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Ce référentiel est issu d'une recommandation des pratiques professionnelles "Polyarthrite rhumatoïde : aspects 
thérapeutiques hors médicaments et chirurgie - aspects médico-sociaux et organisationnels" et a été élaboré par la 
Haute Autorité de Santé. 

L'objectif est de permettre à tous les patients atteints de polyarthrite rhumatoïde d'accéder à une prise en charge 
thérapeutique, sociale et professionnelle, coordonnée et adaptée. 

Ce référentiel comprend plusieurs objectifs. 

Objectif 1 : Intégrer les interventions non médicamenteuses dans le projet thérapeutique, même en dehors des 
traitements post-chirurgicaux (O1) 

Objectif 2 : Améliorer la coordination de la prise en charge pluridiscplinaire (O2) 

Objectif 3 : Délivrer l'information et favoriser le recours à l'éducation thérapeutique (O3) 

Objectif 4 : Favoriser l'activité physique du patient (O4) 

Objectif 5 : Personnaliser la prise en charge sociale et professionnelle (O5) 

La méthode est celle de l'audit clinique portant sur l'ensemble des critères ou sur un certain nombre d'entre eux. Il 
portera sur un nombre minimal de 5 dossiers. 

Les participants auront la possibilité de choisir eux-mêmes les indicateurs qui leur paraissent les mieux adaptés, 
compte tenu des spécificités de leur pratique et des marges d’amélioration qu’ils pressentent. Chaque participant 
s’exprime brièvement au cours d’un tour de table, sur chacun des indicateurs, en indiquant sa pratique : a. utilise 
déjà ; b. ne l'utilise pas mais d'accord pour l'utiliser à l'avenir ; c. pas d'accord pour l'utiliser (à justifier). Une 
discussion est animée selon la méthode du remue-méninge pour justifier la position. Il est procédé à un vote simple, 
dont les résultats sont recueillis dans un tableau dédié à cet effet (récupérer le fichier intitulé "fichier Excel pour le 
choix des indicateurs pour une action EPP" disponible dans la rubrique EPP, utiliser une action clé en main). Après 
analyse des votes, le groupe décide du nombre d'indicateurs retenus (4 à 10).Les indicateurs totalisant le plus fort 
score de réponse "b" sont ceux qui présentent la plus forte marge d'amélioration et sont donc les plus pertinents. 

Critère 1 Réalisation d’un bilan clinique et fonctionnel détaillé, incluant pieds et mains (O1)

Critère 2 Prescription personnalisée de thérapeutiques non médicamenteuses (O1)

Critère 3 Échanges d’informations entre médecin traitant et médecin spécialiste en rhumatologie (O2)

Critère 4 Sollicitation d’un médecin de médecine physique et de réadaptation, si cas complexe (O2)

Critère 5 Délivrance d’informations orales ou écrites, présentation des associations de patients (O3)

Critère 6 Orientation vers les réseaux ou structures assurant l’éducation thérapeutique du patient (O3)

Critère 7 Prescription personnalisée d’activités physiques (O4)

Critère 8 Vérification de la pratique régulière d’activités physiques adaptées (O4)

Critère 9 Orientation vers le médecin du travail ou les services sociaux (O5)
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Modalités de réponse

Interprétation des résultats

Question 1 :Que pensez-vous de vos résultats ? Points forts. 

  

Question 2 :Que pensez-vous de vos résultats ? Points à améliorer. 

  

Question 3 :Ces résutlats sont-ils conformes à ce que vous attendiez ? 

  

Question 4 :Quelles actions d'amélioration allez-vous mettre en oeuvre ? 
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