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Objectifs généraux Ces séances éducativesent a an€liorer la qualité de vie des patients
souffrant de douleur neuropathique en les aidant a mieux comprendre et & mieux gérer leur
guotidien. Les principaux objectifs sant

1 La compréhension de la douleur neuropathiqueformer les patients sur la natureeda
douleur neuropathique, ses causes, ses symptémes et son évolution. Cela inclut la différence
SYiNB I R2dzf SdzNJ ySdzNR LI G KAljdzS S RQF dzil NB a

T [ QFr RKSAaA 2y :efcQmdet IS geiients d=sivre leur plan de traitement prescrit par
lesproSdaA2yySta RS &lyiasSs Sy € SdzNJ SELJX Aljdz yi f
traitements proposés et la gestion des effets secondaires potentiels.

9 [ QFdzi23SadAzry LRNI ff IQARAAZASIZNIA 2y | LILINR LINASS R
accompagndld f Sa LI 0ASyda RIya QI LIINByGAaal 3s
Si Lt ARSSa 002YYS I ¢9b{3x fQKeLly2asSxuv S
vers des techniques non validées et non reconnues.

Tk
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Cet outil proposet thématiquesdéclinéeser a Sl yO0Saod Lf LISdzi s GNB  dzi A
par chaque équipe.

Mieux vivre avec ma Douleur D'ou I'heure neuropathique, je
neuropathique me traite

(2 seances) (1 seance)

DOULEUR NEUROPATHIQUE 7

I(EZ‘_A_K:’IL;

TENS et moi Qui veut gagner du confort ?
(2 séances) (1 séance)

Recommandations aux utilisateurs

Les ateliers ne sont théoriquement pas liés les uns aux autres et le patient peut bénéficier selon son
choix et ses besoirdS dAy'Q 2 dz f QI dziN&Es atRréha malgie Sat koSe\sktedtion sur le
fait que le premier atelier est un socle quasi indispensable aux autres ateliers.

Lf yQSad LJa LINRLR2AS RIFyada OS R20dzySyid RS .9t
0S&a2AYy4a Rdz LI GASYGS YIFA& y2dza NIF LISt 2ya [[dzS O
t N O2yGNB fSa aslyoSa az2yid tAsSSa fSa dzySa I dz
donc pas possible pour le patient de suivre les séancesa Qoasfpartigig@hux premiéres.

Les supports et les techniques pédagogiques sont adaptables, ils peuvent étre modifiés en fonction
des patientsi{lettrisme,f I y3dzS SGON} yIS§NBEX0O Si RSa LINPFSaaarz
Lf @2dza Sad L3gpartipout ed fair@riziiohraninme, Yok deBez alors rédiger une
déclaration aupres de votre ARS (votiéeP départementad peut vous aider dans démarche).

+2dza LI2dz@ST | dzaaiA YSGGNB Sy LXIFOS O0Sa Fia&t A SN
votre ARS, cela sera alors considéré comme A&TiAt€ Educativedblée etPersonnalisée)
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Education Thérapeutique

Définition ETP

DdzZA RS YSUOK2R2{¢2@®XIjdzS RS f Ql ! {
[ Q9¢t @AaS t FARSNIfSa
au mieux leur vie avec leur maladie chronique.

LI G A Sy (& sbntbesdip poSrigdradd 2 dz

Elle fait partie intégrante et de facon permanente de la prise en charge du patient.

Elle comprend des activités organisées, y compris un soutien psychosocial, congues pour rendre les
LI GASyGa O2yaOASyida SG AyF2N¥Sa RS € SdzNJ Yt
hospitalieres, et des comportements liés a la santé et a la maladie. Ceci a pour but de les aider (ainsi
que leurs familles) a comprendre leur maladie et leaitement, collaborer ensemble et assumer

leurs responsabilités dans leur propre prise en charge dans le but de les aider a maintenir et améliorer
leur qualité de vie.

Rapport OMSuropec publié en 1996
RATFSNByiGSa Y2RI

La Loi HPST (Hopital, Patient, Santé et T&riidlS 0 R S O N& (i

(21 juillet 2009)

Programme
d’Education
Thérapeutique
du patient

Ensemble coordonné d'activité d'éducation

(diagnostic-personnalisation-mise en ceuvre-

évaluation)

-
Patient et entourage

b
1 équipe pluridisciplinaire, minimum 2
personnes dont un médecin

o

N
Formation ETP 40h minimum

+ formation ou DU

Déclaration ARS

ArtL1161-2

AECP
Activité Educative Ciblée
et Personnalisée

Apprentissage ponctuel sur
un besoin éducatif précis

[
Patient et entourage

au minimum 1 professionnel de santé

o

Nw

Formation ETP 40h minimum

Action
d’Accompagnement

Assistance et soutien dans la prise
en charge de la maladie

[ ]
Patient et entourage
1 professionnel de santé,
patient, bénévole ou pair-aidant

Art[1161-3
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T 9yaSyoftS O22NR2YyYyS RQIFIOUGADBAGISAE RQSRAzOlF GA2Y

=

Destiné a des patients et a leur entourage

=

RQ9 ¢t

{ LISOATAILdzS RQdzyS YIfl RAS OKNRBRYAIldzS 2dz t

t SNY¥SG f QI Olj dzA 4 AQRAY2LYS (SSly GSS YR QA ydiaiA2Say2 AR/SA

t SNXYSG fF Y20AfAa08NX¥2)803¢z06 8 (BYWizREdIE A 8 ¥ 2

Répond & un cahier des chargesy SOSaaA (S dzyS RSOf ViaNdeniaicles

simplifiees.fr.Ou par envoi courrier avec AR ou par mail possible.

