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Une application informatique testée dans un établissement médico-social

Téléconsultation en soins de plaies
et cicatrisation 2.0

Grace a la technologie moderne, des soins de plaies coliteux peuvent étre évités. A Genéve,
un projet pilote a été mis en place dans un établissement médico-social avec Uintroduction
d’une application informatique pour téléphone, tablette ou smartphone.

Texte: Sandrine Gaido

Les déplacements d’une personne agée
pour se rendre a une consultation
l'oblige a quitter son domicile - qu’il soit
institutionnel ou non - et a patienter
dans une salle d’attente. Pour les rési-
dents d’établissements médico-sociaux
(EMS), qu’ils puissent marcher et s’as-
soir ou soient allités, ces déplacements

mobilisent un professionnel. De plus, ils
peuvent s’avérer extrémement délétéres,
voire impossibles pour la personne agée
présentant des troubles cognitifs.

Une expertise autrefois invisible
Lalternative premiere pour éviter cette
démarche était I'intervention de la spé-
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cialiste clinique directement dans les
institutions de soins. Solution de quali-
té pour le résident, certes, mais tres
coliteuse pour linstitution et Iinfir-
miere. En de telles circonstances, fait
impensable, c’est 'EMS qui était facturé
sans remboursement de l’assurance-
maladie.




Une alternative peu efficace était alors
souvent utilisée. Celle-ci consistait a
faire une demande de conseil par e-mail
ou téléphone, avec une photo de
moindre qualité, adressée a une consul-
tation spécialisée dans les plaies. Le
travail des infirmieres spécialistes, qui
tentaient de faire de leur mieux en ré-
pondant, n’était absolument pas visible
et elles ne pouvaient pas assurer un
suivi de qualité.

Partant de ce constat, les EMS ont été
questionnés sur le développement d’une
téléconsultation dans ce domaine.
Grace au soutien de la Fédération gene-
voise des établissements médicaux-so-
ciaux (FEGEMS), les EMS ont pu étre
directement consultés sur ce sujet. 81
pourcents des EMS interrogés ont ré-
pondu au questionnaire. Et 92 pour-
cents ont répondu étre intéressés par un
projet de téléconsultation en soins de
plaies et cicatrisation.

Moins de colits et qualité garantie
Comme les soins de plaies et cicatrisa-
tion colitent cher aux institutions, il
devient inévitable de trouver des solu-
tions efficientes, en supprimant ce qui
peut I’étre afin de garder I’essentiel en
termes de qualité. Dans le contexte ac-
tuel, il est nécessaire de maitriser, voire
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En quelques clics, une
demande claire et
précise est envoyée

aux expertes.

?

diminuer les cofits tout en conservant
une qualité irréprochable. La technolo-
gie actuelle permet de le faire, en parti-
culier avec I'utilisation d’'une applica-
tion informatique. Notre projet pilote de
téléconsultation «Soins de plaies et ci-
catrisation 2.0» s’est ainsi développé
tout naturellement et résulte de la col-
laboration du Réseau Delta a Geneve
(un regroupement de médecins de pre-
mier recours) et de Cité Générations,
une maison de santé a Onex (GE) qui
offre une consultation spécialisée en
soins de plaies. Le projet a été validé
par les deux médecins répondants du

Réseau Delta, Philippe Schaller et
Marc-André Raetzo, et a été introduit
dans 'EMS de Vessy, a Genéve.

Exemple de suivi d’'une plaie

Voici comment la téléconsultation fonc-
tionne dans la pratique: un matin, Sté-
phanie, infirmieére référente de Madame
P., 78 ans, se rend compte que I’escarre
de la patiente n’évolue pas favorable-
ment malgré les soins mis en place.
Linfirmiere voudrait I’avis d’une spé-
cialiste clinique. Sans attendre, elle va
chercher la tablette, rempli le question-
naire destiné aux spécialistes et photo-
graphie la plaie. En quelques clics, une
demande claire et précise est envoyée
aux expertes en plaies et cicatrisation
de Cité Générations. Aprés une analyse
approfondie de la situation, une spécia-
liste lui soumet une proposition de pro-
tocole.

