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Définition : planification, implantation et évaluation d'un programme
d'éducation congu pour répondre aux besoins particuliers d’un patient.

= Activités

+ Etablir une relation interpersonnelle.

+ Etablir sa crédibilité en tant qu'enseignant, si nécessaire,
+ Déterminer les besoins d'apprentissage du patient,

+ Evaluer les connalssances actuelles du patlent et sa compréhension du contenu de I'enselgnement,
+ Evaluer le niveau d'éducation du patient,

+ Evaluer les capacités et les incapacités d'ordre cognitif, psychomateur et affectif,

+ Déterminer la capacité du patient & apprendre une Information précise (stade de développement,
condition physiologique, orentation, douleur, fatigue, besoins fondamentaux non satisfaits,
état dmotionnel, adaptation & la maladia),

+ Déterminer la motivation du patient & apprendre de I'infarmation précise (croyances relatives
4 la santé, antécédents d'inobsenance, expériences négatives avec les soins de santé ou
I'apprentissage, buts conflictuels).

+ Stimuler la bonne volonté du patient & apprendre, si nécessaire.

« Fixer conjointement avec le patient des objectifs d'apprentissage réalistes.

+ Déterminer les objectifs d'apprentissage nécessaires pour alteindre les buts.
+ Déterminer la séquence de présentation de I'information.

+ Déterminer le mode d'apprentissage du patient.

+ Cholsir des méthodes et des stratégies d’enselgnement approprides.

+ Choisir le matériel didactique approprié.

+ Ajuster le contenu aux capacités et aux incapacités du point de vue cognitif, psychomoteur
ou affectif du patient,

+ Adapter 'enseignement de fagon A faciliter 'apprentissage, si nécessaire,

+ Créer un environnement propice & I'apprentissage.

+ Débuter l'enseignement au patient lorsque c'est approprié.

« Evaluer I'atteinte par le patient des objectifs définis.

+ Renforcer le comportement, si nécessaire,

+ Corriger les interprétations emonées de Iinformation recue, si nécessaine,

* Allouer du temps au patient afin qu'il puisse poser des questions et discuter de ses préoccupations.

* Choisir de nouvelies méthodes et stratégies d'enselgnement si les précédentes se sont avérdes
inefficaces.

» Diriger le patient vers d'autres spécialistes ou d'autres ressources de fagon gu'il atteigne
les objectifs d'apprentissage, si nfoessaire,

* Indiquer dans le dossier médical le contenu présenté, le matériel écrit fourni et la compréhension
de l'information qu'a le patient ou ses comporiements qui témoignent d'un apprentissage,

- Faire participer la famille et les autres personnes significatives, si nécessaire.
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