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Lettre au comite d'experts pour la validation des instruments de mesure



"' Université du Québec a Trois-Riviéres 9 novembre 2008

Madame,
Monsieur,

Bonjour, je me présente : Marie-Eve Leblanc, étudiante a la Maitrise en Sciences
infirmiéres a I'Université du Québec a Trois-Riviéres. Mon mémoire porte sur la mesure
de la pression artérielle a domicile. Je suis a I'élaboration de mes instruments de
mesure constitués d’'un questionnaire de 21 questions et d’'une grille de 9 éléments
d'observation. Ceux-ci sont inspirés des recommandations du Programme éducatif
canadien sur I'hypertension (PECH) de 2008 Je vous sollicite en tant qu'experts en
sciences infirmiéres pour réviser ces instruments de mesure tant au plan du contenant
que du contenu si cela vous est possible. Les critéres d’analyse suivants sont suggéres:

Est-ce que les que le questionnaire :

- a des consignes correctement formulées ?

- est visuellement intéressant ?

- a des questions claires ?

- a des questions concises ?

- a des questions précises ?

- a des questions qui suivent une séquence logique ?

-comporte des questions mutuellement exclusives ?

-contient des termes pouvant étre compris par un étudiant de niveau de 6° année ?

Est-ce que la grille d'observation :

- est claire ?

- est concise ?

- est précise ?

- contient des éléements facilement observables ?

- permet de faire I'analyse de tous les aspects importants de la technique étudiée?

Vous étes invités a noter vos commentaires au meilleur de vos connaissances
directement sur les documents ou dans la section « Commentaires » placée a la fin du
document. N'hésitez pas a me souligner tout autre aspect a améliorer. Je sais que votre
temps est précieux et japprécie d'autant plus que vous puissiez considérer ma
demande. Si vous acceptez, j'aimerais recevoir vos commentaires d’ici le 19 décembre
2009

Mes salutations cordiales

Marie-Eve Leblanc, Inf. B.Sc.
Etudiante a la Maitrise en sciences infirmiéres
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Présentation de I'étude principale au comité d'éthique



"' Université du Québec a Trois-Riviéres
Trois-Riviéres, le 9 avril 2009

Comité d'éthique de I'Université du Québec a Trois-Riviéres
3351, Boulevard des Forges

Trois-Rivieres (Québec)

G9A 5H7

Objet : Demande de certificat d’approbation du comité d’éthique

Aux membres du comité d’éthique,

Bonjour, je suis Marie-Eve Leblanc, étudiante a la Maitrise en Sciences infirmiéres a
I'Université du Québec a Trois-Riviéres. Je vous fais parvenir une demande de certificat
d’approbation d’'éthique pour une recherche impliquant I'étude de comportements sur
des sujets humains.

Cette étude permettra de vérifier si un programme d’enseignement portant sur la
mesure de la pression artérielle a domicile est efficace pour aider les personnes
atteintes d’hypertension dans l'apprentissage des connaissances théoriques et
pratiques.

Je vous invite a prendre connaissance du formulaire de demande dament rempli ainsi
que des documents suivants : la lettre d’information, le formulaire de consentement des
participants, le questionnaire d’évaluation des connaissances, la grille d’observations et
la fiche de directives pour les participants du groupe-contréle. Je vous remercie de
I'attention portée a ma demande.

Marie-Eve Leblanc inf.B.Sc. étudiante a la Maitrise en sciences infirmiéres
(819) 376-5011 poste 3475
marie-eve.leblanc@uagtr
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Lettre d'information et formulaire de consentement



"' Université du Québec a Trois-Riviéres

Lettre d’information

Invitation a participer au projet de recherche : Efficacité d’un programme
d’enseignement de la mesure de la pression artérielle a domicile sur
’apprentissage des connaissances théoriques et pratiques

Chercheuse principale : Marie-Eve Leblanc Inf.B.Sc.
Directrice : Lyne Cloutier Inf.Ph.D.
Département des sciences infirmiéres

Votre participation a la recherche, qui vise a effectuer un programme d’enseignement de
la mesure de la pression artérielle a domicile, serait grandement appréciée. :

