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Pendant I’année 2010, la SFTG propose de travailler sur
des thémes couvrant plusieurs champs de notre activité
clinique:

La prévention de 16 a 99 ans

L’aide a 'arrét du tabac

La prévention et le dépistage des IST

La couverture vaccinale des 20-30 ans

Dépistage des cancers du sein, de l'utérus et du colon chez la femme de
50a 74 ans

Repérage de la dénutrition ou de son risque chez la personne agée de
70 ans et plus

Le suivi de pathologie chronique
L’asthme

Le suivi des patients diabétiques de type 2
La prise en charge initiale de l'insuffisance rénale chronique

Pathologies infectieuses courantes

La pratique de I'antibiothérapie en médecine générale
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Ces thémes seront abordés dans 3 types d’actions qui
toutes supposent la formation de groupes de travail se
réunissant 2 ou 4 fois dans I'année :

1. Des actions en 2 demi-journées espacées de 6 mois utilisant la
méthode de l'audit clinique a 2 tours.

L'action comprend 2 recueils de données a 6 mois d’intervalle.

L’analyse des résultats et le choix des actions d’amélioration sont

élaborés en groupe au cours des 2 demi-journées.

Le groupe peut étre un groupe de FMC, un Groupe d’échange de
pratique déja existant (GLAP) ou étre créé pour cette action.

2. Des actions en 2 journées espacées de 6 mois au cours
desquelles les données cliniques sont recueillies a I'aide d’'un Tableau
de Bord de Suivi (TBS)

Ces actions s’adressent aux utilisateurs du logiciel é0 qui
souhaitent s’approprier l'outii TBS pour le suivi des pathologies
chroniques et des données de prévention.

L’analyse des résultats et I'appropriation de l'outil informatisé TBS
seront réalisés au sein de groupes d’utilisateurs réunis pour ces
actions.

3. Une action organisée en 4 soirées a réaliser dans 'année 2010.
Elle suppose un recueil de cas cliniques, la tenue d'un registre de
situations cliniques et un travail en groupe de généralistes visant a
I'appropriation des recommandations et des principaux outils qu’elles
proposent.
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Les actions en 2 demi-journées espacées de 6 mois

Amélioration des pratiques des médecins généralistes dans 'aide a
I’arrét du tabac par la méthode de I'audit de pratique
L’objectif global de I'action est de favoriser le sevrage parmi les
patients fumeurs en améliorant la pratique des médecins traitants
concernant la connaissance du statut tabagique de leurs patients et
I'utilisation d'outils validés pour aider leurs patients fumeurs au
sevrage.

Amélioration des pratiques de prévention et dépistage des
infections sexuellement transmissibles en médecine générale.
Les objectifs d’amélioration sont multiples : interroger un patient sur
sa sexualité, ses facteurs de risque d’acquisition d’une IST,
connaitre et proposer des conseils de prévention adaptés, savoir
chez qui, a quelle occasion et comment dépister.

Amélioration du repérage de la dénutrition ou de son risque chez
les patients de plus de 70 ans en médecine générale
L’objectif est d’améliorer l'utilisation des outils de détection de la
dénutrition et la prévention de la dénutrition a domicile.

Amélioration des pratiques de la prise en charge de I'asthme de
I’adulte en Médecine Générale
L’objectif de I'action est d’améliorer la prise en charge thérapeutique
du patient en fonction du stade de I'asthme et d'utiliser les outils
permettant d’évaluer la qualité du contréle de la maladie.

Amélioration de la prise en charge des insuffisants rénaux
chroniques en médecine générale. Quel bilan prescrire ?
Quel bilan pratiquer chez un patient qui présente une clairance de la
créatinine inférieure a 60 ml/min/m2 ? Quelle en est I'utilité ? Cette
EPP doit nous permettre une attitude pratique et claire dans une telle
situation.
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Les actions en 2 journées espacées de 6 mois

Ces actions s’adressent aux médecins généralistes utilisateurs du logiciel €0 qui
souhaitent s’approprier les "Tableaux de bord de suivi" (TBS).

Les TBS permettent d'assurer le suivi des pathologies chroniques, et le suivi
préventif.

lls ont été mis au point dans le cadre d'une recherche financée par la CNAMTS et la
HAS (étude AST).

Leur efficacité pour améliorer le suivi a été démontrée dans une étude randomisée
(1).

Aujourd'hui l'outil est parfaitement au point pour une utilisation dans la pratique
quotidienne dans €0. L'implémentation dans d'autres logiciels métier est en cours.

Un TBS permet au médecin :

- d'appliquer les recommandations pendant la consultation, tout en gagnant du temps
par rapport a la partique "classique" ;

- de connaitre a tout moment les indicateurs de qualité du suivi pour I'ensemble des
patients concernés (c'est une alternative au CAPI !).

Les actions proposées ont deux objectifs :

- évaluer la pratique sur un théme avant et aprés mise en oeuvre des TBS et mettre
en évidence une amélioration des indicateurs ;

- s'approprier l'outil TBS pour le décliner sur d'autres themes a la demande.

Trois actions sont proposées, au choix :

1 - Améliorer la couverture vaccinale des adultes jeunes et la tenue des
dossiers sur ce théme.

2 - Améliorer le suivi clinique et biologique des patients diabétiques de type 2.

3 - Améliorer le dépistage des cancers de l'utérus, du sein et du colon
chez les femmes de 50 a 74 ans, et et la tenue des dossiers sur ce théme.

