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Chers tous,

Le premier trimestre 2018 étant déja achevé, nous tenons a vous informer de l'avancée de notre
projet EduStra-HF. A ce jour, 60 patients ont été inclus.

Nous entamons ce mois d’avril avec la perspective de I'ouverture d’un nouveau centre investigateur,
le Centre Hospitalier de Versailles, dont nous vous tiendrons informés dans la prochaine newsletter.

Les premiers appels M12 de fin de suivi seront effectués dans le courant du mois, puisque I'étude a
été mise en place a I’hdpital Saint-Antoine il y a un an déja.

Comme nous vous l'avions indiqué dans un précédent courrier, nous avons modifié le schéma initial
de suivi pour que le bilan final soit effectué par les infirmiéres dans les deux bras de suivi, ce qui
permettra une comparaison plus fine entre le groupe témoin et le groupe « éducation
thérapeutique ».

Concernant les inclusions, aprés une baisse habituelle et attendue lors des fétes de fin d’année, elles
ont repris sur une rythme encourageant pour ce premier trimestre dans la plupart des centres.

Nous avons en effet inclus 5 patients en février et 8 en mars. Lorganisation et la coordination entre
vos équipes et les infirmieres et ARCs de RESICARD semblent s’étre désormais bien établies,
permettant un meilleur screening des patients, et donc un meilleur taux de recrutement.

Nous souhaitons donc poursuivre sur cette belle dynamique, en continuant a améliorer le screening
global des patients hospitalisés pour Insuffisance Cardiaque dans vos services, afin d’avoir une
vision plus précise de I'impact de notre protocole sur la population cible. Les modalités pratiques de
ce screening seront vues progressivement avec vos équipes.

Nous vous adressons a tous et a toutes nos remerciements pour votre implication dans cette
démarche d’Education Thérapeutique du Patient.
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Courbes d’inclusion réelle et théorique
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Les infirmieres et ARCs se déplacent dans vos centres chaque semaine,
N’hésitez pas a les appeler dés qu’un patient hospitalisé pour
décompensation cardiaque vous semble éligible.

Pr Ariel Cohen
Dr Patrick Assyag

Coordonnées de I’'équipe de recherche :

* Infirmiéres d’éducation thérapeutique

Nadeége Frény : 06.60.15.66.75 Stéphanie Jullien : 06.60.33.33.13
» Attachées de Recherche Clinique

Luisa Cuccu : 06.73.04.66.55 Nadia Salhi : 06.18.63.32.16
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