Objectifs

Cette etude permettra de vérifier 3 objectifs. Le premier objectif consiste a vérifier si les
participants qui bénéficient du programme d'enseignement de la mesure de la pression
artérielle a domicile obtiennent de meilleurs résuitats lors de [I'évaluation des
connaissances theoriques et pratiques que les participants qui n’en bénéficient pas. Le
deuxieme objectif est de comparer 2 méthodes d'enseignement différentes,
l'enseignement individuel et I'enseignement de groupe. Le troisiéme objectif consiste a
verifier si I'acquisition des connaissances théoriques et pratiques persiste 3 mois et 6
mois suivant le protocole d'expérimentation. Les renseignements donnés dans cette
lettre d’information visent a vous aider a comprendre exactement ce qu'implique votre
participation de maniére a ce que vous puissiez prendre une décision éclairee. Nous
vous demandons donc de lire attentivement le formulaire de consentement et de poser
toutes les questions que vous souhaitez poser avant de décider de participer ou non a
'étude. Vous pouvez prendre tout le temps dont vous avez besoin et consulter les
personnes de votre choix avant de prendre une décision.

Tache

Si vous participez a ce projet, vous serez intégrés au hasard a I'un des e groupes soit
'un des 2 groupes expérimentaux, impliquant un groupe recevant une formation
individuelle et un groupe recevant une formation avec d'autres participants, ou le groupe
contrble. Le lieu de rencontre sera le local de recherche 1418a situé au Léon-
Provancher. D'abord, un questionnaire d’évaluation des connaissances sera passe.
Ensuite, si vous étes dans I'un des 2 groupes expérimentaux, vous benéficierez du
programme d’'enseignement qui durera 15 minutes. Le programme d'enseignement sera
le méme pour la formation individuelle et pour la formation avec d'autres participants.
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Par ailleurs, si vous étes dans le groupe contréle, vous bénéficierez de I'enseignement
habituellement offert par les professionnels de la santé. Dans l'un ou l'autre des
groupes, vous utiliserez un appareil automatique pour la mesure de la pression artérielle
durant un temps de pratique. Enfin, vous serez observés en train de prendre votre
pression artérielle et vous aurez a repasser de nouveau le questionnaire tout de suite
apres l'intervention. De plus, dans un délai de 3 mois et de 6 mois suivant l'intervention,
Vous serez a nouveau invités par courrier a refaire une évaluation des connaissances
théoriques et pratiques. La durée estimée pour la participation est d'au plus 60 minutes.

Risques, inconforts, inconvénients

Aucun risque n'est associé a votre participation. L'inconfort physique possible est
passager et il est reli€ au serrement du brassard lors de la mesure de la pression
artérielle. L'inconfort social possible peut étre relié a la géne de se retrouver en
formation avec d'autres personnes. Le temps consacré au projet et le seul inconvénient.

Bénéfices

Que vous soyez dans l'un ou l'autre des groupes, vous bénéficierez de l'acquisition de
nouvelles connaissances, théoriques et pratiques, sur la mesure de la pression
artérielle. De plus, les contributions a lavancement des connaissances sur
I'enseignement de la mesure de la pression artérielle a domicile sont d’autres bénéfices
directs découlant de votre participation au projet. Aucune rémunération monétaire n'est
accordée. La seule compensation sera I'utilisation d'un appareil de mesure de pression
artérielle automatique validé congu pour le domicile tout a fait gratuitement.

Confidentialité

Les données recueillies au cours de cette étude sont entierement confidentielles et ne
pourront en aucun cas mener a votre identification. Votre confidentialité sera assurée
par l'attribution d’un code numérique unique qui sera préalablement déterminé par les 3
derniers chiffres de votre numéro de téléphone. Les résultats de la recherche seront
diffusés sous forme d’articles, de communications et d'un mémoire de maitrise mais ne
permettront pas d'identifier les participants.

