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PREVENIR

PRogramme Educationnel Visant a enrayer

'Emergence des conséquences Néfastes de
'Insuffisance Rénale




L'URGENCE D'AGIR

e Plus de 7 % des QUEBECOIS souffrent d'IRC
(TFG < 60 cc/min)

Proportion en CROISSANCE vu I'emergence du
DIABETE, de L’OBESITE, et LA
PREPONDERANCE DE L'HTA

« SUR-UTILISATION des néephrologues dans le
secteur de la suppléance réenale chronique




L'URGENCE D'AGIR

e La formation universitaire en nephrologie pour les
étudiants en médecine a souvent éte
NCOMPLETE et INCOMPRISE

_'utilisation de la formule du TFG par les
aboratoires ontariens et de I'ouest canadien a
entrainé une SURCHARGE DE TRAVAIL aux
néphrologues (20%-25%)




L'URGENCE D'AGIR

« Recommandation des 2006 de la SCN de
développer pour les omnipraticiens un
«programme éducationnel sur l'insuffisance
rénale»

e Espoir entretenu par la SCN d’une participation
des sociétés pharmaceutiques a ce programme

 Implantation d’ici la fin 2008 par les laboratoires
guébeécois de la formule du TFG




LE MODELE EDUCATIONNEL QUEBECOIS 2008

/ (ORGANISME CORPORATIF ET SYNDICAL)

SON 1
(VOLET EDUCATION GROUPE D.E.V.E.N.I.R.

DEVOLU AUX (VOLET EDUCATIF A VISEE MULTI-
NEPHROLOGUES DISPLINAIRE; VOLET
PRE-DIALYSE)

I \ v RENCONTRES

COLLOQUE ENTRETIENS TRIMESTRELLES
A|’\|N’UEL NEPHROLOGIQUES v COLLOQUE
QUEBECOIS BI-ANNUELS QUEBECOIS ANNUEL

1

NEPHROLOGUES, PHARMACIENS(NES),
NUTRITIONNISTES, INFIRMIERS (ERES)




1. LE MODELE EDUCATIONNEL QUEBECOIS
2008-2010

GROUPE D.E.V.E.N.I.R.
(A VISEE MULTI-DISPLINAIRE; VOLET
PRE-DIALYSE)

RENCONTRES
TRIMESTRELLES: FORMATION TRIENNALE 2008-2010

GROUPES «RESEAUX» :

v'/NEPHROLOGUES Omnipraticiens
v'PHARMACIENS(NES) Infirmiers(eres)

v NUTRITIONNISTES Pharmaciens(nes)
v INFIRMIERS(ERES)

COLLOQUE .
- BIBLIOTHEQUE
QUEBECOIS VIRTUELLE

ANNUEL:

v NEPHROLOGUES COLLOQUE
v PHARMACIENS(ES) ANNUQEL
v NUTRITIONNISTES PRECEPTORTAS

v INFIRMIERS(ERES)




LA VALIDATION DU MODELE QUEBECOIS
2008-2010:

LE PREMIER FORUM QUEBECOIS

 Comité consultatif effectué en janvier 2008

 Regroupement de nephrologues de TOUTES
LES REGIONS UNIVERSITAIRES

e Présence du createur du LOGICIEL, du
responsable de I'accréditation au CMFC, du
president du groupe D.E.V.E.N.I.R. et du porte-
parole quéebécois de la S.C.N.




V. LES BESOINS QUEBECOIS EN
FORMATION CONTINUE SELON LE
PREMIER FORUM QUEBECOIS

UNIFORMISATION du message educatif

PTIMISATION de l'utilisation du materiel déja
SPONIBLE (SCN; RADAR; LOGICIEL)

VERSIFICATION des méthodes
d’enseignement nécessaires (conferences;
ateliers; bibliotheque virtuelle; colloques)

FORMATION REPETEE et COMPLEMENTAIRE




VI. LA FORMATION TRIENNALE
2008-2010:

LES GROUPES CIBLES

 Médecins omnipraticiens (1000) travaillant en
cliniques RESEAUX, GMF, ou rattachés a un

CENTRE HOSPITALIER

e Intervenants de la santé rattachés a ces reseaux
et Intéresses aux soins aux insuffisants rénaux
(pharmaciens(nes); infirmiers(eres);
nutritionnistes)




VII. LE MODELE TRIENNAL EDUCATIONNEL
2008-2010:

ATELIERS, COLLOQUES

LETTRE DU GROUPE D.E.V.E.N.|.R.

l

SENSIBILATION A LA FORMATION:
« MENU PERSONNALISE OFFERT »

l

FORMATION SUR LA FORMULE DU TFG

1-3 mois

l

FORMATION SUR LA PRISE EN CHARGE DE
L'INSUFFISANCE RENALE ET INTRODUCTION DU
LOGICIEL




LE MODELE TRIENNAL EDUCATIONNEL
2008-2010:

ATELIERS, COLLOQUES

APPLICATION DU LOGICIEL: OUTIL
DE SUIVI

6-9
mois

v

DISCUSSION DE CAS RELIES A
L'UTILISATION DU LOGICIEL

|

COLLOQUES
F.M.0.Q.