71 Doit étre dispensé par une équipe pluridisciplinaire comprerganminimum 2 personnes, dont
un médecin

f Nécessite une évaluatidny y dzSf f S & 8Bne évallatdiguadiigninge atransmettre &
t Q! w{

= =4 =4 A

Un programme d'éducation thérapeutique définit, pour une maladie chronique
donnée et dans un contexte donné, Qui fait Quoi, pour Qui, O, Quand,
Comment et Pourquoi réaliser et évaluer une éducation thérapeutique ? Il est
un cadre de référence pour la mise en ceuvre d’'une éducation thérapeutique
personnalisée.

Une planification en 4 étapes propose un cadre logique et cohérent pour
I'action des professionnels de santé.

Une coordination des interventions et des professionnels de santé ainsi qu'une
transmission des informations.

Connaitre le patient, identifier ses besoins, ses attentes et
sa réceptivité a la proposition de I'ETP.
Appréhender les différents aspects de la vie et de la
Elaborer un personnalité du patient, évaluer ses potentialités, prendre
diagnostic éducatif en compte ses demandes et son projet.
Appréhender la maniére de réagir du patient a sa situation
et ses ressources personnelles, sociales, environnemen-
tales.

Formuler avec le patient les compétences a acquérir au

Définir un regard de son projet et de la stratégie thérapeutique.
programll-l_-neé Négocier avec lui les compétences, afin de planifier un
personnalls TR

GETP avec des programme mldlwduel. o .

priorités Les communiquer sans équivoque au patient et aux

d'apprentissage professionnels de santé impliqués dans la mise en ceuvre

et le suivi du patient.

Planifier et mettre

en ceuvre les Sélectionner les contenus a proposer lors des séances
séances dETP d’ETP, les méthodes et techniques participatives d'ap-
individuelle prentissage.
ou collective ou Réaliser les séances.

en alternance

Faire le point avec le patient sur ce gu'il sait, ce qu’il a

Réaliser une compris, ce qu'il sait faire et appliquer, ce qu'il lui reste
évaluation des éventuellement & acquérir, la maniére dont il s'adapte a
GRS ce qui lui arrive.

acquises, du

cEmmEmEt Proposer au patient une nouvelle offre d'ETP qui tient
du programme compte des données de cette évaluation et des données
du suivi de la maladie chronique.

Lien vers le document de la HAStps://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/etp -
definition finalites- recommandations juin 2007.pdf
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https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/etp_-_definition_finalites_-_recommandations_juin_2007.pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/etp_-_definition_finalites_-_recommandations_juin_2007.pdf

Apprentissag@ratique, ponctuel

aiad Sy dzdz@NB LI NI dzforméNBEE SaaAK2KPSEt RS al yids
Répond a umesoin éducati précislié a la stratégie thérapeutique au sens large

bQSald LI a az2dzyAaStQ!aefS RSOt NI GAZ2Y

1. Evaluer le besoin éducatif, les connaissances et compétences de déparpatient, sa
compréhension de la maladie, des thérapeutiques et de leurs cpresees.

22t NP LI2&aSNJ Fdz LI GASY (i dzyR QOryFBNRO 2 LY #ZNJ Sty @IS LILIRINES yA (/A
déroulement et un contenu précis sur un temps suffisamment long pour utiliser des méthodes
AYGSNF OGA@Sa LISNXYSOGGl yi | wetreldlisierd sBution de 8soddreydds LJdzf
problemes.

3.{ QF aadz2NBNJ RS f QI Ol dzletides &oRdffionRde rétlisatiod gars ) ¥ y O ¢
guotidienne, donner et recevoir du feedback : reformulation, mise en situation, observation et retour

de la partdu soignant et du patient.

Lien vers le document de la HASttps://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2015
06/fiche 2 etp.pdf

1 Apporte uneassistanceet unsoutienaux malades ou a leur entourage dans la prise en charge

de la maladie.
1 Peutétre dispensée par uprofessionnel de santé, patient, bénévole ou un paidant, mais
souvent cette action est animée par des associatianpatients.
bQSad LI a &az2dzyAasS t dzyS RSOfFNFGAZ2Y £ Q! w{
I dzOdzy RSONBG RQI LILIX AOI GA2Y

= =4
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Mieux vivre aveama douleur neuropathigue
Séance 1 Ce que je connais de ma doule@uropathique
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Connaite les caractéristiquede la douleur neuropathique
Identifier la physiologie de la douleur et les mécanismes de la douleur neuropathique

SATFSNBYOASNI I R2dzf SdzNJ ySdzNR LI G§ KA lj dzS RQdzyS |

4a8

2 animateurs 1 Médecin + Infirmier Ressource
Douleur

2h00

Table + chaises
Tableau blan¢ paper board+ feutres de couleurs
Grilles du jeu DOLONEURage T) + stylos

Ordinateur et vidéo projeteur pourla visualisatiordu film « Physiologie de la doulewr(lien page
12)

Matériel du jeu «.E CHEMIN DE LA DOULE(Hage & 423)
Cartes« sensations> + cibles douleur (Pagel 2 31)