Rapidement, Stéphanie et son équipe
peuvent mettre en place les soins aupres
de la patiente. Apres quinze jours, un
comparatif peut étre établi: la plaie a
diminuée de moitié. Mesurée a huit cen-
timetres carré au départ, l’escarre est
réduite a quatre centimetres carré deux
semaines plus tard.

Une nette amélioration

Les plus-values de cette application sont
multiples (voir encadré ci-contre). Avant
lintroduction de cette application,
Chantal Rosset, infirmiere spécialiste
en soins de plaies a Cité Générations,
recevait continuellement des demandes
par e-mail ou téléphone. Les données
étaient incompletes, les photos parfois
de trés mauvaise qualité et le travail de
chacun n’était pas reconnu. Elle préfere
de loin travailler avec ce nouvel outil,
reconnait-elle. «Cette application a été
congue pour que les renseignements
fournis soient complets et permettent
une bonne analyse de la situation a
distance, laissant toujours la possibilité
de proposer une visite sur place si né-
cessaire. De plus, I'application permet
d’augmenter le nombre d’expertises, en
évitant des déplacements toujours plus
difficiles en ville.»

Une application fiable

Lapplication a été congue de maniere a
favoriser une utilisation intuitive pour
les professionnels. Des tests d’utilisa-
teurs ont été effectués en présence des
infirmieres réceptrices et émettrices,
afin de vérifier que les professionnelles
concernées gagnent du temps et n’en

UTILISATION DE LA TECHNOLOGIE

Une application aux
multiples avantages

La téléconsultation de plaies présente
les nombreux atouts suivants:

Au niveau économique:

Les colits directs imputables aux
déplacements sont supprimés. C'est
un gain pour l'assurance-maladie et
Uinstitution. L'application est gratuite
pour les EMS, seule la consultation
est facturée (60 francs la premiere
consultation puis 40 francs pour
chaque suivi) Les colts sont divisés
par trois.

Pour la qualité des soins:

Les professionnels et les résidents
perdent moins de temps et subissent
moins de stress et de fatigue, carils
ne se déplacent plus - sauf en cas de
nécessité absolue, bien sir. Les pho-
tos envoyées sont de bonne qualité et
permettent de mesurer la cicatrisa-
tion grace a des données précises et
communicables.

Pour laformation des professionnels:
Les professionnels effectuent les
soins dans leur propre établissement
sur les conseils des spécialistes. Ces
échanges permettent l'apprentissage
des soins de plaies. par tutorat a
distance. Les expertes sont formées
de maniére continue aux derniéres
technologies de soins et participent

a de nombreuses recherches en la
matiére. Le partage de cette exper-
tise avec les équipes soignante est un
grand avantage pour les résidents.

Pour larecherche en soins infirmiers:
Les données anonymisées pourront
servir a démontrer Uefficacité de la
téléconsultation par des infirmiéres
spécialistes cliniques et la réduction
des colts y relatives.

Au niveau écologique:

Dans un souci environnemental,

la suppression des déplacements
s'avere trés positive pour notre
planéte et la qualité de l'air que nous
respirons.
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perdent pas. Lenvoi des demandes étant
bloqué si I'’émettrice n’a pas rempli cor-
rectement les informations, il est impos-
sible d’envoyer des demandes erronées.
La mesure automatique de la plaie est
intégrée a l'application grace a l'utilisa-
tion d’une mire. Cette petite mire se colle
a coté de la plaie, comme les anciennes
réglettes autocollantes. L'application la
reconnait et indique selon la distance si
la photo peut étre prise. Puis, I'infirmiere
dessine les contours de la plaie et I'appli-
cation calcule automatiquement sa sur-
face. Plus de photo floue ou ratée!