Les données recueillies seront conservées dans un classeur sous clé au domicile de la
chercheuse situé a Trois-Riviéres et elle sera la seule personne qui y aura acceés. Les
données seront détruites deux ans suivant la derniére collecte de données et ne seront
pas utilisées a d’autres fins que celles décrites dans le présent document.

Participation volontaire

Votre participation a cette étude se fait sur une base volontaire. Vous étes entierement
libre de participer ou non et de vous retirer en tout temps sans préjudice et sans avoir a
fournir d'explications.
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La chercheuse se réserve aussi la possibilité de retirer un participant en lui fournissant
des explications sur cette décision.

Responsable de la recherche

Pour obtenir de plus amples renseignements ou pour tout question concernant ce projet
de recherche, vous pouvez communiquer directement avec Marie-Eve Leblanc par
teléphone (819) 376-5011, poste 3475 ou par courriel : Marie-eve.Leblanc@uatr.ca.

Question ou plainte concernant I’éthique de la recherche

Cette recherche est approuvée par le comité d'éthique de la recherche avec des étres
humains de I'Université du Québec a Trois-Riviéres et un certificat portant le numéro
CER-09-146-06.12 qui a été émis le 28 avril 2009.

Pour toute question ou plainte d’ordre éthique concernant cette recherche, vous devez
communiquer avec la secrétaire du comité d’'éthique de la recherche de I'Université du
Québec a Trois-Riviéres, Mme Martine Tremblay, par téléphone (819) 376-5011, poste
2136 ou par courriel CEREH@uatr.ca.
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"' Université du Québec a Trois-Riviéres

Formulaire de consentement

Engagement de la chercheuse

Moi, Marie-Eve Leblanc, m'engage & procéder a cette étude conformément a toutes les
normes éthiques qui s’appliquent aux projets comportant la participation de sujets
humains.

Consentement du participant

Je, (nom du participant), confirme avoir lu et compris la
lettre d'information au sujet du projet ayant pour titre : « L'efficacité d'un programme
d’enseignement de la mesure de la pression artérielle & domicile sur I'apprentissage des
connaissances théoriques et pratiques». J'ai bien saisi les conditions, les risques et les
bienfaits éventuels de ma participation. On a répondu a toutes mes questions a mon
entiére satisfaction. J'ai disposé de suffisamment de temps pour réflechir a ma décision
de participer ou non a cette recherche. Je comprends que ma participation est
entierement volontaire et que je peux me retirer en tout temps sans aucune pénalité.

J'accepte donc librement de participer a ce projet de recherche

Participant(e) : Chercheuse :
Signature : Signature :
Nom : Nom :

Date : Date :
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Projet de recherche

Apprendre a mesurer sa pression artérielle

Faire de nouveaux apprentissages vous intéresse? Ce projet de recherche en sciences
infirmiéres s'adresse peut-étre a vous. Nous recherchons des personnes qui aimeraient
apprendre a mesurer leur pression artérielle.

Criteres d'inclusion :

> Etre un employé de 'UQTR,

» Avoir 18 ans et plus,

> Etre atteint d’hypertension artérielle,

> Deétenir au moins une sixiéme annee de scolarité,

> Etre sous traitement pharmacologique ou autre (ex: diéte sans sel).

Critéres d'exclusion :

> Incapacité d'utiliser les membres supérieurs,

> Etre enceinte,

> Avoir déja suivi une formation sur la mesure de la pression artérielle.
Lieu : local LP1418
Quand : de septembre a décembre 2009

Durée : 30 a 60 minutes

Compensation : Prét d'un appareil pour mesurer la pression artérielle

Vous étes intéressé(e)s ?
Contacter Marie-Eve Leblanc Inf.B.Sc.

Courriel: Marie-Eve.Leblanc@ugtr.ca
Téléphone: (819) 376-5011 poste 3475 (boite vocale)
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Annonce du projet de recherche modifiée



"’ Université du Québec a Trois-Riviéres

“**MODIFICATION DES CRITERES D'INCLUSION***

Projet de recherche

La mesure de la pression artérielle

Faire de nouveaux apprentissages vous intéresse? Ce projet de recherche en sciences
infirmiéres s'adresse peut-étre a vous. Nous recherchons des personnes qui aimeraient
apprendre a mesurer leur pression artérielle.