Supports de fin de séancearte conceptuelléPage32) + scléma de la douleu(Page33) + lien du
film (Page 2)

Questionnaire de satisfactiofifage34)

Chevales avec prénors
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1. Présentation des animateurs

2. Création du cadre de conforkce dont nous avons besoin pour qudacse passe bien Il
SaG RSTAYA LINI S INRdAzLIS S € QFyAYIlF GSdzNJ S
début de chaque séancgil peut étre incrémenté en fonction des besoins.
1 Liberté de mouvement
1 Utilisation des prénoms
1 Confidentialité
1 Bienvellance dans les échanges (le groupe doit préciser ce que la bienveillance
regroupe et signifie pourlof Yy 2y 2dzZaSYSyid>X NBaLlSOG RS ¢
Téléphone portable réservé aux temps de pause
Organisation de la séance, horaire de fin et temps de pause
f Rappeljdz§ f I LI GK2t23AS £t fQ2NRAIAYS RSa R2
développée par chaque participant. Ce quirn&snit est la douleur neuropathique.

= =4

3.t NBaSyidliAazy RS& LI NIAOALI yG&az LI N SESYLX S
présentersans définir sa maladie comme une ident¥¢) 3 A 2QSiUl A& dzyS 0O2d
FOGAGAGS aLRNIAGST ar 2QSial Aa dzyS YdzaAl dzS X

4. Présentation et expression du besoin spécifique par rapport a la thématique

5. Présentation des objectifs de la séance

Gonnaitre les caractéristiques de la douleur neuropathique.
Chacursera en mesure de définir, décrire et identifier les symptdmes de sa douleur neuropathique

1 Avec le jeu DOLONEUREmMprendre ma Douleur Neuropathique (pagg 1

| Le JELDOLONEUR(age T) |

Chaque participant va se voir remettre la grille du jeu ou 3 thématiques sont abordées

Chacunvanoterpour ks YS 2dzaljdzQt p LINRPLRAAGAZ2YyA RlEya S
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Pour la colonne caractéristigues/sensatioqpysiques. on souhaite trouver le descriptif des 2
composantes de ldouleur neuropathique spontanéet dessymptémes associes

La composante La composante Composantesion Perte dela sensibilité

permanente paroxystique douloureuseset habituelle
inconfortables

Brdure superficielle | Décharges Picotements Engourdissement

Froid douloureux électriques Fourmillements Sensation de peau

Etau profond [ 2dzLJ RQI A 3 cartonnée

Compression profond¢ Coup de poignard Gravier ou sable sous

les pieds

Pour la colonne cawes, origines/types de maladiegn souhaite trouver :

{1 Lésion nerveuse périphériqueona, traumatisme, posipératoire, amputation,
LI2f &y SdzZNR LI KA SX
1 Lésioncentraly ! +/ ¥ {9t X

On cherche & savoir si les participants ont compris que la douleur resseitiziéi S R QdzyS S

AAAAA

YSNIBSdzaS S aQiafta F2yid €S tASy | SO OSGGS tsSa.

Pour la colonne vocabulaire/ sensatiomgysiquesY 2y & Q layéjiogddBravagSépar
différentes stimulations tactiles ed thermiques (sur un territoire donné) : anesthésie,
KelLlR2SaiKSaAaAS:s fft2Re@yASX

Les animateurs recueillent leurs mots, leurs expressions et sont la pour compléter avec les termes
consacreés. Pourquoi ces termes ? Car ils ont pu ou pourront les entendrenpéeaiaparcours de
soin.

Le groupe formulera une définitionréponse attendue lésion ou dysfonctionnement des nerfs
périphériques, de la moelle épiniére ou du cerveau.

9y adzZA ST OKI Odzy f SdzNJ (12dzNE Af a v 2 ¥ereSoasse durSedzNAE |
tableau.

Une carte conceptuelle sera remise aux participants a la fin de la séance.

Un débat est encouragé par les animateurs pour que les participants expriment leurs
guestionnements ou leurs remarques
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[ QA Y G S NIBBdg buy partid8n® S [jdzQAt a4 2yd NBGSydz RS OS LN
[ QAYGESNDSYLyi O2yOfdai t QFOGABAGS Sy RA&GNROGdZ

Il valorise et remercie les participants pour leur implication ou autre qualité démontrée au cours de
f QFr QUABAGSD

Identifier la physiologie de la douleur et les mécanismes de la douleur neuropathique

1 Avec la projection du film ghysiologie de la douleur et le jeu de chemin de la douleus
(page Ba 2)

Permettre aux partipants de comprendre, par le biais d'une vidéo simple, l'intégratiomessage
nociceptif et sa perception douloureuse.

{ dzLILI2 NI OARS2 ONBS LI N fQlFaaz20Al A2y &LI NI RNJ
la douleur

Cette vidéo a été créégar le site SPARADRAP qui a donné son accord pour la diffuser
https://www.youtube.com/watch?v=9gholTGYMx8

Association SPARADRAP 48 rue de la plaine 75020 PARIS
 AveclewSdz RQSI|jdzZA LIS! [BhV 1 9aWwbo$RGI ENASAB)RQF YAYLI GA

Ce jeu coopératif va permettre aux participants de découvrir les mécanismes de la douleur
neuropathique.

