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Se pencher sur les traits de personnalité et comportements spécifiques a chaque patient peut étre utile pour élaborer des programmes d’interventions qui fonctionneront.

Quel profil de patient reconnaissez-vous le plus selon votre pratique?

« Le diabéte,
c’en est TROP! Attitude générale a I'égard du diabéte :
Ma vie est si
mouvementée. * Trouve que le diabete est un fardeau
Je ne sais pas ce que
je fais ni méme par ou * Reconnaitqu’elle doit faire plus
commencer. » d’efforts, mais est si accablée qu’elle

» Découragée

» Abattue

» Désorganisée
» Désemparée

ne peut pas agir

* Sent que les autres la jugent a cause de sa
mauvaise prise en charge et de son gain de poids

Les patients de type dépassé bénéficient d’'un accompagnement sans
jugement, d’un acces a des outils qui lui permettront de réussir et d’un
systéme de soutien qui a un ceil sur lui et le responsabilise.

Attitude générale a I'égard du diabéte :

*  Cynique
* Estdansle déni des conséquences de la maladie o Hédoniste
«  Préfére cacher aux autres qu'il est atteint de diabete  *  Indépendant
» Spontané
« Le diabéte ne va * N’aétabliaucun plan
pas me freiner.
- * Gere seulement en vue d’éviter les hauts et les
'{a’ .de grandes chose.s bas glycémiques graves, les hospitalisations
a faire avant de mourir ou I'acidocétose diabétique
et je vais profiter de la
vie au maximum, * Nese sent pas coupable de ne pas observer les
comme je 'entends. » comportements d’auto-soins recommandés par son équipe

de soins du diabéte

Pour en apprendre davantage sur les différentes maniéres d’aider ces patients dans leur prise en charge du diabéte de type 1, visitez le: ’ www.programmetypel.ca )

Equipe de recherche mondiale de Roche Soins du diabéte (2019) Rapport sommaire de I’étude MDI Experience. Données internes.
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En téte-a-téte,
» o soignons le type 1

« Gérer le diabéte

Attitude générale a I'égard du diabéte : de type 1 n’est
qu’une autre
* Veut simplement vivre sa vie sans sortir de sa de mes tiches.

zone de confort en ce qui concerne la prise en

charge du diabéte C'est simplement
quelque chose que
i + Adopte une stratégie fonctionnelle a I’égard je dois faire et

Sentiment du diabéte, laquelle est centrée sur des maitriser. »
de maitrise routines établies
Pragmatique )
Rationnel * Désire approfqndir ses conn.aissances{ mais ne sait pas
Responsable comment appliquer celles-ci dans la vie de tous les jours

Les patients de type simplificateur gagnent a apprendre a étre
un peu plus flexible et a adopter une stratégie plus équilibrée
dans sa prise en charge du diabeéte.

Les patients de type perfectionniste bénéficient d’un renforcement positif pour
leur proactivité et d’un systéme de soutien qui I'aide a définir des objectifs
réalisables et des attentes réalistes pour un plan durable a long terme.

Attitude générale a I'égard du diabéte :

Trés organisée

Minutieuse e Estdéterminée a avoir la maladie bien en main

Fait de la ) )

microgestion Organise ch.aqu\e aspect de savie

Anxieuse autour du diabéte «'Prgndre en charge

le diabéte m’en demande
» S'efforce constamment de gérer a la beaucoup.

perfection tous les aspects (alimentation Je peine parfois a y

o L ]
Perfectlcnnlste saine, activité physique, insulinothérapie) arriver, mais je dois

absolument réussir parce
que je devrai faire face a
cette maladie pour le reste
de ma vie. »

* Estdésireuse d’apprendre de nouvelles stratégies
ou méthodes qui lui permettront de gérer le
diabéte encore plus efficacement
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