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ASALEE 2015 en régions « 2016 » 

73	  MG 
20	  IDE	  
13%	  ETP	   

17	  MG	  
4	  IDE	  
3%	  ETP	  	  

37	  MG	  
11	  IDE	  
7%	  ETP	  	  

54	  MG	  
17	  IDE	  
10%	  ETP	  	  

35	  MG	  
11	  IDE	  
6%	  ETP	  	  

239	  MG	  
60	  IDE	  
43%	  ETP	  	  

29	  MG	  
10	  IDE	  
5%	  ETP	  	  

14	  MG	  
4	  IDE	  
2.5%	  ETP	  	  

199	  MG	  
66	  IDE	  
36%	  ETP	  	  

130	  MG	  
43	  IDE	  
23%	  ETP	  	  14	  MG	  

7	  IDE	  
2.5%	  ETP	  	  

86	  MG	  
16	  IDE	  
15%	  ETP	  	  
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L’ETP dans Asalée  

La rencontre du patient au sein du cabinet 
médical 
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Le rencontre du patient au sein du cabinet 

Les médecins identifient avec les infirmières  les patients 
éligibles à chaque protocole diabète, RCV, Troubles 

Cognitifs 

Le médecin invite les patients à voir l’infirmière en 
consultation d’éducation thérapeutique 
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Le rencontre du patient au sein du cabinet 
5 

L’ infirmière  reçoit le patient en consultation et convient avec lui 
du suivi : Bilan éducatif partagé-Projet Personnalisé de Santé-
réalisation d’actes dérogatoires  

 L’infirmière transmet après chaque  consultation le BEP+PPS et 
le bilan de la séance éducative dans le logiciel médical. 
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L’ETP dans Asalée 

Le témoignages des personnes suivies dans 
Asalée 
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Les patients témoignent 

!  Soulagé(e) d’être écouté(e) 
!  Se sentir compris, en confiance 
!  Comprendre, prendre conscience 
!  Identifier et exprimer ses besoins 
!  Donner du sens à son projet de santé 
!  Reprendre confiance en soi 
!  Réussir à apprendre- Faire des liens  
!  Décider- Faire des choix- Réajuster 
!  Se sentir soutenu(e ) dans son projet  
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L’ETP dans Asalée 

Une opportunité pour les patients 
« précaires » 
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Asalée: une opportunité pour se reconstruire 

!  Soins facilement accessibles, de proximité, gratuits, 
!  Coopération directe médecin-IDE 
!  Lien avec les partenaires des soins primaires 

(Assistante social, réseau, spécialistes…) 
!  Etre en lien avec une personne de confiance qui 

l’écoute et le comprend: rupture de l’isolement social 
!  Valorisation trouvée, amélioration de l’image de soi 
!  Adaptabilité des horaires 
!  Une approche personnalisée adaptée aux conditions  

de vie, des astuces pour bouger et  manger équilibré 
avec un petit budget 
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L’ETP dans Asalée 

Un cheminement pour apprendre de et par 
son expérience, soutenu, accompagné (e) par 

l’IDSP Asalée 

11 février 2016 



%%"

L’ETP dans Asalée  

Le témoignages des soignants 
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Le témoignages des médecins 

!  Un travail de collaboration autour des besoins du 
patient, confronter nos prises en charges patients 
pour ensuite les améliorer 

!  Amélioration du soin 
!  Meilleure observance du patient 
!  Prise en charge globale 
!  Temps d’écoute pour les patients 
!  Aide les patients à structurer leurs idées par rapport 

à leur maladie  
!  Apport de connaissances  
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Le témoignage des infirmières 

Pour le patient, Asalée permet de: 
• Accorder du temps au patient 
• Créer une relation de confiance autours d’un axe 
éducatif 
• Personnaliser, adapter le suivi  aux besoins du 
patient:  sa compréhension, sa culture, son planning. 
• Prendre en compte le patient dans ses allers-retours 
expérientiels de sa vie quotidienne 
• Un suivi continu, négocié d’accès facile et gratuit 
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Le témoignage des infirmières 

Pour l’infirmière, Asalée permet de: 
! De développer de nouvelles compétences,   
! De développer l’aspect préventif des soins infirmiers 
• Valorisation du métier d'infirmière/actes 
dérogatoires/estime de soi 
• La liberté de construire son action, des projets avec 
les patients , les médecins , les associations locales .. 
• Une collaboration différente avec le médecin 

'()*+,- ./0123,456 
7,289:,( 7'7- .7'7"
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Le modèle ETP Asalée 

11 février 2016 



11 février 2016 

16 

Médecin-Infirmière en équipe  
pour soutenir le patient dans son projet 

Réunion de concertation 
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Asalée: réfléchir, analyser nos pratiques 
développer des compétences 

IDE 
Asalée 

IDE 
Asalée 

IDE 
Asalée 

IDE 
Asalée 

Groupe analyse 
 de pratique 

La	  compétence	  s’acquiert	  par	  une	  a2tude	  réflexive	  
sur	  ses	  pra7ques	  dans	  une	  situa7on	  donnée,	  le	  
professionnel	  va	  iden7fier	  ses	  capacités	  pour	  les	  
transposer	  dans	  une	  autre	  situa7on.	  R	  Wi?orski	  
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Asalée: développer des compétences en équipe 

IDE 
Asalée 

IDE 
Asalée 

IDE 
Asalée 

IDE 
Asalée 

Groupe analyse 
 de pratique 

MG 

MG 

Réunion 
 de secteur 
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Asalée: développer des compétences en équipe 

IDE 
Asalée 

IDE 
Asalée 

IDE 
Asalée 

IDE 
Asalée 

Groupe analyse 
 de pratique 

MG 

Patient 
Patient 

Patient 
Patient 

Séances  
collectives 

Réunion 
 de secteur 

MG 



11 février 2016 

20 

Asalée: développer des compétences en équipe 

IDE 
Asalée 

IDE 
Asalée 

IDE 
Asalée 

IDE 
Asalée 

Groupe analyse 
 de pratique 

MG 

Formation 

MG 

Patient 
Patient 

Patient 
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La formation et le développement des 
compétences: concept structurant  
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L’ETP dans Asalée 

La réflexivité et le soutien en équipe pour 
développer des compétences 
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Questions - Réponses 

www.asalee.fr 

contact@asalee.fr 

Mob : 06 13 01 76 25 