Diffusion du film vidéo et explications si besoin

WSdz RQSIjdzA LIS [ 9 /1M®@aYby ® 96 YH i SMA $sa Bhvihde gekomle (0 A 2 y
en 2 parties

JEU LE CHEMIN DE LA DOUIfA#R 18 a 23) |

Compléter le schéma du trajet de la douledes participants doivent récupérer les 5 pieces de
puzzle(page 21kt les 5 phases clés correspondantgsage 22)

[ QF YAYF G§SdzNJ NBYS{G | dzE LI NIAOALI yG& t£S&a o OF NI
neuropathique (Iésion nerveuse périphérique, lIésion de la moelle, |ésion cérélpaty 22)
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https://www.youtube.com/watch?v=9qho1TGYMx8

Installer le pléeau de jeu(page 18kt expliquer les regles et le principe aux participants, les tuiles
chemin(page 19)posées face visible a c6té.

Déterminer les emplacements des jetons sourires et coulgaage 20)en lancant successivement
les 2 dés spéciaux poahacun des 10 jetons.

Par exemple si vous obtenez le résultatzerouge » et «4 bleu » vous placez un jeton sur la case a
f QAVGSNBESOGA2Y »&E8elacolondedBlels ¢ H NRdJzI S

Une fois que les 10 jetons ont été placeés, la partie peut tibu

Le ler joueur prend une tuile chemin et la connecte au chemin de départ (en haut a gauche du
plateau).

t dzAd OQS&0 I dz (2dzNJ Rdz 22dzSdzNJ adza @ yi RS LINBYR

Avec chaque nouvelle tuile placée, le chemin des joudusS i Sy R ®

' FAY RQ2dzONANI €S O2FFNB o0 008a Idz wS LI GSI dzo

NEYLR2NIGS f2NERIjdzQdzyS GdzAfS OKSYAyYy Sad LXIFOSS a
[ 2 NB|j dzQdzy 2SG2y &2 dzNANB S a lpords (ndetds dofielr ddmyfeta LJA §

une phrase clé.

[ QL YAYF G§SdzNJ FI g2NRaS 1 NBFtSEA2Yy Sy AyOAdGlyd
LIAS OS&aKLIKNI 4Sa 1jdzQAf & NBOdzLISE NBYy (i ¢

Une fois que les 5 piéces du puzzle et les 5 phrases ont été récupéréespfapiéter le puzzle

aux participants et positionner les phrases clés.

A cette étape, les participants ont reconstitué le trajet de la douleur.

Les participants vont reconnaitre la spécificité de la douleur neuropathique en placant les 3 pieces
bleues(page22) sur les zones correspondantelsésion nerveuse périphérique, Lésimédullaire
Lésion cérébrale

Les intervenants somtrésentspour les guider et ouvrir la discussion aux diverses questions
réflexions qui se présentent.

[ @ervenant demande aux participan®S  |j dz€etefiudlu d2uXiéme temps de cet ateliet
O2y Ofdzi f QFrOQUAPGAGS Sy RAAGNAOGdZ yG €S aO0OKSYIl O
film : Physiologie de la douledrttps://www.youtube.com/watch?v=9ghol1TGYMx8
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https://www.youtube.com/watch?v=9qho1TGYMx8

Il valorise et remercie les participants pour leur implication ou autre qualité démontrée au cours de

f QFr QUABAGSD

Différencier la douleur neuropathiquR Q dzy” S

I dz NB R 2 dzf S dzNJ

91 93S0O €S 2Sdz LI NGAOALI GAF RS OgaRmSa Si

30 Cartes avec les caractéristiques des différentes douleurs + des cartes (page4 a 28)

3 Cibles DOULEUR NEUROPATHIQUE / AUTRE DOUDBUREUR MIXT(page 29 a 31)

Les CARTES ET CIBLES

OAODf

Distribution des 30 cartes cibles aux participants de maniére équitable + 1 carte vierge ou le patient
pourra écrire la caractéristique de son choix.

Les 3 cibles sont fixées au muible «douleur neuropathique», cible «autre douleur» et «cible

douleur mixte».

Les participants déposent a tour de réle une carte sur la cible correspondant aux caractéristiques de

la douleur.
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Cible douleur neuropathique

Cible autre douleur

Allodynie
Aneshésie
Brdlure superficielle

Broiement
Contusion

/| 2dzLJA RQF A 3dzAa f £ 9§ Coups de poignard

Coups de poignard
Décharges électriques
Démangeaisons
Douleur longue, persistante
Engourdissement
Etau profond
Fourmillements

Froid douloureux
Hyperesthésie
Hypoesthésie
Picotements

Lésion nerveuse

Crampes

Distension

Douleur pulsatile
Douleur somatique
Douleur viscérale
Ecrasement

Lésion inflammatoire
Lésion mécanique
Pesanteur

Torsion

/[ 2dzLJA RQI A 3dzA f f
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DELEUR HELRDPATHIUE ?
KEZAKO;



Les animateurseprennentt @S O f S& LI NI A OA [Slik Raz Ry SOINS dARD K. .
apporter la réponse adéquate avecaxplications au besoin.

