
Médecin-infirmiére un tandem: comment 
optimiser la collaboration?

Pour réaliser la consultation d’annonce

Emmanuelle Vermes
Cardiologue, Amiens

Gauthier Lefranc
ISPIC, Amiens
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DÉCLARATION DE LIENS D'INTÉRÊT POTENTIELS

☑ pas de lien d'intérêt potentiel à déclarer

Intervenants : Emmanuelle Vermes, Gauthier Lefranc, Amiens
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De quoi parle t-on?
Annonce d’une maladie chronique

Ø 21 Mars 2007: Décret n° 2007-388 relatif aux conditions d’implantation 
applicables à l’activité de soins de traitement du cancer

        ☞ Dispositif d’annonce s’impose aux établissements de santé souhaitant 
une autorisation d’exercer en cancérologie

 Annonce et accompagnement du diagnostic d’un patient ayant une 
maladie chronique (guide HAS 2014)

  Peut être vécu comme une « mauvaise nouvelle »
Ø Information ayant une grande valence émotionnelle et ayant le potentiel de changer la 

vie et les perspectives de la personne à qui elle s’adresse
Ø L’annonce d’une mauvaise nouvelle est une tâche  complexe impliquant le traitement 

cognitif de plusieurs dimensions en parallèle dont la régulation de contenus 
émotionnels intenses

Ø Peut générer des émotions déstabilisantes chez le patient et le soignant
 *Meunier et all.,2003
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Et en cardiologie?
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Cas clinique pratique Mme D. :
 (25/09/2023) Adressée par son médecin traitant pour dyspnée 

persistante, palpitations et cardiomégalie évocatrice d’insuffisance 
cardiaque

 60 ans, 1m65, 80 kg (IMC = 29,38)
 Antécédents :

 Epilepsie traitée par GARDENAL depuis plus de 20 ans
 Ostéoporose

 Tabagisme actif estimé à 12 PA, actuellement 3 cigarettes/j

 Traitements actuels :
 GARDENAL 50 MG/j

 FUROSEMIDE 40 MG/j  instauré par le médecin traitant à la suite des symptômes 
 NICOPATCH 14MG/j

Consultation de suspicion/annonce
 (Cardiologue et ISPIC) 
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1. Interrogatoire : EPOF
• E : Dyspnéique, notamment à l’effort
• P : Prise de plusieurs kilos depuis quelques semaines
• O : Oedèmes des membres inférieurs prenant le godet
• F : Très souvent fatiguée malgré peu d’efforts

2. Examen clinique : JOCH
• J : Pas de turgescence jugulaire ou de reflux hépatojugulaire
• O : Oedèmes bilatéraux des membres inférieurs
• C : Discrets crépitants notamment en base droite
• H : Pas d’hépatomégalie

3. ECG : Tachycardie sinusale (101/min), BBG complet (QRS 182 ms)

4. Peptides natriurétiques
• NT-proBNP 5385 pg/mL 

5. Imagerie
• Radio pulmonaire : Cardiomégalie
• Scanner pulmonaire : Cardiomégalie sans anomalie du 

parenchyme pulmonaire

Consultation de suspicion/annonce
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  L’insuffisance cardiaque  est confirmée à ce stade
Ø Nommer la maladie pour l’appropriation au patient

Ø Explications des examens complémentaires à réaliser ( ETT, holter ECG, IRM cardiaque)

Ø Ajout de thérapeutiques

Ø RDV consultation 1 semaine plus tard

 *Meunier et all.,2003

Consultation de suspicion/annonce
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ETT du 02/10/2023
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IRM cardiaque
 

VTD à 210 ml/m2
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  Confirmation du diagnostic et orientation vers une cause 

Ø 1ére restitution de la compréhension du patient

Ø Explication du  parcours de soin

Ø HDJ IC (quatuor PICarDie) (Pharmacien, Infirmier, Cardiologue et Diéteticien)

 *Meunier et all.,2003

Consultation du 02/10/2023
(Cardiologue)
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  Temps d’accompagnement soignant (ISPIC)

 Temps dédié (45 min – 1h) à la reformulation et à la compréhension de l’IC
 2éme restitution par le patient
  Utilisation de supports visuels
 Utilisation de dépliants
 Traçabilité informatique de la séance (sujets abordés, outils employés, vécu du patient) accessible aux 

médicaux et paramédicaux.

