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Objectifs Etat des Lieux Outils ETP

• Réaliser un inventaire transfrontalier

• Connaître leur mode utilisation

• Identifier la qualité des outils disponibles

• Repérer les besoins d’outils en ETP

• Identifier les pratiques de partage d’outils
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Pourquoi Etat des lieux  Outils ETP
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Patient et 
proches



Lieux  Collecte  Outils ETP
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Domaines  Etat des lieux Outils ETP
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DIABETE  OBESITE 



Objectifs de l’ETP

Comprendre

sa maladie

S’approprier 

sa maladie

Trouver une

autonomie

Arriver à faire

une place

acceptable à

cette maladie

dans sa vie

Continuer à

se développer

Grandir

Evoluer

Acquérir 

des

connaissances

compétences

sur la

maladie et le

traitement
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Equilibrer la Pathologie
Eviter les Complications
Augmenter la Qualité Vie
Augmenter la Confiance en Soi
Renforcer l’Auto‐Efficacité

FINALITES



Différents objectifs poursuivis Outils ETP
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Utilisation individuelle 
ou collective

Permettre  implication  
du Patient

Permettre acquisition 
compétences Patient

Permettre une auto‐
évaluation par Patient

Réponse aux besoins Patient

Technique facilitant interactions

Patient Acteur de sa Santé (HAS)

Outil aide à décision pour le 
Patient

Permettre approche 
Individuelle Patient

Ex: Approche par les pairs



Autres Caractéristiques Outil ETP
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Etre validé

Peut être accompagné
d’un guide utilisateur

Accessible à tout patient 
et disponible dans sa 
langue

Démontrer son efficacité

Cohérence d’utilisation

Tenir compte des avancées science,  
des expériences  patients

Garantie d’équité

Etre actualisé



Exemples Outils ETP retrouvés 

• Supports animation : Etudes de cas, Jeux de rôle, 
Tables ronde, Vidéos, Outils Internet interactifs, 
Puzzle, Cartes symptômes, Assiettes et pyramide 
alimentaire, Ateliers diététiques, Photolangage

• Supports information: affiches, brochures

• Supports apprentissage technique : matériel soins

• Supports de développement : Outils Auto 
anamnèse, Outils Objectifs, Outils Auto‐Evaluation, 
Outils Transmission
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Résultats 
Transfrontaliers



Supports Information Transfrontaliers
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++++ DIABETE
‐‐‐‐‐ OBESITE

Fournis par 
Firmes Pharma 
ou Agro Alim

Développés
Professionnels

Tous domaines : Maladie, Complications, Hyper, Hypo, Traitement, 
Surveillance, Nutrition, Activité physique, Grossesse, Sexualité, Voyages, 
Vécu maladie , Image de soi, Emotions…

Parties parfois obsolètes

Intérêt de soutenir initiatives prof.
Intérêt  mutualiser 
Obligation d’actualisation



Accessibilité Supports Information
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Accès sous contrôle 
des professionnels 
santé ou libre dans 
les institutions

Accès libre dans 
Associations de Patients
+ Internet

Pouvoir du soignant est il compatible avec ETP?

Créer droit accès libre dans Institutions



Outils ETP Transfrontaliers
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Mallette 
complète ETP

‐ Doc information
‐ Outils nutrition
‐ Outils activité
physique
‐ Objectifs cliniques
et personnels
‐ Fiches évaluation 
…..

Très peu 
nombreuses

Mallette  
incomplète 
ETP

Ex de manques:
‐Activité physique
‐Objectifs 
‐Evaluation
‐Perception 
maladie ……

Outils ETP 
isolés

Ex: nutrition

Le plus souvent 
utilisés par un 
professionnel

A choisir dans une banque d’outils 
selon les besoins du Patient



Adaptation linguistique Outils ETP
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Luxembourg

Fr / All/ Ang/ 
Port/ Serb‐Cr

Wallonie

Fr/ All/ Neerl

Lorraine

Fr/ Arabe

Aucune région possède une mallette complète d’outils ETP 
répondant aux besoins linguistiques de sa Population ou à

l’analphabétisme

Compétences linguistiques des équipes ETP



Adaptation culturelle Outils ETP
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Sur Quoi ?

Nutrition
Vécu Maladie
Vécu Traitement
….

Encore peu développée
Aspects nutrition 
démarrés (Lux)
Religion Ramadan pris en 
compte (Lor)

Encore  du travail à faire dans ce domaine



Adaptation Outils ETP à Age
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La notion de vie, d’avenir , le besoin nutritionnel…. varie avec l’âge

Outils ETP transfrontaliers pas tous adaptés à l’âge
Des initiatives en cours pour les jeunes
Technologies de l’information  = ressource à exploiter

Encore  du travail à faire dans ce domaine



Adaptation Outils ETP aux Différences 
sensorielles
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Encore  du travail à faire dans ce domaine

Aucune mallette complète d’outils ETP adaptée aux 
différences sensorielles sur le plan transfrontalier.  
Quelques outils isolés disponibles.



Besoins Outils Information et ETP
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Suffisances

Infos Diabète
Infos Traitement
Infos Complications
Techniques auto soins

Outil ETP Nutrition 

Manques

Outils ETP Activité Physique
Outils ETP Auto anamnèse
Outils ETP Objectifs personnels
Outils ETP Auto Evaluation
Mallette complète Obésité
Mallette complète Diabète
Mallette complète Jeune Obèse
Mallette complète Jeune Diabète
Mallette complète différence 
sensorielle
Mallette complète linguistique

A développer en intégrant l’existant



Culture du Partage Outils ETP
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Souvent aucun partage des outils ETP

Parfois partage  juste dans l’institution

Exceptionnellement entre Hôpital et Réseau de
soins

Prémices sur le plan transfrontalier

Le projet EDUDORA² a de l’avenir



Autorités Publiques et Outils ETP
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Dans aucune région, 
les autorités publiques ne 

sont productrices 
d’outils d’ETP

Rôle des professionnels
Intérêt des partenariats



Associations Patients et ETP
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En fonction de chaque région,  les Associations de 
Patients ont un Rôle en ETP soit de :

‐ Participation à construction programmes ETP
‐ Avis sur choix d’outils
‐ Animation de certaines séances ETP
‐ Caution pour outils développés par sociétés 
Pharma

Les Patients moteurs de développement 



Freins et Moteurs Outils ETP
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Manque 
personnel

Volonté et 
dynamisme

Absence 
financement 
temps 
élaboration

Apport financement 
externe ou 
partenariat

Absence 
formation

Formation équipe 
multidisciplinaire

Absence 
Patients Soutien Institution



Conclusion 
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Meilleur outil d’ETP
= 

Relation 
Soignant‐Soigné
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