[ QAYGISNBSY I yi RSYOSy RjSizeetefnimiu tBishibie te®psldl oftint@lier.
Il valorise et remercie les participants pour leur implicationautre qualité démontrée au cours de
f QFr QUABAGSD

Temps pour répondre aux questions des participants et donner les explications complémentaires.
Distribution des supports de fin de séance

1 Carte conceptuell¢page 32)
1 Schéma de ldouleur(page 33)

Lien du film : Physiologie de la douléups://www.youtube.com/watch?v=9ghol1TGYMx8

Les patients remplissent le questionnaire de satisfactpage 34)

Présentation de la pichaine séance sur le theme& Impact de la douleur neuropathique sur ma
qualité de vie » et encouragement a y participer.

Rappel de la date de la séance 2.
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https://www.youtube.com/watch?v=9qho1TGYMx8
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DOULEUR NEURGPATHIEIUE

KEZAKO?

M GSNRASE RQFYAYIF GA2)
Séance 1 Ce que je connais de ma douleur neuropathique
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DOLONEURO
Utilisée pour le temps 1 de la séand@e que je connais de ma douleur neuropathique

Objectif: Connaitre les caractéristiqueke la douleur neuropathique

DEFINITION

VOCABULAIRE /

N
ZH
I—IQ
,:5“1:
—
=
o <
OE
~
=)
Lol
leJ
a
= >
<€
E_J|_

CARACTERISTIQUES /
SENSATIONS PHYSIQUES
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LE CHEMIN DE LA DOULERIRTEAU DE JEU
Utilisé pour le temps 2 de la sézet Ce que je connais de ma douleur neuropathique

Objectif: Identifier la physiologie de la douleur et les mécanismes de la douleur neuropathique

A 2 3 4 5 6
Dépan I
1 v g
| | QI @10 .
— Y . . .
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X
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(@)
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C ]
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—
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Les5 JETONS COULEURS a découper

0000

Les5 JETONS VISAGES a découper
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PLATEAU PUZZLE A COMPLETER
Imprimer le plateau de jeu puis décougdes5 pieces de puzzlportant une information
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Grace aux recepteurs situés sur la peau, les articulations, les musg

[ ifformationissue du corps est transmigdlr NJ £ Sa& y S NJ ¢
moelle épiniére

La moelle épinier@roduit une réaction de défensau niveau dwcorps

La moelle épiniéréransmet en parallelé QA Y F2 N | @l 2 Y
cerveay en la modifiant (amplification le plus souvent)

Le cerveau interpréte le message nerveux et la sensation douloure
apparait

Iésion nerveuse |ésion de la moelle lesion cerebrale
périphérigue

&- ¥
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PLATEAU PUZZLE COMPLETE
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CARTES SENSATIONS DOULOURERSES
Utilisées pour le temps 3 de la séand@e que je connais de ma douleur neuropathique

Objecti:5 AFFSNBY OASNI f I R2 dzttr&ctmNdury” S dzNB LI G KA |j

»e

LESION NERVEUSE

FOURMILLEMENTS

PICOTEMENTS
ENGOURDISSEMENTS

R
Z

DECHARGES ELECTRIQUES
v
DEMANGEAISONS

*

DR
Z

FROID DOULOUREUX
A
o
BRULURE
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LESION MECANIQUE

LESION INFLAMMATOIRE

4 K

DOULEUR VISCERALE

PARESTHESIES

DOULEUR SOMATIQUE
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LES CIBLES DOULEUR
Utilisées pour le temps 3 de la séand@e que je connais de ma douleur neuropathique

Objecti:5 AFFSNBYOASNI £ R2dzf SdzNJ y SdzNB LI (G KA |j

Q
o

DOULEUR NEURDPATHIQUE 7
Zl_u( 0

DOULEUR NEUROPATHIQUE
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DOULEUR MIXTE
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AUTRE DOULEUR
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LE SCHEMA DE LA DOULEUR
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Questionnaire de satisfaction

« Mieux vivre avec la douleur neuropathiqueCe que je connais de ma douleur neuropathigue

Nom, Prénom (facultatif)

Date:
1 2 3 4 5 6 7
A Tres Assez | Légerement b A Légérement Assez| Trés | . o4 ¢°
7\ en en en ni en en en “\’\\/‘/"‘
désaccod désaccord désaccord f QI accord | accord accord )

WS adzia aldAraFlrAdoSo RS Q2N 1 2 3 4 5 6 7

-

WS adzia aldAraFfradaosSo RS QO 1 2 3 45 6 7

Je suis satisfait(e) de la clarté du discours 1 2 3 4 5 6 1
Je suis satisfait(e) de la durée des séances 1 2 3 4 5 6 7
Je suis satisfait(e) du contenu des séances 1 2 3 4 % 7

Je suis satisfait(e) de la qualité des intervenants 1 2 3 4 5 6 1

WQF A FLIINAAE RSa OK2asSa dziafsS 1 2 3 4 5 6 7

-

Points forts: Points faibles

Remarques

Ouitil réalisé par le Groupe de Travail ETP et Douleur Neuropathique de la@SFESIBn 1 : 2024
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DOULEUR NEURGPATHIEIUE

KEZAKO?

Mieux vivre avec ma douleur neuropathique

Séance 2 Impact de la douleur neuropathigue sur ma
gualité de vie
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Identifier les liens entre qualité de vie et gestion de la douleur

Identifier les différentsmpacts possibles de la douleur neuropathique sur ma qualité de vie.
aSGUNB Sy LIXIFOS RSa IOGAz2zya ljdzA LISNXYSGGSYd RQI
douloureux.

