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Trajectoires de soins des patients insuffisants rénaux
chroniques stade 5 en traitement conservateur
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(IntrOdUCtion ) ................................................... (Matér|e| et méthode_c,)y ....................................... -

Le nombre de persennes agées souffrant d'insuffisance rénale augmente.

Collecte de données A B
La dialyse ne leur offrira pas nécessairement un gain de survie, ce qui pose la question Coharte Brelzh TRC § nalyse de données Convergence des résultats .

de l'intérét du traitement conservateur. Cependant les trajectoires de soins de ces :
patients sont trés peu documentées. .
Comparaison des données s
Phase quantitative Traitement conservateur/’ H
{ ’ Projet de suppléance Mise en relation =
DbJECtIfS P résultats quantitatifs / -
Analyse thématique // qualitatifs -
Thématisation en continu :
—+ Décrire ces patients en traitement conservateur M
écrire ces p © e t conse Arbre thématique .
—+ Décrire leurs trajectoires de soins .
—+ Identifier d'éventuelles pistes d'amélioration de leur suivi ‘

.

Description des patients Analyse thématigue des entretiens

(Résultats ) ..............................................................................................................................................
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N Des personnes Des trajectoires La place centrale
« 80% & "
: - Age médian 87 ans (versus 69 ans en projet de sgées fragiles de sains des aidants
- suppléance) complexes
: - 2,1 Comorbidités en mayenne contre 1,6
' ao - 6,6% suivis par un gériatre
H - 8,3% suivis par une éguipe de soins palliatifs .
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* Peu recours aux gériatres
* Fragilités > Symptomes de I'insuffisance rénale terminale

» Risgue de fragmentation des soins

* Peu de directives anticipées
* Peu recours aux équipes de soins palliatifs

+ Indispensable masi difficile J

(Conclusion ) 4
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L'accompagnement des patients en traitement Equipe

conservateur repose sur unen équipe de gériatrie
pluridisciplinaire
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