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Plan

Analyse des besoins
Compréhension des besoins, des usages.

Contenu de lI'application

Intégration au parcours de soins
Mise en place du projet au sein du CHB.

Suite du projet
Amélioration de Ted2care.

Les acteurs

Conclusion
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Rejet
Acute Rejection Increases Risk of Graft Failure and Death 10-30%
in Recent Liver Transplant Recipients Erd
Clinical Gastroenterology and Hepatology 9 el
Volume 15, Issue 4, April 2017, Pages 584-593 .2 k
Late Acute Liver Allograft Rejection; A Study of Its
Natural History and Graft Survival in the Current Era 7-23%

Transplantation = Volume 95, Number T, April 15, 2013

Spectrum of chronic hepatic allograft rejection and arteriopathy 1-5%
and the controversy of centrilobular necrosis '

Passic
Liver )
Transplantation
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Rejet

15% Rejet
40% Fibrose

Gastroenterol
Evidence of Chronic Allograft Injury in Liver Biopsy Samples From Long-Term Pediatric: ﬂ
Recipients of Liver Transplants.

Gastroenterology. 2015 Aug 23.
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s DU FOIE DE L’ADULTE ET DE L'ENFANT:

Constat

* Peu d’outil efficace de surveillance pour le patient en attente de
greffe.

* Le patient passe “d’assisté” a I’hOpital a autonome a la maison.

* Professionnels moins efficaces pour la prise en charge a distance des patients
greffés.
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s DU FOIE DE L’ADULTE ET DE L'ENFANT:

E santé

* Innovation organisationnelle.

e Création en collaboration avec le patient.

* Favorise 'autonomie de patient.

* Ne remplace pas les soignants .

* Digitaliser les informations orales et écrites données au patient lors des
consultations ou I’hospitalisation.

e Simple d’utilisation et a intégrer dans le parcours du patient.

e S’adapte aux complications du terrain.
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Proposition
e Education thérapeutique
Programme « symphonie »

Proposition
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Consultation PH 3/ mois
Cirrhose compensée

Consultation el Evaluation de la gravité

Consult PH Consult PH C:;;ult ,PH Consult PH Consult PH
4X/ mois 2X/ mois s X 1X/ 2 ans 1X/ 5 ans
Pendant 3 mois
A A Priorité liste attente

Cirrhose décompensée

L} _— _— _— —_— _— —_— _— —_— _— —_— _— L} _— _— >
Patients traités pour :
Ascite

I

pte |
émorragie digestive

Ictere |

l

I

Encéphalopathie hépatique
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Analyse des besoins (5)

12 a 18 mois

> <

Proposition
e Education thérapeutique
programme « symphonie »

Consultation PH 3/ mois
Cirrhose compensée

Consultation

el Evaluation de la gravité

. , A A Priorité liste attente
Cirrhose décompensec
Patients traités pour :
Ascite
Hémorragie digestive
Ictére
Encéphalopathie hépatique

— ——
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Proposition
e Education thérapeutique
Programme « symphonie »

Consult PH

1X/mois
Pendant 3 mois

Consult PH Consult PH
4X/ mois 2X/ mois

Consult PH
1X/ 2 ans

Consult PH
1X/ 5 ans
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12 a 18 mois
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Proposition
e Education thérapeutique
programme « symphonie »

Consultation PH 3/ mois
Cirrhose compensée

Consultation Evaluation de la gravité

. , A A Priorité liste attente
Cirrhose décompensec
Patients traités pour :
Ascite
Hémorragie digestive
Ictére
Encéphalopathie hépatique
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Proposition
e Education thérapeutique
Programme « symphonie »

Consult PH Consult PH c:;;”" PH
4X/ mois 2X/ mois mois
Pendant 3 mois

Consult PH
1X/ 2 ans

Consult PH
1X/ 5 ans
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Ication thérapeutique

nme « symphonie »
Proposition

¢ Education th

programme ¢ 7 /j!
Transplantation, éducation et discussion a Consult PH

. : ' Consult PH Consult PH
Consultation | ey nlE N distance - Ll 1X/ 2 ans 1X/ 5 ans

Pendant 3 mois

Cirrhose décompensec — e = .’