Critéres d'inclusion :

> Etre un employé de TUQTR,
> Avoir 18 ans et plus,
» Détenir au moins une sixieéme année de scolarité,

Criteres d’'exclusion :

> Incapacité d'utiliser les membres supérieurs,
> Etre enceinte,
» Avoir deja suivi une formation sur la mesure de la pression artérielle.

Lieu : local LP1418a
Quand : de septembre a décembre 2009
Durée : 30 a 60 minutes

Compensation : Prét d'un appareil pour mesurer la pression artérielle

Vous étes intéressé(e)s ?
Contacter Marie-Eve Leblanc Inf.B.Sc.

Courriel: Marie-Eve.Leblanc@ugtr.ca
Téléphone: (819) 376-5011 poste 3475 (boite vocale)
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Programme d'enseignement de la mesure
de la pression artérielle a domicile



qmmml"nb—ﬂh

I . )
| Enseignement de la mesure de la
’ pression artérielle a domicile
|

Par:
Marie-Eve Leblanc Inf.B.Sc., étudiante
4 la maitrise an Sclences infirmidres

Directrice: Lyne Cloutier, Inf.Ph.D

Plan de la présentation
> Choix de lappareil
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= Mesure

» Enregistrement des résultats

Latione & Glouses, 2000 2
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» 2 fois le matin, 2 fois le soir
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» Avant la médication

» Aprés étre allé a la toilette

» Aprés 5 minutes de repos

Latione & Glouses, 20080 .
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Mesure

» Prendre une 1* mesure.

Attendre 1 minute...

» Prendre une 2* mesure.

Lablang & Choulies, 2000

Consells

Eviter de:

» Parler pendant la mesure.
» Prendre une 3* mesure.

» Prendre une mesure si on est
« stressé ».

» Changer les chiffres.

Lablang & Clouter, 2000 L]

Conselis

Quoi faire lorsque:

» Une mesure est oubliée?
» Un message d'erreur apparait?

Labiarg & G, 2000

Enregistrement des résuitats
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Lablang & Ciober, 2000 1

Résulitats

» Faire la moyenne des mesures

» Ne pas tenir compte des mesures
de la 1* journée dans le calcul

|
Valeur ﬁ
‘Cible 85

Loblerc & Chiasier. 2000
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QUESTIONNAIRE

La mesure de la pression artérielle a domicile
© Leblanc & Cloutier, 2009

Ce questionnaire a pour objectif d’évaluer les connaissances en regard de la mesure de la
pression artérielle a domicile. Pour rendre la lecture du questionnaire plus facile, le mot

« pression » sera utilisé partout. « Pression » veut dire la méme chose que « pression artérielle »
et « tension artérielle ».

Instructions : Faites un « X » a cété de la réponse qui vous parait la meilleure. Cochez un
seul choix.

1. Choisir un brassard trop petit pour mon bras peut-il changer ma pression?
O Oui I Non O Je ne sais pas.

2. Ma pression peut-elle changer si je la prends aprés avoir mangé?
O Oui O Non O Je ne sais pas.

3. Pendant combien de minutes faut-il que je me repose avant de prendre ma pression?
as O 15 0 30 O Je ne sais pas.

4. La meilleure position pour prendre ma pression est:
[0 assise. O debout. O couchée. O Je ne sais pas.

5. Pour avoir une bonne mesure de pression, mon bras doit-il étre appuyé?
O Oui 0 Non O Je ne sais pas.

6. Ma pression peut-elle étre différente d’'un bras a lI'autre?
O Oui d Non [ Je ne sais pas.

7. Le fait d’avoir envie d’aller a la toilette fait :
O monter ma pression. O baisser ma pression. O Je ne sais pas.

8. Combien de mesures de pression dois-je prendre chaque fois que je me sers de mon
appareil ?
01 o2 O3 O Je ne sais pas.

9. A quel moment de la journée dois-je prendre ma pression?
O le matin O le midi O le soir I3 le matin et le soir [ Je ne sais pas.

