


Besoins du patient diabétique
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Buts de I'étude DAWN 2

e Permettre aux patients diabétiques de vivre
une vie saine, productive, pleine et entiere
leur permettant de s’engager activement en
faveur de leur santé et de leur qualité de vie



Les 3 axes d’amélioration

1. Sensibiliser sur les besoins non comblés des
patients diabétiques et de leur famille

2. Faciliter le dialogue et la collaboration afin de
renforcer I'implication des patients et améliorer
|‘autogestion de la maladie et le soutien
psychosocial

3. Comparer et partager les projets utiles pour
les patients diabétiques parmi les partenaires



DAWNZ2: une étude multipartite internationale et une
puissante plateforme d’action pour la promotion de
soins du diabéte axés sur la personne
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4785 soignants impliqués
dans le diabete

17 pays “ﬁ“‘ Organ-is.ajcion de patients
et politiciens



Problemes relevés par Dawn2

':0{ e Le fardeau du diabete en terme de bien étre
physique et psychique

—]—é_; /ﬁ\fﬁ\w * Le fardeau pour la famille et le soutien
° nécessaire

S ¢ lUimplication des patients diabétiques

-  Education thérapeutique et soutien aux
WW patients

‘:.':; é’ e Acces a des soins de qualité comprenant un
S soutien psychosocial
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w wwww e Discrimination et problémes au sein de la
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Impact de la détresse sur le diabete

Grace a une meilleure
compréhension des
conséquences de

la détresse sur les
résultats de ['HbA _ et
d'autres mesures, la
prise en charge des
problémes psychosociaux
fait désormais partie

des « normes de
soins du diabéte.




Bien étre physique et psychique
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Impact sur la vie au quotidien
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Impact du diabete sur la qualité de vie
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La discrimination au quotidien

Restrictions en matiere
d’assurance maladie

Discrimination au
travail ou dans le cadre
scolaire







Le diabete: une histoire de famille




Impact du diabete sur I'entourage
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Les resultats de .
'étude DAWN2 4
mettent enflundiere
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d'education au diabete




'augmentation des connaissances
améliore |'état de santé
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La participation a des cours de
formation est basse
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Evaluation clinigue et psychosociale
durant la derniere année

Dosage Examen Anamnese Dépistage
HbA1lc des pieds nutritionnelle anxiété /

dépression



Résultats de I'étude DAWN2 : offrir des soins du
diabéte personnalisé en équipe de qualité

= Seul 1/3 des diabétiques
estiment recevoir des
soins axées sur la
personne.

" Les équipes de soins
offrent un soutien mais
sont souvent mal
organisées




Comment améliorer la prise en charge ?
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Attentes de formation des soignants
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Les priorités
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Psychosocial
wellbeing

Family support
R involvement

Acting together

k | to ensure whole- 1

L person centered Ongoing self-
Active participatory management

involvement education and education

- Support for all
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Quality care environment
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Everyone has a role to play to make

person-centered diabetes care a reality!
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