Dialogue avec les patients et

Une illustration pratique de la méthode «questionner informer questionner»

En 2002, une étude scientifique? a identifié une
méthode de communication avec les patients,
pour aider les cliniciens a gérer des consultations
difficiles concernant la prescription d’antibiotiques
pour les infections respiratoires aigués.

La méthode, intitulée «questionner informer
questionner» est une méthode centrée surle
patient, qui est adaptable a différentes situations
cliniques. De récentes études cliniques*3 montrent
'apport que constituent les outils de communi-
cation fondées sur cette méthode pour permettre
aux médecins généralistes de prescrire nettement
moins d’antibiotiques, tout en maintenant un degré
élevé de satisfaction des patients, sans effet sur le
délai de guérison des patients ni sur la durée des
consultations.

De plus, il est prouvé que I’éducation du patient
peut aboutir a une baisse des taux de nouvelle
consultation et de l’utilisation d’antibiotiques pour
les infections des voies respiratoiresé. L'utilisation
de matériels d’information destinés aux patients
pendant les consultations peut aider a soutenir les
messages des médecins et a augmenter I’adhésion
du patient a la stratégie de prise en charge a plus
long terme.

Le modéle ci-dessous propose une méthode de
dialogue avec le patient que des médecins peuvent
utiliser avec des patients qui consultent pour des
infections des voies respiratoires, basée sur le
modéle «questionner informer questionner»
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1) Questionner:

e Demander au patient quelles sont ses inquié-
tudes concernant sa maladie

e Demander au patient ce qu’il attend de sa prise
en charge

2) Informer :

e Donner des informations sur la maladie, en
indiquant notamment le fait que les défenses
naturelles du patient surmonteront la maladie
toutes seules

¢ Informer le patient des éléments pour ou contre
l’utilisation des antibiotiques et du risque de
résistance aux antibiotiques

e Donner des conseils concernant les stratégies
d’auto-prise en charge

e Donner des informations sur la durée prévue de
sa maladie

e Linformer des symptomes qui nécessiteraient
une nouvelle consultation

3) Questionner :
e Vérifier que le patient a compris et accepte la
stratégie communiquée

Le modéle de dialogue avec le patient ci-dessous

a pour but de donner des conseils et d’apporter

un soutien aux médecins généralistes, qui doivent
résister a la pression du patient qui souhaite obtenir
des antibiotiques, et de promouvoir une utilisation
appropriée des antibiotiques chez les patients.
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e Demander au patient quels sont ses
symptémes

e Recueillir les antécédents du
patient

o Evaluer les facteurs de risque (

NE PAS
PRESCRIRE
DES ANTIBIOTIQUES

e Demande des antibiotiques

® Donne des informations sur la
résistance aux antibiotiques, les
bénéfices potentiels et les effets
secondaires des antibiotiques

e Conseille de ne pas prendre des anti-
biotiques sans prescription médicale

e Conseille en matiére de stratégies
d’auto-prise en charge, comme par
exemple un traitement sympto-
matique
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e Précise ’histoire de la maladie
actuelle

e Décrit les antécédents médicaux et
les facteurs de risques

e Dresse la liste des médicaments
utilisés réecemment, y compris les
antibiotiques

e )
@ = Médecin
1

= Patient

e S’informe sur les traitements non
antibiotiques

e Informe sur I’évolution prévue et
conseille de consulter de nouveau
si les symptémes persistent ou
s’aggravent
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e Discuter de la maladie du patient et
des options de prise en charge

PRESCRIRE
DES ANTIBIOTIQUES

® Conseille le patient sur la dose et
la durée du traitement antibiotique
et lui recommande de signaler au
médecin tout effet secondaire

e Donne des informations sur la résis-
tance aux antibiotiques, 'limportance
de prendre des antibiotiques a bon
escient

e Suscite d’autres questions de la
part du patient pour lui faire expri-
mer ses inquiétudes

e Confirme que le patient a compris
et qu’il accepte la stratégie de prise =
en charge (
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