10. Pendant combien de jours de suite dois-je mesurer ma pression ?
a3 as a7z O Je ne sais pas.

11. Qu'est-ce que je fais si je prends ma pression et qu’elle est plus haute que d’habitude?
O Je ne dois pas la noter. O Je dois la noter.
0O Je dois la reprendre jusqu’a ce que j'obtienne un bon résultat. O Je ne sais pas.
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12. Lorsque ma pression est mesurée a domicile, il est souhaitable que le résultat soit plus

bas que :

0O0140/90 0O 120/80 [ 135/85 O Je ne sais pas.

| Instructions : Faites un « X » dans la case qui vous décrit le mieux. Cochez un seul choix.

13. Je crois que prendre ma pression va

m’aider a la contréler.

14. Les gens qui travaillent avec moi
pensent que c’est important que je

prenne ma pression.

15. Je me sens capable de prendre ma
pression de la bonne fagon.

Totalement
en
désaccord
O

a

a

En

désaccord

a

a

a

En

accord

a

a

a

Totalement
en
accord
O

a

a

Instructions : Des personnes peuvent vous aider quand vous prenez des décisions reliées a
votre santé. Vous devez mettre en rang de 1 & 5 les personnes suivantes : commencez par 1
pour celle qui vous aide plus et finissez par 5 pour celle qul vous aide moins.

16. Ami ou amie

17. Médecin

18. Pharmacien

20. Membre de la parenté
21. Infirmiére

choix.

Instructions : Faites un « X » & c6té de la réponse qui vous décrit le mieux. Cochez un seul

21. Vous étes :
O un homme.

22. Vous étes dans le groupe d'age des :
0 3140 ans.

18 - 30 ans.

23. Vous travaillez :

O A temps plein. O A temps partiel.

24. Avez-vous un médecin de famille ?
O J'en cherche un.

O Oui O Non

O une femme.

25. Quel est votre niveau de scolarité complété?

O Primaire.

O Secondaire.

O Collégial (Cegep).

O Universitaire

0 41 - 50 ans. [0 51- 64 ans. O plus de 65 ans.
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GRILLE D’'OBSERVATIONS

La mesure de la pression artérielle & domicile
© Leblanc & Cloutier, 2009

Consignes transmises verbalement a chacun des participants :
« J'aimerais que vous preniez votre mesure de pression artérielle. Vous disposez de
tout le temps nécessaire pour le faire ».

1. Le participant se repose ou relaxe avant la mesure (ou dit qu’il le fait).
O Oui, Durée précisée ?

O Non

2. Le participant a le bras dénudé ou recouvert d’'un vétement mince avant de
placer le brassard.

O Oui

0 Non

3. Pendant la mesure, le participant parle.
O Oui
0 Non

4. Pendant la mesure, le participant bouge le bras utilisé pour la mesure.
O Oui
0 Non

5. Pendant la mesure, le participant a le dos appuyé.
O Oui
O Non

6. Pendant la mesure, le participant a les pieds a plat au sol.
O Oui
O Non

7. Aprés la premiére mesure, le participant en prend une deuxiéme (ou dit qu’il le
fait).

O Oui

0 Non

8. Pendant toute la mesure, le participant a le bras appuyé a la hauteur du coeur.
O Oui
O Non
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Questionnaire avec mots-clés et nombre de points par choix de réponse
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QUESTIONNAIRE

La mesure de la pression artérielle a domicile
© Leblanc & Cloutier, 2009

Ce questionnaire a pour objectif d’évaluer les connaissances en regard de la mesure de la pression
arterielle a domicile. Pour rendre la lecture du questionnaire plusfacile, le mot « pression » sera
utilisé partout. « Pression » veut dire la méme chose que « pression artérielle » et « tension
artérielle ».

Instructions : Faites un « X » a c6té de la réponse qui vous parait la meilleure. Cochez un
seul choix.

