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Séminaire	
  de	
  res(tu(on	
  	
  
des	
  cahiers	
  de	
  proposi(ons	
  



La	
  préven(on	
  	
  

– Préven(on	
  primaire	
  :	
  éviter	
  les	
  maladies	
  rénales	
  
– Préven(on	
  secondaire	
  :	
  dépister	
  
– Préven(on	
  ter<aire	
  :	
  éviter	
  la	
  progression	
  et	
  les	
  
complica(ons	
  

– Les	
  ou<ls	
  :	
  l’éduca(on	
  à	
  la	
  santé	
  ;	
  la	
  préven(on	
  
«	
  médicalisée	
  »	
  ;	
  la	
  préven(on	
  par	
  ac(on	
  sur	
  les	
  
«	
  structures	
  »	
  ;	
  le	
  recherche	
  etc..	
  

	
  



La	
  préven(on(I)	
  

– Approfondir	
   les	
   connaissances	
   sur	
   la	
   MRC	
   en	
  
France	
   :	
   épidémiologie	
   ,	
   déterminants	
   ,	
   stades	
  
précoces	
  ,	
  maladies	
  fréquentes	
  et	
  maladies	
  rares,	
  
recherche	
   	
   interven(onnelle,	
   recherche	
  
biologique	
  ….	
  

– Améliorer	
   le	
   dépistage	
   :	
   ciblé	
   ,	
   informa(ons	
   et	
  
forma(on	
  ,	
  DFGe,	
  médecine	
  du	
  travail	
  ,sujets	
  très	
  
âgés	
   ,	
   recommanda(ons	
  simples	
   ;	
   les	
  partenaires	
  
et	
  les	
  «nouveaux»réseaux	
  (médecins	
  généralistes,	
  	
  
labos	
   de	
   biologie,	
   pharmaciens	
   ,	
   anesthésistes..),	
  
les	
  acteurs	
  ins(tu(onnels….	
  



La	
  préven(on	
  et	
  au-­‐delà(II)	
  

– Structurer	
   l’effort	
   de	
   recherche	
   clinique	
   :	
  
transla(onnelle,	
  forma(on	
  ,	
  promouvoir	
  les	
  essais	
  
cliniques	
  ,	
  évalua(on….	
  

– Op<miser	
  l’accès	
  aux	
  soins	
  :	
  primo-­‐consulta(on	
  
du	
  néphrologue	
  ,	
  démographie,	
  «	
  coopéra(ons	
  »,	
  
télémédecine….	
  

– Améliorer	
  le	
  diagnos<c	
  et	
  le	
  suivi	
  :	
  
anapath,réseau	
  régional	
  de	
  proposi(ons	
  
thérapeu(ques	
  (RCP?),	
  géné(ciens-­‐néphrologues	
  

	
  



La	
  préven(on	
  et	
  au-­‐delà(III)	
  

– Planifier	
  le	
  parcours	
  de	
  vie	
  et	
  renforcer	
  la	
  
coordina<on	
  pluri-­‐professionnelle	
  :	
  fréquence	
  
des	
  examens	
  et	
  des	
  consulta(ons,	
  DMP(?)	
  ,	
  
réseaux,	
  PPS,	
  éduca(on	
  thérapeu(que,	
  
coordina(on	
  médicale	
  mais	
  aussi	
  médico-­‐sociale,	
  
emploi,	
  AERAS,	
  éduca(on	
  ,	
  autonomie,	
  place	
  des	
  
Associa(ons	
  ,	
  mieux	
  «	
  ouvrir	
  »	
  les	
  centres	
  de	
  
néphrologie	
  ….	
  



La	
  préven(on	
  et	
  au-­‐delà	
  (IV)	
  

– Les	
  périodes	
  charnières	
  ou	
  cri<ques	
  :	
  transi(on	
  
enfant-­‐adulte,	
  les	
  annonces	
  ,	
  la	
  grossesse	
  ,	
  pré-­‐
dialyse	
  ,	
  pré-­‐greffe,	
  retour	
  de	
  greffe	
  ,	
  
dépendance….	
  

– L’insuffisance	
  rénale	
  aiguë	
  :	
  pa(ents	
  à	
  risque,	
  
médicaments	
  et	
  procédures	
  à	
  risque	
  ,	
  
collabora(on	
  urgen(stes,	
  réanimateurs,	
  néphro	
  ..	
  