Données sécurisées

Cette mesure permet d’effectuer un sui-
vi précis et efficace de la plaie. Lamélio-
ration est mesurable. Les professionnels
impliqués (infirmieres, assistantes en
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La suppression des
déplacements
s‘avere tres positive
pour notre planete.
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soins et santé communautaire et méde-
cins traitants) voient réellement les bé-
néfices de leur travail. Il en va de méme
pour les patients et leur famille.

Cette application est développée de ma-
niere totalement sécurisée. LEMS dis-
pose d’un identifiant pour se connecter
et I'institution n’a acces qu’a la création
et la visualisation des cas de ses propres
résidents.

Le directeur des soins infirmier de 'EMS
de Vessy Frangois Detwiller qui a validé
pleinement l'utilisation de I'application
parle de la télécommunication en soins
de plaies et cicatrisation en ces termes:
«Nous ne cherchons pas a étre connectés
2.0, nous souhaitons offrir aux résidents
la capacité de vivre leur vie dans leur
milieu de vie, sans déplacement inutile
et coliteux, méme lorsqu’une consulta-
tion d’expertise est nécessaire». Il pré-
cise: «Nos résidents bénéficient de soins
de qualité, des soins de pointe en ma-
tiere de plaies grace aux compétences
des spécialistes cliniques de Cité Géné-
rations».

Quelques inconvénients

Ce sytéme de télécommunication pré-
sente aussi quelques inconvénients. Il
faut par exemple avoir une tablette ou
un smartphone relativement récent
pour obtenir une bonne qualité d’'image.
Lapplication a été développée sur le sys-
teme d’exploitation IOS, alors que les
EMS disposent ou souhaitent plutot ac-
quérir des tablettes Android, moins cot-
teuses. Cela étant, le Réseau Delta préte
des tablettes I0S, le temps que la version
Android soit finalisée.

De plus, une formation sur place est
nécessaire pour faciliter I'utilisation de
l’application. D’'une maniére générale,
les professionnels ne sont pas spéciale-
ment habitués a la technologie autre-
ment qu'a des fins privés, et certains
d’entre eux ont eu peur d’étre remplacés
par des ordinateurs. Au départ, ils crai-
gnaient que cette nouvelle technologie
allait engendrer une diminution du per-
sonnel. D’autres pensait que la spécia-
liste clinique n’analyserait pas bien la
photo et n’enverrait pas le bon proto-
cole. Pour aller de I'avant et supprimer

«|l faut renforcer
le statut et lautonomie
des infirmieres»

Sandra Merkli, directrice des soins
des Hépitaux universitaires de Genéve (HUG)
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certains désagréments, des solutions
sont déja en place; par exemple, un sou-
tien par e-mail ou téléphone a été orga-
nisé pour les équipes sur place.

Ce projet est une opportunité pour les
résidents, les professionnels et les insti-
tutions de soins. L’'approche interinsti-
tutionnelle utilisée dans ce projet per-
met de mutualiser les ressources et de
créer des projets de grande envergure,
afin d’améliorer la qualité dans les
soins.

Visions d’avenir

L’avenir se conjuge de plusieurs ma-
nieres. Grace au partenariat avec Delta-
pharm, le matériel proposé par les spé-
cialistes pourra étre livré et facturé a
I'unité. Pour l’institution, il n’y aura
plus de stocks dormants et potentielle-
ment périssables.

Une application de dermatologie va étre
introduite; elle fonctionnera sur le méme
modele que la téléconsultation de plaies.
Elle sera disponible tres bientot.

Il s’agira aussi de rechercher de nou-
velles solutions pour des soins de qua-
lité. Ouverte aux innovations, la direc-
trice générale de 'EMS de Vessy Florence
Moine s’en réjouit déja: «Nous accueil-
lerons avec le méme intérét la télécon-
sultation en dermatologie. C’est une tres
belle opportunité de qualité des soins
offerts aux résidents!»
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