1. Choisir un brassard trop petit pour mon bras peut-il changer ma pression?
(mots-clés: grandeur du brassard)
O Oui (1) O Non (0) 0O Je ne sais pas.(0)

2. Ma pression peut-elle changer si je la prends aprés avoir mangé?
(mots-clés: impact de la prise de nourriture)
O Oui (1) O Non.(0) 0O Je ne sais pas. (0)

3. Pendant combien de minutes faut-il que je me repose avant de prendre ma pression?
(mots-clés: repos préalable)
as5(1) O 15.(0) 0O 30(0) O Je ne sais pas (0)

4. La meilleure position pour prendre ma pression est:
(mots-clés : position du corps)
0O assise (1). O debout (0) O couchée (0) O Je ne sais pas (0)

5. Pour avoir une bonne mesure de pression, mon bras doit-il étre appuyé?
(mots-clés : position du bras)
O Oui (1) O Non (0) O Je ne sais pas (0)

6. Ma pression peut-elle étre différente d’un bras a l'autre?
(mots-clés : différence entre les bras)
O Oui (1) O Non (0) 0O Je ne sais pas (0)

7. Le fait d’avoir envie d’aller a la toilette fait :
(mots-clés : impact d’avoir envie d’aller & la toilette)
O monter ma pression (1) O baisser ma pression (0) O Je ne sais pas (0)

8. Combien de mesures de pression dois-je prendre chaque fois que je me sers de mon
appareil ?

(mots-clés : nombre de mesures)

3 1(0) az2(1) 0 3(0) O Je ne sais pas (0)

9. A quel moment de la journée dois-je prendre ma pression?
(mots-clés : moment de la journée)
[dle matin (0) [ le midi (0) O le soir (0) O le matin et le soir (1) O Je ne sais pas (0)
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10. Pendant combien de jours de suite dois-je mesurer ma pression ?
(mots-clé : nombre de jours)
0O 3 (0) 05 (0) av7(1) O Je ne sais pas (0)

11. Qu’est-ce que je fais si je prends ma pression et qu’elle est plus haute que d’habitude?
(mots-clés : inscription des mesures)

O Je ne dois pas la noter (0) O Je dois la noter (1)

O Je dois la reprendre jusqu'a ce que j'obtienne un bon résultat (0) [0 Je ne sais pas

(0)

12. Lorsque ma pression est mesurée a domicile, il est souhaitable que le résultat soit plus
bas que : (mots-clés : valeur cible & domicile)
3140/ 90 (0) O 120/ 80 (0) O 135/ 85 (1)O Je ne sais pas (0)

| Instructions : Faites un « X » dans la case qui vous décrit le mieux. Cochez un seul choix. |

Totalement En En Totalement
en désaccord accord en
désaccord accord
13. Je crois que prendre ma pression va m'aider O (1) O (2) O (3) O @)
a la contréler.
14. Les gens qui travaillent avec moi pensent O (1) 0 (2) 0 (3) 04)
que c’est important que je prenne ma pression.
15. Je me sens capable de prendre ma pression O (1) O (2) O (3) O (4)

de la bonne facon.

Instructions : Des personnes peuvent vous aider quand vous prenez des décisions reliées a
votre santé. Vous devez mettre en rang de 1 & 5 les personnes suivantes : commencez par 1
pour celle qui vous aide plus et finissez par 5 pour celle qui vous aide moins.

16. Ami ou amie

17. Médecin

18. Pharmacien

20. Membre de la parenté
21. Infirmiére [

Instructions : Faites un « X » a c6té de la réponse qui vous décrit le mieux. Cochez un seul
choix.

21. Vous étes :
O un homme (1) O une femme (2)

22, Vous étes dans le groupe d’age des :
[dJ18- 30 ans (1) 0 31-40 ans (2) O 41 - 50 ans (3) [J 51- 64 ans (4) O plus de 65 ans (5)

23. Vous travaillez :
O A temps plein (1) O A temps partiel (2)

24. Avez-vous un médecin de famille ?
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O Oui (1) O Non (2) O J'en cherche un (3)

25. Quel est votre niveau de scolarité complété?
O Primaire (1) O Secondaire (2) O Collégial (Cégep) (3) O Universitaire (4)



APPENDICE K

Grille d’'observations avec mots-clés et nombre de points par observation
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GRILLE D’OBSERVATIONS

La mesure de la pression artérielle a domicile
© Leblanc & Cloutier, 2009

Consignes transmises verbalement a chacun des participants :
« J'aimerais que vous preniez votre mesure de pression artérielle. Vous disposez de tout le temps
nécessaire pour le faire ».

