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OutilsActions

► Informer le patient et/ou son 
entourage : 

● expliquer les effets thérapeutiques 
attendus
● informer sur les complications 
possibles

► Support d’information 
destiné au patient sur la 
nutrition entérale

► Support éducatif
possibles

-> Cohérence du discours au sein 
de l’équipe médicale et soignante

►Tracer l’information et les 
échanges ► Dossier patient 



Lui délivrer des 
informations précises, 
honnêtes et adaptées : 

utilité, bénéfices / 

L’aider à surmonter 
les réticences : 

-> les accepter, les 
utilité, bénéfices / 
risques de la NE

-> les accepter, les 
écouter, les faire 

s’exprimer

Rechercher l’alliance 
thérapeutique (objectifs 

partagés)

Laisser le temps de 
l’acceptation

PATIENT 
(aidants)

partagés)

-> Écoute active, empathie, 
communication (reformuler, 

s’exprimer, redonner la 
parole)

l’acceptation

Des réticences à l’alliance thérapeutique Programme NEA, Nutricia





Un site :  
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OutilsActions

► Préconiser, faire prescrire la NE : 
apport énergétique et protidique du 
mélange nutritif, volume, modalités 
(débit et  horaires) hydratation
► Argumenter pour convaincre 
les équipes : pourquoi la NE ? Atout 

►Protocole formalisé
d’administration de la NE 
(exclusive et non exclusive) 
intégrant les précautions 
lors de la NE (position du 
patient…)les équipes : pourquoi la NE ? Atout 

de la technique, bénéfices pour le 
patient
► Maîtriser la technique
► Éduquer le patient
►Tracer les données et les actions 

patient…)

► Dossier patient



Lorsque manger ne suffit plus 
ou n’est plus possible…

� Argumenter pour convaincre de l’intérêt 
de la NE  : de la NE  : 

� Physiopathologie de la dénutrition et effet du 
jeûne sur la protéolyse musculaire

� Effet du jeûne sur la trophicité intestinale
� Meilleure tolérance des traitements
� …
S’appuyer sur des recommandations
Utiliser son « savoir d’expérience »



Atouts NE vs Risques NP

� Liés à la technique
� Pose du cathéter

� Traitement de choix du risque de 
dénutrition et de la dénutrition
� Peu de contre-indications � Pose du cathéter

� Manipulation (infections, 
thrombose, déplacement)

� Complications hépatiques / 
métaboliques

� Atrophie de la muqueuse digestive

� Peu de contre-indications
� Technique simple et efficace

� Bonne tolérance clinique et 
métabolique

� Respecte la physiologie digestive 

� Retard de la reprise de 
l’alimentation orale

� Coût (rapport de 1/10 concernant 
les nutriments NE vs NP)

� Respecte la physiologie digestive 
et favorise la trophicité intestinale 

� Permet le maintien d’une 
alimentation orale

� Faible coût



� Dispositifs médicaux 

� Régulateur de débit: référence et formation à son utilisation
� Sondes naso-entérales

La NE : une technique à maîtriser

� Sondes naso-entérales
� Gastrostomies et jéjunostomies
� Accessoires

� Mélanges nutritifs

� Compositions
� Indications

� Voies d’abord 

� Pose de la sonde� Pose de la sonde
� Soins

� Modalités 

� Initiation
� Progression



�Avant le retour à domicile, initier l’éducation 
du patient et/ou de son entourage s’ils le 

L’éducation du patient 

du patient et/ou de son entourage s’ils le 
souhaitent : 
� Soins de la voie d’abord 
� Fonctionnement de la pompe
� Branchement / débranchement
� Hydratation
� Passage des médicaments



ETP et NE 

Dans le cadre de programme, l’Éducation 
Thérapeutique du Patient participe à améliorer :Thérapeutique du Patient participe à améliorer :
� la santé du patient (clinique, biologique)
� la qualité de vie du patient et à celles de ses proches 

(dimension psycho sociale) 

� Compétences d’auto-soins� Compétences d’auto-soins
� Compétences d’adaptation (gestion des 

complication)
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Assurer le SAV !!! 



Rôle des professionnels 
autour de la NE

InformationPréconisation de la NE Prescription de la NEInformation
du patient

Préconisation de la NE
Diététicien

Bilan et diagnostic 
Diététique                  �

Mélange nutritif, volume, voie 
d’abord, débit et horaires

Plan de soin 
diététique

Prescription de la NE
Médecin

Mélange nutritif, volume, voie d’abord,
débit et horaires 

Personne 
soignée

Education
du patient

Administration de la NE
IDE / AS >> Patient

Procédure  validée conforme aux 
bonnes pratiques

Suivi et adaptation
Diététicien >> IDE / AS >> Médecin

Etat nutritionnel, tolérance digestive, 
acceptabilité, connaissances…



Pharmacien
Médecin

Personne Personne 

Pose le diagnostic médical, 
prescrit le support nutritionnel 

Dispense les 
médicaments, dispositifs 
médicaux et produits de 
nutrition entérale et veille Personne Personne 

soignéesoignée DiététicienDiététicien
Infirmier Infirmier 

Evalue une situation clinique, 
administre l’alimentation par 
sonde, réalise le changement de 
sonde, soins et surveillance de 
l’assistance nutritive (rôle propre)

Effectue le bilan diététique, 
évalue la situation nutritionnelle, 
préconise et met en œuvre une 
prise en charge adaptée au 
problème nutritionnel

nutrition entérale et veille 
à leur bon usage.

Aide soignant

problème nutritionnel

Aide à l’hygiène alimentaire, recherche des goûts, du 
régime, aide au repas, mesure le poids, la taille, 
effectue les soins liés à l’alimentation, transmet les 
informations et identifie les risques

Le cadre de santé veille à la sécurité et qualité des soins,                        
fédère et accompagne l’amélioration des pratiques. 