CAPSULES NEPHROLOGIQUES:
RADAR

12-24
Mois

PRECEPTORATS

12-24
Mois

}

COLLOQUE ANNUEL DES
INTERVENANTS EN MEDECINE DE
1 ERE LIGNE: «SEMAINE
NEPHROLOGIQUE QUEBECOISE»




VIl. LE MODELE TRIENNAL EDUCATIONNEL
2008-2010:

LE LOGICIEL; OUTIL DE SUIVI

* Rencontre néphrologues, omnipraticiens et

Intervenants travaillant en groupes ou en réseaux

e Discussion des suggestions du logiciel sur 2 CAS
dont les données ont été COLLIGEES par les
omnipraticiens




VIl. LE MODELE TRIENNAL EDUCATIONNEL
2008-2010:

LES PRECEPTORATS

Rencontre en milieu hospitalier, ou en cliniques- réseaux, avec 4-8
omnipraticiens (¥z journee)

Discussion avec des GROUPES D’EXPERTS (nutritionnistes;
radiologistes; néphrologues; infirmiers(eres); pharmaciens(nes)

EXEMPLES DE THEMES ABORDES

v Pharmacothérapie en IR
v HTA réfractaire et lithiases rénales
v IRA

v’ Protéinurie et hématurie

IMPLANTATION D’UN MODELE DE PRISE EN CHARGE DE
L'INSUFFISANCE RENALE




VIl. LE MODELE TRIENNAL EDUCATIONNEL
2008-2010:
LA BIBLIOTHEQUE VIRTUELLE

MONTAGE ANNUEL DE 4-& CAPSULES

v Durée bréve (15-30 minutes)
v’ Sujets courants et problématiques
v Acces via le SITE WEB de la S.Q.N.

FILMATHEQUE
v Conférences D.E.V.E.N.I.R. (4 par an)
v’ Colloque annuel D.E.V.E.N.I.R.
v Acces via le SITE WEB de la S.Q.N.




VIl. LE MODELE TRIENNAL EDUCATIONNEL
2008-2010:

LE COLLOQUE ANNUEL

e Colloque de 1% journée
 Regroupement des personnes-clés (100-150)
associes aux soins en IR

e Congres précédant le collogue D.E.V.E.N.I.R.,
dans le cadre de:

«LA SEMAINE NEPHROLOGIQUE QUEBECOISE»




VIll. L'EVALUATION DES RETOMBEES
PEDAGOGIQUES DU MODELE
EDUCATIONNEL

* Projet de recherche, en collaboration avec le
CESSUL

« Evaluation de I'acte médical par I'analyse des
dossiers-patients et/ou des entrevues
structurees




IX. LE PLAN DE PROPAGATION DU MODELE
EDUCATIONNEL QUEBECOIS

SEPTEMBRE 2008:
v FIN DE L’ELABORATION DU MATERIEL PEDAGOGIQUE

NOVEMBRE 2008:
v FORMATION DES FORMATEURS

JANVIER 2009:
v' DEBUT DES ACTIVITES

OCTOBRE 2010:

v PREMIERE SEMAINE NEPHROLOGIQUE
QUEBECOISE




LES BESOINS RELIES AU MODELE
EDUCATIONNEL

Secréetariat permanent

Mise a jour du logiciel

Construction d’une bibliotheque virtuelle
Activités de formation sur le logiciel

Aide pour le colloque annuel

Evaluation du programme (CESSUL)




XIl. LES BENEFICES DE L’APPLICATION D’UN
TEL PROGRAMME

Respect des visées éducatives de la SCN

Volonté des groupes d’influences de la SQN d'elaborer
un programme éducatif pour la maladie rénale

Formule d’enseignement basée sur des modeles
differents d’apprentissage, et sur des activites de
renforcement

. PROGRAMME PLEINEMENT ACCREDITE

Synergie entre des partenaires tres complémentaires

Aide du groupe D.E.V.E.N.l.R. comme éelement de
llalson entre tous les intervenants




XIl. LES BENEFICES DE L’APPLICATION D’UN
TEL PROGRAMME

~ormule AVANT-GARDISTE, et qui rassemble
'ensemble de la communauté néphrologigue

Possibilité d’'incorporation a moyen terme d’autres
groupes de «sympathisants » (Fondation des
maladies du rein; groupe AGIR: association de
patients souffrant d’'insuffisance renale)

«|IL FAUT PENSER GLOBALEMENT,
MAIS AGIR LOCALEMENT»