1. Le participant se repose ou relaxe avant la mesure (ou dit qu’il le fait).
(mots-clés : repos préalable) . . i , ) ) .
O Oui (1), Durée précisée ?___Sf durée mentionnée, celle-ci est inscrite en minutes

O Non (0)

2, Le participant a le bras dénudé ou recouvert d’'un vétement mince avant de placer le brassard.
(mots-clés : préparation du bras)

O Qui (1)

O Non (0)

3. Pendant la mesure, le participant parle.
(mots-clés : discussion pendant la mesure)
O Oui (0)

O Non (1)

4. Pendant la mesure, le participant bouge le bras utilisé pour la mesure.
(mots-clés maintien de la position.)

O Oui (0)

O Non (1)

5. Pendant la mesure, le participant a le dos appuyé.
(mots-clés : position du dos)

O Qui (1)

O Non (0)

6. Pendant la mesure, le participant a les pieds a plat au sol.
(mots-clés :position des pieds )

O Oui (1)

O Non (0)

7. Aprés la premiére mesure, le participant en prend une deuxiéme (ou dit qu’il le fait).
(mots-clés : prise d’'une deuxiéme mesure)

O Oui (1)

O Non (0)

8. Pendant toute la mesure, le participant a le bras appuyé a la hauteur du ceceur.
(mots-clés : position du bras par rapport au coeur )

O Oui (1)

O Non (0)



APPENDICE L

Feuillet inséré dans le boitier de 'appareil de mesure



3 Unilisation do T appareil

Procédure do mesare pour voire teazion aribrielle

1 Appuyes sur le bouton Marthe/Amét pauw mettre | appared en marche et COMMENces i prise denesure

7 La pompe commence 3 gonfles e trassard Relanes. ne tender aucun muscie fusy 4 ce que lappare affiche
& resuitan de ta meswe Resperar normalemint & né pariet pas

3 Apriks que e gorflage &t atent uné prestion adequate, 1 pompe ambie @t 1 pression chute lemament S5
8 presuan adéquate 1 egt pas anenie | appares pompena automatguement de [ s brassard

4 Pendant ta mesure. le symbole d ot chgnote 3 1'écran et un bip retentrt & chaque (ulsatan cadag.e
detectée

S Lorsque \a prse de meswe est tenmunée. un tong bep retentit. Le résultat affiche les valews mesustes de I3
tensior systohque 13 lansion diasioigue de méme que i réguence du pouls

§ Lorsgue a pnse de mesue es! lesmings, etee fe brassand

7 Fermed | apparest. (Le tensometre se feme autDmabquement res SppronTEtvenent une Menwte)

Roassigroment complémontairs |

S pour g rarsON Quelconque, vous deviey EmOmpre (3 prese de tension (p BX en 33 08 malase ou ue
sensation désagesatie dve 12 pression & ['nténew du brassard, vous pouves appuyer sut e baton MAACHE/
APRET 2 1 impurts qued moment.

31 Obteation de mesures pricises

Voue tensaon artenedle peut vaner d"aprés piutseurs facteurs. condsbons DiTysmioguques &t vomre mieu Sunver
ces dizectves afin  oblerar des mesures précses exemptes T emeurs de velre lenson anénele et de vomre
pocls