Patients traités pour :
Ascite
Hémorragie digestive
Ictére
Encéphalopathie hépatique
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ion systolique (mmHg)

on diastolique (mmHg|
Transplantation, éducation et discussion a N I
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Le contenu (1): Pilulier

DU FOIE DE L’ADULTE ET DE L'ENFANT

Furosémide / Lasilix ® @ |'_|§

)

Furosémide / Lasilix ®
Rappel des prises

1 comprimeés

40 mg

Lever
Tous les jours

Famille : Diurétique

Indications : diminuer les oedemes d'origine
hépatique, le plus souvent en association avec un
diurétique épargneur de potassium.

Surveillance(s) a suivre avec ce traitement :

o Bilan sanguin ( potassium)
o Poids (oedemes)
o Diurese

Aretenir:

o L'effet diurétique est parfois brutal, notamment
lors des premiers jours de traitement. Prévoyez
une étape aux toilettes dans l'heure qui suit la
prise.

~ Comadicamant atinmanta lavaliimae dac urinac

~ Q, @ e

Pilulier Surveillances Examens FAQ Autre
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Le contenu (2): les surveillances

Ma Tension @

Saisir une donnée

Envoi de rappel ¢ .

Supprimer la surveillance du suivi

SRR O

Pilulie Surveilla

0
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mem DU FOIE DE L’ADULTE ET DE L'ENFANT:

Ponction Biopsie Hépatique (. ]ﬁ[ !—_ld

Ponction Biopsie Hépatique (PBH)
Date de l'examen

le 05/04/2018 a 15:30

Pourquoi une Biopsie Hépatique ?

Ce geste consiste a prelever un fragment du
foie pour lanalyser afin de mettre en évidence
d'éventuelles anomalies.

Au CHB, elle est effectué lors du suivi post
greffe a 1an, 2 ans et tous les 5 ans.

Differentes méthodes

Soit a travers la peau : c'est la biopsie
percutanee. (absence de troubles de la
coaqulation)

G @

xamens FAQ Autre
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FAQ - Ma vie de transplanté

En cas d'ascite et/ou d'oedémes, quelle est la.. >

Que faire si j'oublie mes médicaments? >

Puis-je me soigner avec de 'homeopathie ? >

Ma vie sexuelle va-t-elle étre impactée a la sui.. >

Puis-je faire du sport aprés la greffe ? >
Dois-je me vacciner aprés la greffe ? >
Que preparer pour mon retour a domicile ? >
A N O
Pilulie surveillance: Examens FAQ Autre

Pilulier Surveillances Examens FAQ Autre
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Ameéliorations fonctionnelles

* Retravailler le pilulier

* Intégration de screen explicatifs lors de la premiere connexion

e Amélioration des fiches traitements

* Questionnaires interactifs
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Futur de I'application

* Accentuer le travail en collaboration avec les patients.
* Proposer Ted2care aux centres experts régionaux.

* Proposer et adapter le contenu pour pouvoir I'intégrer dans des services de

pédiatrie.

* Projet de recherche pour I'évaluation.
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e LEquipe pluridisciplinaire
* Térésa Maria Antonini, Hépatologue
* Thomas Bréard, Infirmier
* Nathalie Ricome, Pharmacienne
* Le soutien d’une association
 LAERCHB
 Le Développeur
* Spin Interactive.

* Un laboratoire partenaire
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Conclusion

Une application simple d’utilisation.

Possibilité d’évolution dans le temps avec les retours de patients et des soignants.

Qui ne pourra fonctionner qu’avec I'investissement de I'ensemble des
professionnels ( médicaux-paramédicaux).
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