Les trois actions se déroulent selon le méme schéma :

- recueil d'informations initial Iéger pour un échantillon de 30 patients (durée totale du
travail inférieure a 90 minutes), transmis par internet ;

- 1ére journée "présentielle" pour restitution des résultats individuels (anonymisés) et
appropriation du TBS

- utilisation du TBS pendant 6 mois

- 2éme journée "présentielle” pour restitution des résultats, commparaison avec les
résultats avant TBS, et extension de l'utilisation des TBS en fonction des thémes
d'intérét des participants.

Référence
1. Falcoff H, Benainous O, Gillaizeau F, Favre M, Simon C, Desfontaines E, Lamy JB, Venot A, Seroussi B, Bouaud J,
Durieux P. Développement et étude d’impact d’un systéme informatique de « Tableaux de Bord » pour le suivi des
pathologies chroniques en médecine générale. Prat Organ Soins 2009;40(3):177-189.
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Action organisée en 4 soirées a réaliser dans l’année
2010

Amélioration des pratiques de I’antibiothérapie en médecine
générale pour les pathologies les plus fréequemment
rencontrées

Cette action propose aux médecins une aide a la prescription de la
thérapeutique la plus adaptée en tenant compte de la clinique, des
recommandations et du colt dans les situations d’infections ORL et
respiratoires hautes, d’infections respiratoires basses et d’infections
de l'appareil urinaire rencontrées en médecine générale.

Ces actions ont regcu un financement OGC. Elles seront mises en
ceuvre au sein de groupes de medecins généralistes et auront lieu
dans les régions ou a Paris en fonction des inscriptions individuelles.

A réception de votre bulletin d’inscription nous vous ferons parvenir :
* Le programme de l'action
* La fiche de premier recueil des données
* Une proposition de lieu et de dates pour une premiere réunion
en avril ou en mai 2010

Les actions EPP avec financement OGC
S'adressent aux MG libéraux installés (excluant les remplagants)

et ne sont pas indemnisées.

A ces actions d’EPP correspondent
des actions de FMC organisées par la SFTG en 2010.
Elles sont compléementaires et intéressantes a associer :
- Soit en mise a jour des connaissances
que I'évaluation des pratiques révéle nécessaire
- soit pour mettre en pratique des connaissances
mises a jour parla FMC...
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Les Groupes Locaux d’Amélioration de Pratique

La plupart des actions d’évaluation des pratiques professionnelles
peut étre mise en ceuvre au sein des GLAPSs.

Les Groupes locaux d’amélioration de pratiques sont des groupes de
médecins généralistes se réunissant régulierement pour analyser leur
pratique et mettre en ceuvre des actions d’amélioration de pratique.

Il s’agit d'un mode organisationnel au sein duquel sont mises en
ceuvre des méthodes d’évaluation des pratiques validées par la HAS.

Vous pouvez facilement créer un groupe, localement, a condition de
réunir au moins 6 médecins généralistes préts a vous suivre dans
cette aventure. La SFTG vous guidera et apportera sa méthodologie.

* 6210 médecins généralistes

* 1 réunion mensuelle du groupe

* 1 animateur et 1 secrétaire de séance tournants

* Travailler a partir des données de la pratique de chacun.

* Analyser sa pratique selon différentes méthodes: analyse de cas
clinique, analyse d’événements critiques, audit de pratique
clinique...

* 1 compte-rendu par séance dont un exemplaire sera adressé a la

SFTG (si le groupe souhaite que son travail d’EPP soit validant.)

* Participation d’au moins un représentant du groupe a une journée
annuelle de réflexion/bilan des GLAPs organisée par la SFTG

* Adhésion individuelle a l1a SFTG des participants au GLAP
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Bulletin de préinscription

Pour vous inscrire, merci de renvoyer ce bulletin d’inscription :
e parfax au 0145 81 09 81 ou par mail a epp@sftg.fr
* par courrier a 'adresse suivante :

SFTG 233 bis rue de Tolbiac 75013 Paris
Tél: 0145810963

NOM, PRENOM . ..ot e,
ADRE S SE . ..o

(merci d’écrire votre adresse mail en capitales)

Je suis membre d'un Glap .

, . oui non
ou autre groupe d’analyse de pratique
J’'appartiens a une association locale de FMC oui non
Je suis utilisateur du logiciel €0 Oui non

Je souhaite m’inscrire a I'action suivante :

Actions de 2 demi-journées

Aide a l'arrét du tabac

Prévention et dépistage des IST

Repérage de la dénutrition ou de son risque chez la personne agée de 70 ans et plus

Suivi d’'un adulte asthmatique

Prise en charge initiale de I'insuffisance rénale chronique

Ville souhaitée : Paris ou région parisienne : | | Province (quelle ville) :

2 journée de choix : Vendredi aprés midi Samedi matin

Actions en 2 journées espacées de 6 mois (utilisateurs é0)

Couverture vaccinale des 20-30 ans

Dépistage des cancers du sein, de I'utérus et du colon chez la femme de 50 a 74 ans

Le suivi des patients diabétiques de type 2

Ville souhaitée : Paris ou région parisienne : I | Province (quelle ville) :

journée de choix : Vendredi |:| Samedi I:l

Action de 4 demi-journées

Antibiothérapie en médecine générale

Ville souhaitée : Paris ou région parisienne : | | Province (quelle ville) :

Jour (soirée) souhaitée :

Réunion mensuelle

Création d’'un Glap

Ville souhaitée : Paris ou région parisienne : | | Province (quelle ville) :
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