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19ÉCHANGES DE L’AFIDTN NO 109

 

-

-
mière éducatrice et une psychologue.

Au minimum 1 mois à 3 mois après, a lieu le second 

entre 6 à 9 mois après le début de l’étude.

-
-

-

-
-

 

 

-

-

  
, Psychologue,  

Service de Néphrologie, 
Groupement Hospitalier Sud, 
PIERRE BÉNITE
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Dialyse péritonéale

ÉCHANGES DE L’AFIDTN NO 109

 
 l’étude.

• Pathologies connues pouvant, 
 
 

 
 de toute la procédure d’informa- 

 

 

 
ment de l’étude ne seront pas 
remplacés.

processus habituel complet d’in-

 
 
 

• Mécanisme de défense psy- 

 
 micile à cause d’un degré d’auto- 

• Dialyse à domicile écartée par  
 

 au domicile.
 

-

de suppléance, mais le facteur 

-

-

-
-

sés par un néphrologue du service 

éducatrice.

l’un des néphrologues du service 
de façon complète et loyale, en 
des termes compréhensibles, des 

ou de la possibilité de se rétracter 
à tout moment. Toutes ces infor-

-

moment de la demande d’infor-

au cours du processus d’informa-
-

-
-

taires seront délivrées.

-

-

-
dez-vous, d’une durée d’une heure 
trente, dans la salle dédiée à l’éduca-

-

• La prise de contact avec le pa- 
 
 

 pour la poursuite de l’informa- 

 
 
 
 

Ce recueil permet d’évaluer outre 

de l’hôpital.

 

• La biologie, compréhension des 
 résultats.
• La nécessité du suivi.

 
 

 Hémodialyse. Les  avantages  et 
  inconvénients de chacune d’elles.

 
 

• Une approche sur la transplanta- 
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21ÉCHANGES DE L’AFIDTN NO 109

-

 
 

entre 3 mois et 6 mois.

ils sont archivés dans le dossier médical.

intervenir.

 

 
 tement de suppléance.

 
 

 

-

salle dédiée à l’ETP.

-

-

 
 Roche.

 
 

 générateur et d’un dialyseur.
 

 tonéale.

avec les structures d’accueil est organisé. Sinon, le re-

-
cale. Les premières séances d’hémodialyse ont lieu au 

-
ment si son état médical le permet.

-
néale, accompagnée éventuellement de l’assistante so-

-

 
 

 
 chirurgien viscéral pour avis chirurgical avant pose 
 du cathéter de dialyse péritonéale a été réalisée.

le déroulement, les suites opératoires et les complica-

pose du cathéter de dialyse péritonéale.

Un compte rendu est rédigé, archivé dans le dossier 
médical.

 

et dans le même lieu.

-
-
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D’une durée d’environ 1 heure 30 minutes, il permet 

-

Un compte rendu est rédigé et archivé dans le dossier 
médical.

 
-
-

 
 
 
 

 contraintes, les coûts de transport et les coûts de 

 
 
 

 formalisé.

-

-

-
-

-

-
théter ventral peut véhiculer une angoisse de contami-

-

-

-
-

Parallèlement il n’est pas rare de constater le pouvoir 
-

goisse de solitude et d’abandon.

-

-
pendance.

de prime abord, un caractère angoissant. Elle éveille le 
-

cité.

-
-

à l’autonomie.
-

capacité à prendre des décisions. On mesure alors clai-

son néphrologue, surtout chez les personnalités pour 
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de la dialyse ont tendance à s’orien-

car elle ne ravive pas l’angoisse de 
l’inconnu mais rassure par les souve-

l’autonomie, l’analyse des entre-
-

Ces défenses ne sont pas propres à 

individu.

Elles ne sont pas non plus immuables 

-

parfois perçues comme un véritable 

Le déni intervient également dans 

-
-

les occulte alors pour ne pas vivre 

génèrent.

les angoisses de mort au cours d’un 

-

-

-

-

Une autre stratégie défensive récur-

date de début de dialyse, semblant 
ne pas se soucier du reste. Ce besoin 

-
goisses de mort et d’inconnu. Il vient 
également contrer les angoisses de 

pour l’HD et celles reliant les poches 

-

-

alors une bonne capacité d’adapta-

supplémentaire peut être soulevée. 

le plus à son mode de vie et privi-
-

contraintes inhérentes à chacune des 

certaine, reste très peu abordée. Elle 
-
-

Ainsi, au terme de l’analyse des en-

-

pré-dialyses resteront stériles sans 

l’instant. Les pendre en compte et 
-

serein vers l’une ou l’autre des tech-