4a8

1 IFD + 1 Psychologue ou 1 IRD + 1 enseignant en activité
physique adaptée (APA)

1h30

Tableau blang paperboard¢ 4 feutres de coulewy crayonsg postit
Photos couleurs libres de droit (pagé #52)

Tablec chabes

Plateau de jeu avec ses cartes, dés, pions, regle du jeu (8ag€p
Supportspapier:

1 Questionnairede retentissement de la douleur sur la qualité de vie (pad)e 4
1 Questionnairede satisfaction de fin de séance (pa&i#,

1 «Boiteaidées» (pag 75 a80),

1 Suggestionsge réponses au jey Quality vie» pour les animateurs (padgl a 74)
1 Livret patient (page 81 a 86)

Chevalets avec prénoms
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1. Présentation des animateurs

2. Création du cadre de conforkcedont nous avons besoin pour que cela se passe bikn
Sald RSTAYA LINIES INRdAzLIS SiG fQFYyAYIlF GSdzNJ S
début de chaque séancgil peut étre incrémenté en fonction des besoins.
1 Liberté de mouvement
9 Utilisation des prénoms
1 Confidentialité
1 Bienveillance dans les échanges (le groupe doit préciser ce que la bienveillance
regroupe et signifie pourlof Yy 2y 2dzZaSYSyid>X NBaLlSOG RS ¢
Téléphone portable réservé aux temps de pause
Organisation de la séance, horite fin et temps de pause
f whk LISt ljdzS fI LI aGK2f23AS £ fQ2NRA3IAYS RS,
développée par chaque participant. Ce qui les réast la douleur neuropathique.

= =4

3.t NBaSYyidl GA2yY RSa LI NI AOALIN Y indi(celalpendet3iEs® Y LI S
présenter sans définir sa maladie comme une identté) 3 A 2QSiGl A& dzyS 0O2d
FOGAGAGS aLRNIAGST ar 2QSiGlAa dzyS YdzaAl dzS X

4. Présentation et expression du besoin spécifique par rapport a la thématique

5. Présentation @s objectifs de la séance

1 Identifier les liens entre qualité de vie et gestion de la douleur
Identifier les différents impacts possibles de la douleur neuropathique sur ma qualité de vie.

=

Brainstorming : ¢ 2 dzNJ @ 2 -d@fueljadp@aBé&idé vie quellepourrait étre la définition?
Commentsait2 Y lj dz8 £ Q2y | dzyS oByyS ljdzZ t AGS RS OAS

Questionnement individuel«repérer la douleur dans sa vie quotidiense chaque participant se
voit remettre et rempli le queasonnaire de retentissement de la douleur sur la qualité de vie

Photoexpressior(page 44 8 52)«SELINA YSNJ £ QA YL} OG RS $1 R2dzf S dzN
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Présentation
L £ aQl 3rd RdeyS Y$l’j K2RS | Oletl@®llaboéatiodddBhddudS & dza O.

Déroulement
Les ceanimateurs lancent une question précise au groupe, par exemple2 dzNJ @2 dafi >~ |j dzQ ¢
que la qualité de vie ».

'Y RSA FYAYIFGSdzNE y23GS G2dzi OS | dzA gSitadlemédt & LI
fF LINAAS RS LINRES SG Sad €S 3IFNRASY Rdz G6SYLX]
Ensuite, le groupe rassemble et associe tout ce qui a été dit par thématique.

Lt yQeée I Lka RS 2dzASYSyidx RS o62yySa 2dz Yl dz@l A
vers ure synthése finale.

Durée: 10mn

Déroulement
Les animateurs distribuent a chaque participant une feuille avec un questionnaire de
retentissement de la douleur sur la qualdé vie(page 43)

[ LISNER2YYS Syi2daNB S OKAFFIFNE O2NNBaLRyRFyld -
activités proposées dans le questionnaire, ce durant les 24 dernieres heures.

Le but est que la personne identifie les impacts les plus irapgstpour lLiméme.

Durée: 5mn

Présentatior

aSiK2RS | OGADS RQSELINB&aarzy 2NrfSo /SGGS GSOK
(en noir et blanc ou en couleurs) représentant des groupes, des individusfub®sis, des

paysages ou des lieux de vie.

Déroulement

[ QF YAYF GSdzNJ RAA&LIZAS &dzNJ dzy Spadgeld4d i sR)finfqiedeg a SYO T S
LI NHAOALI yia Rdz AINRdzLIS LldzA aaSyd (2 dzNy SNJ | dzii 2 dz
Cela doit se fa@ en silence sans échange entre eux. Il faut donner une consigne: gtaiieacun va

OK2AA&AN) AAf SYOASdzaSYSy(d I LIK2G2 ljdzA T LJ2 dzNJ f dz
quotidien».

