-évaluation. HAS 2014.
“* Evaluation quadriennale d'un programme d'éducation thérapeutique du patient : une démarche d'auto-évaluation. HAS 2014.
“** Indicateurs dans le champ de I'éducation thérapeutique du patient. HAS 2014. J
Resultat
, . » —_ Discussion
Demarche pour garantir la qualite et la reproductibilite -
. ]
de Ia mise en oeuvre du programme d'ETP dans son contexte > La démarche d’évaluation proposée permet de s'assurer de

la qualité des processus des programmes d’ETP dans leur
contexte de mise en ceuvre :

e ['évaluation formative organisée « chemin faisant » permet
dévaluer progressivement sur un rythme annuel la qualite
du programme et d’en améliorer la mise en ceuvre ;

Domaines progressivement analyses

Objets d'évaluation de I'activité globale
- Beénéficiaires de 'ETP

> Intervenants dans le programme Objets d'évaluation du processus _ ' _ ® apres une période de fonctionnement du programme,

> Typologie des offres 'ETP : initiale et de suvi | Qualité des pratiques et des séances I'évaluation de synthese permet a I'équipe de prendre des

~ Programmes personnalisés - Respect et enchalnement des étapes | | Changements constatés chez les décisions surles changements etles conditions nécessaires

= Seances d'ETP par type N delElP | beneficiaires a la poursuite du programme d’ETP.

- Suivi de 'évolution des données d’activités > Partage de l'information ~ Conséquences du programme sur

> Synthéses : diagnostic éducatif, programme > Coordination l& fonctionnement de Fequipe — Les outils proposes facilitent 'analyse du programme d’un
personnalise, evaluation, suivi - Continuité du parcours éducatif i g‘;él%rf?:g’{;g;eprogramme ausein | | point de vue quantitatif et qualitatif :

e [originalité de I'évaluation de synthese repose sur le lien

o : : entre la mise en ceuvre du programme et les effets consta-
Avec les principes de mise en ceuvre suivants tés grace & un questionnement qualitatif ouvert :

 appréciation des effets de 'ETP peut sembler complexe

Gleurs années de Mmis mais est indigpensable a l'analyse ej ,é I’améliorat.ion des

chaque annge /—\ S o\ Cep ® processus mis en ceuvre. Elle est facilitée par le croisement
( i 0 [ 7 7 ' [ y 7 '

»O tyaluation de Synthese 1/,0 des points de vue des bénéficiaires, de I'équipe, des

meédecins traitants ;

e les indicateurs de qualité et de securité relatifs au fonc-
tionnement, a l'activité et a la coordination ont été congus
des le départ pour étre transversaux. lls sont applicables
quelles que soient la thématique et la population concer-
née par les programmes dA’ETP.

inée systémati
p\na\\lse combm- Y Ique deg effets
et evolutions du programme

Identifier les effets en croisant les regards
des bénéficiaires, équipe, médecins traitants,

professionnels du parcours j
Sélectionner Mettre en place
des objets d'évaluation un systeme de recueil Evaluer le fonctionnement global : évolution
estimes prioritaires de donnees quantitatives des indicateurs qualité et sécurité, structuration
par I'équipe et qualitatives du programme
Utiliser les conclusions des analyses annuelles
Engager Péquipe et exploiter des données complémentaires .
cans uné cynarmie Conclusion
collective de questionnement f
SealE leelE s FETEIITIEED O [EEEEmmE; €Iy & CeLiss — Cette démarche d’évaluation, publiée en mai 2014, est en
educatives, le contenu du des changements et conditions nécessaires ) - » MR ’
programme 4 sa poursuite cours d'appropriation par les equipes. Elle permet de les

conforter dans la qualite de leurs pratiques, en précisant
notamment le suivi de la qualité de la mise en ceuvre du pro-

Et avec les outils gramme, le processus de personnalisation de 'ETP a chaque
patient et du suivi éducatif tenant compte de la variabilité des
besoins éducatifs et des objectifs thérapeutiques, 'adhésion

Questionnement ouvert pour expliquer Catégories d'effets a analyser Indicateurs qualité et sécurité pour suivre : ’

_le lien entre les effets et les processus  _ - _et analyser les évolutions du programme  _ des professionnels au programme d’ETP.
Accds 2 Ad . he50inS 2 - Changements chez les bénéficiaires _

~ Acces ¥ Adaptation aux besoins > Mise en ceuvre des compétences - Fonctionnement du programme d'ETP : — Cette évaluation bénéficiera aux études menées puisque

- Approches et démarches partagees dans la vie quotidienne multidisciplinarité et formation des 416 . - 530 | s |
dans [équipe ? reveranos, communication ntervenants souvent ces elements necessaires a lanalyse critique de la

> Complémentarité des objectifs cliniques, S Cohésion. cohérence des > Activité : offre personnalisée d’ETP validite et de l'applicabilite des resultats font defaut.
thérapeutiques, pédagogiques ? contenus et méthodes. relations initiale et d’ETP de suivi . ) 2 . C s

- Préparation, animation des séances ? interpersonnelles : bénéficiaires, - Coordination : partage d’informations/ K ITorsque C?tte. dem.arChe d evgluatlon Ser’e} integree a la Pre}'

- Continuité, coordination ? Etc. y professionnels du parcours y étapes clés du programme personnaliséj tique des equipes, il sera envisageable d’évaluer la stratégie

globale de prise en charge integrant une ETP.
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