 *Meunier et all.,2003

HDJ IC 10/10/2023
 

 Rencontre avec une pharmacienne (30-45 min) et une 
diététicienne (30-45 min)

 Titration médicamenteuse par l’ISPIC et programmation d’un 
nouveau RDV de titration
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HDJ IC 10/10/2023
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  Lors de la consultation de suivi

 Réflexion sur une consultation dédiée
 reformulation
 Compréhension
 Courrier type pour les correspondants

o  Développement du lien hôpital-ville

 *Meunier et all.,2003

Consultation de synthèse
(Cardiologue ou ISPIC)

 

 Réflexion sur l’implication du médecin traitant
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  Tandem indispensable pour une meilleure compréhension du patient

 Importance de la répétition des messages

 *Meunier et all.,2003

Conclusion
 

 Besoin de temps d’assimilation des informations reçues ( choc du 
diagnostic d’une pathologie chronique)

 Nécessite du temps soignant

 Langage commun à définir

20
23

 ©
 29

èm
e  C

on
grè

s d
u C

NCH, T
ou

s d
roi

ts 
rés

erv
és

 - T
ou

te 
rep

rod
uc

tio
n m

êm
e p

art
iel

le 
es

t in
ter

dit
e.

20
23

 ©
 29

èm
e  C

on
grè

s d
u C

NCH, T
ou

s d
roi

ts 
rés

erv
és

 - T
ou

te 
rep

rod
uc

tio
n m

êm
e p

art
iel

le 
es

t in
ter

dit
e.

20
23

 ©
 29

èm
e  C

on
gr

ès
 du

 C
NCH, T

ou
s d

ro
its

 ré
se

rvé
s -

 To
ute

 re
pr

od
uc

tio
n m

êm
e p

ar
tie

lle
 es

t in
ter

dit
e.

20
23

 ©
 29

èm
e  C

on
gr

ès
 du

 C
NCH, T

ou
s d

ro
its

 ré
se

rvé
s -

 To
ute

 re
pr

od
uc

tio
n m

êm
e p

ar
tie

lle
 es

t in
ter

dit
e.

20
23

 ©
 29

èm
e  C

on
gr

ès
 du

 C
NCH, T

ou
s d

ro
its

 ré
se

rvé
s -

 To
ute

 re
pr

od
uc

tio
n m

êm
e p

ar
tie

lle
 es

t in
ter

dit
e.

20
23

 ©
 29

èm
e  C

on
gr

ès
 du

 C
NCH, T

ou
s d

ro
its

 ré
se

rvé
s -

 To
ute

 re
pr

od
uc

tio
n m

êm
e p

ar
tie

lle
 es

t in
ter

dit
e.

20
23

 ©
 29

èm
e  C

on
gr

ès
 du

 C
NCH, T

ou
s d

ro
its

 ré
se

rvé
s -

 To
ute

 re
pr

od
uc

tio
n m

êm
e p

ar
tie

lle
 es

t in
ter

dit
e.

20
23

 ©
 29

èm
e  C

on
gr

ès
 du

 C
NCH, T

ou
s d

ro
its

 ré
se

rvé
s -

 To
ute

 re
pr

od
uc

tio
n m

êm
e p

ar
tie

lle
 es

t in
ter

dit
e.

20
23

 ©
 29

èm
e  C

on
gr

ès
 du

 C
NCH, T

ou
s d

ro
its

 ré
se

rvé
s -

 To
ute

 re
pr

od
uc

tio
n m

êm
e p

ar
tie

lle
 es

t in
ter

dit
e.



Outils simples de communication thérapeutique
 

v  Créer une alliance avec le patient  pour 
une relation de confiance

v Importance de la position relationnelle 
( au même niveau)

v Bonne distance (proxémie, variable )
v Mirroring:  décodeur du non verbal
• « le soignant bouge comme moi donc il 
me comprend »
• Le contact avec le patient facilite 
l’adhésion
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Outils simples de communication thérapeutique
 

v Nommer la maladie pour l’appropriation au 
patient

v Laisser des silences
v Utiliser des mots simples
v Positif versus négatif  
v Phrases affirmatives
v Laisser le temps au patient de poser des 

questions
v Y répondre avec un langage simple voire 

imagé
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Suivez le CNCH sur le Social Média !

#CNCHcongres

@CNCHcollege @CNCHcollege

Si vous voulez devenir Ambassadeur social média CNCH adressez-nous un email à cnch@sfcardio.fr 

@CNCHcollege
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