Ouitil réalisé par le Groupe de Travail ETP et Douleur Neuropathique de la@SFESIBn 1 : 2024
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Une fois que tout le monde a fait son choix, on demaade participants de prendre la photo, et si
LJ dza A SdzNBE LISNER2yySa 2yid OKz2AaA fF YsYSs Afa a
EQSELINAYSNRY (G @

[ QF YAYlF §SdzNJ LISdzi FIFANBE NBaAaa2NLANE RS fF aAdddz
laphoto et le comportement que cela entraine. Il accompagne la réfleciogroupe sur des
FfGSNYFGADSa ljdzA LIR2dzNNF ASYy i RAYAYdzSNI f QAYLI O
Le ceanimateur peut noter les situations sur le pajmrarden faisant un tableau fait ressortir

fl aAddz GAz2y> 1 LISyasSS aa20ASSx ftQSY20A2y 3>

15mn

aSGUNB Sy LIXIFOS RSa IOGAz2zya ljdzA LISNXYSGGSy
le ressenti doulourex.
T WSdz R Q&QUMATYN(page B a74)

Le JEU de sociétéQUALITY ViE(page Ba74)

On invite le groupe a former des équipes. Les animateurs sont les garants de la regle du jeu et du
temps.

lls interviennent pour donner deplications complémentaires si nécessaireleésuggestions de
réponses aux questionspagetla74).

(Page Ba )

Un plateau de jeu

4 pions

1de

12 cartes blea: socio professionnelle et familiale
12 cartesorange: sommeil

12 cartesverte: activités physiques

12 cartes grisestress, anxiété et émotio

= =4 =4 4 A -8 -2

De 4 a 8 joueurs.

Les joueurs forment des équipes de 2 ou 3 personnes.
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Ly 22dzSdzNJ LI NJ SljdzA LIS I yOS f Soninsrte eO@adce$ont S LI
LIA2Y &adzNJ €S LJX I G4SIFdz Rdz y2YONBE RS OFasSa AyRAIldz
Ensuite, selon la couleur de la case sur laquelle se trouve son pion, une question lui est posée par

f QSIljdzZA LIS | ROSNES: Sy teB8BYRQdy Bl YAYyGREAaASya RS
[ I NBLRYAS RS :ifraadd dziél a6 avéhéelu rerdbiieidScases indigpar celui

ci. Selon la couleur de la case sur laquelle est a présent le pion, une autre question est posée. Et
ainsi de suite.

Silaréponsed f QSIjdzA LIS Sad FlrdzaasS Y €S LIA2Yy NBadsS S
lancer le dé et de jouer.

Si le pion arrive sur une caseetour case déparp, le pion revient sur la case départ du jeu comme
indiqué.

Si le pion &ive sur la case Rejouer», le dé est aussitot relancé. La question sera alors posée sur la
prochaine case.

[ QSljdzA LIS 3FF Ayl yiGS Sad OSttS Rarg«@armriées. LIA2Y | NN
Et cela quel que soit le nombre indiquér ¢e dé.
30mn

LYF2NNY¥SNI £S&a LINIAOALIYGaE jdzS €S 2Sdz aSNI Ayl
terminée.

Possibilité de mettre un chronometre.

Lapersonne se fixe un objectif adapté et réalisabf@uestionement individuet «lj dzQ kvéus S 1
YSGGNBE Sy LXIFOS ITAY RQFYSEA2NBENI @20NB ljdzl £ A G

Le livret patient est remis a chaque participgpage81 a 86).

[ S LI GASY(d LIRdINNI YSGGNBS Sy LXIFOS RSa OUlAz2ya
diminuer le ressenti douloureuxdistribution des boites a outils, chaque patient peut lire une

phrase qui lui correspong boite «a idées» en papier avec des petites phrases pour 28 jfpage

75 a 80.
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Les patients remplissent le gstionnaire de satisfactiofpage 87)

Les participants sont remerciés et valorisés pour leur implication, leur créativité ou autre qualité
RSY2Y(iUNBS Idz O2dzNE RS f QF OUAQBAGS®

Outil réalisé par le Groupe de Travail ETP et Douleur Neuropathique de lagSFESiBn 1 : 2024




wwwwwwwwwwwwwwwwww

*:fiagﬁﬁﬁk

DOULEUR NEURGPATHIEIUE

KEZAKO?

al GSNASEt RQFYAYFGA2)
Séance 2 Impact de la douleuneuropathique sur ma
gualité de vie
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Identifier les liens entre qualitéadvie et gestion de la douleur

Entourez le chiffre qui décrit le mieux comment, pendant les derniéres 24 heures, la douleur a
altéré ou géné votre

A. Activité générale

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Ne géne pas Géne complétement
B. Humeur

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Ne géne pas Géne complétement

C. Capacité a marcher

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Ne géne pas Géne complétement

D.¢ NI} O Af KIOoAGdZSE o8& isorerledNdviux domés@GeR)i S NA SdzNJ

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Ne géne pas Géne complétement

E. Relation avec les autres

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Ne géne pas Géne complétement

F. Sommeil

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Ne géne pas Géne compléetement

G. Go(t de vivre

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Ne géne pas Géne compléetement

Charles S.Cleeland, PhD/Pain Research Group 1991
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PHOTEGEXPRESSION
Utilisé pour le temps 1 de la séancknpact de la douleur neuropathique sur ma qualité de vie

Objectif: Identifier les liens entre qualité dée et gestion de la douleur

:“@ @'{J
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DOULEUR NEUROPATHIQUE 7

KEZ

JEU QUALITY VIE

Utilisé pour le temps 2 de la séancknpact de la douleur neuropathique sur ma qualité de vie

Objectifa SGUNB Sy LI IFOS RS&a IOGAzya ljdzA LISNXYSGGSY
le ressenti douloureux.

OB
“zl!lw Outil réalisé par le Groupe de Travail ETP et Douleur Neuropathique de la@SFESIDn 1 : 2024



DEPART




i

BAULEIR KELROPITRALE 7

(T}

Pour bien dormir, j'utilise
mon t¢léphone le soir afin
de me détendre.

Un verre de lait aide
& I'endormissement.

La somnolence et la fatigue,
c'est la méme chose.

Pratiquer une activité
physique est risqué.

Outil réalisé par le Groupe de Travail ETP et Douleur Neuropathique de la@SFESIDn 1 : 2024

Si je dors moins que mes
besoins, '‘accumule une
dette de sommeil.

Une sieste de 2 heures
permet une bonne
récupération si on est fatigué.

Quand on a mal dormi, il
est important de dormir plus
longtemps le lendemain
pour récupérer.

VRAI

FAUX

<=

Il ne faut pas faire de sport
apres |7HOO.

Mettre en place des rituels,

faire de votre chambre &

coucher un environnement
relaxant.

VRAI

FAUX

Il faut 8 heures de sommeil
pour étre en forme.

En cas d'éveil nocturne
prolongé, nous devons
nous lever et quitter
notre chambre.

VRAI

FAUX

=

Si je pratique une activité
physique, je serai
certainement plus fatigué.

VRAI

FAUX

La consommation d'alcool
chronique facilite
I'endormissement.

Le sommeil avant minuit
compte double

Adopter des horaires de
sommeil régulier. Se coucher
et se lever & des heures
régulieres facilite le sommeil.

VRAI

FAUX

Lactivité physique réguliere
améliore les capacités
fonctionnelles.

VRAI

FAUX




&
”

- ' -
QUALITY VIE QUALITY VIE |
sommeil sommeil |
| ~ 1
| T
’ [

h gl h i

2

- -

QUALITY VIE
sommeil

I

h o

I

Y VIE

QUALITY

A
[

<.\®@'

Kl o

80
L)

ol

- ' ; ” . ”
QUALITY VIE |~ QUALITY VIE |l QUALITY VIE |+
sommeil : sommetl | sommeil .
I ~ | n

o | o
3 - ”
86 . S

IE [

iqu

NI(EZ‘!ﬂLl_'_',' Outil réalisé par le Groupe de Travail ETP et Douleur Neuropathique de la@SFESIbn 1 : 2024



Faimarche esilune Il faut que je fasse plusieurs Apres 65 ans, démarrer une
capacite ohvilave avina heures de sport par jour pour activité physique est inutile, L'activité physique permet
poi 9 copm:e-?ndigoﬁon ressentir les bénéfices de il es trop tard pour en tirer d'évacuer le stress.
- I'activité physique sur ma santé. des bénefices sur la santé.

VRAI VRAI VRAI

FAUX FAUX FAUX

1,

= =

Faire une activité physique de dois attendre de ne phus avolr Je peux reprendre une La pratique d'une activité
de douleur pour commencer une A 2 4
activité physique dans un physique a des effets sur la

de temps en temps est h 3
préconisée. Sciec B Rl programme APA. santé mentale.

VRAI VRAI VRAI

FAUX FAUX FAUX

O ", O 7 O 7 O 7,
(e} [~ D [~
[ a [an (e

En cas de difficultés pour
Je peux demander une visite reprendre le travail, une Monter un dossier MDPH
de pré reprise aupres du p¢riode temporaire de travail peut permetire une
médecin du travail afin de & temps partiel peut étre reconnaissance de
préparer mon retour. envisageée pour permetire travailleur handicapé.
une reprise d'activités.

Mon employeur peut me licencier
si je reste trop longtemps en
accident du travail.

VRAI VRAI

>
c
>
=13
S B
=03
< =
m
>
c
ll

pbe
pbe
ph
pbe

Sila douleur ne permet pas de Il existe des organismes qui Si je passe la dovane, je

concilier vie professionnelle, je peuvent maider & aménager dois justifier les médicaments

: peux etre déclaré inapte au mon environnement pour :

neuropathiques. : S Y * ] ue je transporte.
PG poste par le médecin du travail. améliorer ma qualité de vie. £ P

Il existe une association de
patients ayant des douleurs

VRAI VRAI VRAI VRAI

FAUX FAUX FAUX FAUX

OB
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pbe

Je peux quitter mon
département pendant
un arret maladie.

VRAI

FAUX

@

Rire réduit le stress.

&

Il n'y a que les médicaments
pour traiter I'anxiété.

&

Mes douleurs sont si
¢tranges que personne
ne va me croire.

VRAI

FAUX
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pbe

Certains traitements contre
indiquent la conduite
automobile.

VRAI

FAUX

&

Un mal de ventre peut étre
une manifestation de |'anxiété.

&

La solitude diminue le
ressenti douloureux.

&

Ignorer une douleur
chronique, c'est la meilleure
mani¢re de la gérer.

phe

Je peux rester chez moi
pour améliorer mon ressenti
douloureux.

VRAI

FAUX

&

Stress et anxiéte,
c'est la méme chose.

&

Il est possible de modifier
le ressenti douloureux.

&

Trouver des astuces permet
de mieux gérer la douleur.

pbe

Je peux avoir des
relations sociales, voir des
spectacles, participer &
des activités familiales.

VRAI

FAUX

&

L'anxi¢té provoque des
troubles du sommeil.

&

Le stress est une réaction
physiologique.

&

L'anxi¢té et la dépression
modifient le ressenti
douloureux.

VRAI

FAUX
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