31A Avast s mesare

o Lvrier de manger, de fumer auns: gue toute forme ¢ exercice avar de prendie voue tension Tous oes
facteors wrboencent bg réseftat de la meswe Efforcer-vous de prendrs ie temps g8 vous 'dlaxes en vous
asseyant dans un fautea dans une atmosphése CIme pendan: enverdn Cing manutes avant a prse de
lens:on

o Prener touours ka tension s le méme brad Inormalement 3 Gauche) et dans la méme posture W aftemez
pas entre le bras Gauche et le bras dreet lorsque vous prene; wolre mesure G 1erson Car 3 pounait y avon
we detfesence pusqu'a 10 mim Hg de pressan entre les dea bras

o Prenerla mesue réguisiement. 3 2 mime hewre dy j0ur Car 13 tension antenedie vane au cours de

8

joumée. La pénode idéale pour prendre une Mesure g Lonsors 851 e matwn ds votre Jover, avant de
déeoner ou d¢ prabquer une actralé plrysigue 2t forsque vous i@ sentel pas un besomn urger & uner

©  Repusez-vous ONq MINUTES &1 vOuS aSSO¥am Caimement ef reldcher [ute |3 Lension dans voure corps
- spécialament les muscies du bras - avant de prendre 1 tension  Demeure! caime 2t détendy lorsque 3
mesurs st a0 cours. Ne parfer pas et ne bouge? pas votre bras (de méms que d autres muscies de voure
COrps) pendant je processLs.

118 Sowrces Fermeer cournains

Tous les efforts exercés par te patient pour tenir son bras pewvent augmenter 13 tesion atnetle Assurer-
vous Que vous Hles dans une position confortabie et détendue ¢t re fartes bouger Jucun muscle du bras
concemé pendan & prise de tension. Utise un coussin comme suppart o nécessaire

ATTENTION

Poar qoe les mesures do asion artivielle selent comparables, los conditions deivent teujeent
4re los mimes ¢'ont-d-6ire dans o milion colime of ditondy. Assarez-vous yoe veus presez les
mesured dons los mimes conditions slin  sbinair m relevd pricis do votrs teazion artirielle.

o SiTarmine du bras 58 sve notablenent phs bas ou ple haw que e crev, vous obliendrez une valew
exonée de ba tension. Foute différence de 15 am en hautaur a pour consiquence une errewr de mesure de
10mem Hg.

o Un brassard dche fausse les valeurs de mesure

o Encas de mesures répétbes. le sang 5"accumuie dans ie bras. ce Qu ne peut donner que des rtsuftals
erfonés. Les prises de tension Consécutves dorent étre renouvestes aprix 2y moms 19 secondes de
PALSE O 2rES V0N Bleve vOUre Dras pour PEmettre au $ang accumié de refluer

31C Mive oa ploce do brassand

3l Passaq Textrémité du brassard au travers de la boutie métatique
powr formes un carce (a fermeture auto-agrippante est
antpnant toumée vers [exténies (Ne tenez pas comple de
cefte éape 5 le brassard a déya et adapte).

b Enblez ke brassard su: e haut du bras gauche dg manebre & ce
Que e fube 5o pomtd dans Ly drrection de ['avant-bras

¢} Placez fe brassard sus e tras mme e montre | dustranon
Assurez-vous que ie bord midnewr du brassard se situe
pproNM3tVEmEnt & U pouce au-dessus du coude et que i
Tube se situe prés de (3 face inteme du bras.

ARTERY
Importanti La petits Biche blasche (meryeoer do Fartics) t MARK ,B._,‘
sur ke brassard dot Bre placte exactement au-dessis de LAb =)
Fartive qu court usqu' (3 tace nteme du bras “ I7




d] Resserraz I'extrémite hbre du brassard en fixant la
bande auto-agnppante

] Le brassard doit 8tre a;usté wur le haut de voure bras de manitre
2 ce que vous puissies passer 7 dargts entre ie brassard et le
haut de votre bras Le vetement na doit pas compeimes 'e ras
Toute pidce d'habillemant comprsmant le bras doit 8tre entevee
Les brassards mal ajustés sont une source d'erreur dans les
relevés  Mesurer la circonférence de votre bras st vous n'dtes
pas certain que le brassard s'adapte A volre ras

1] Pasez votre bras sur une table (paume vess (e haut) afia que le
brassard soit & la méme hautewr que le cosur  Assurer-vous que
le nube n'est pas entartillé

g} Restez en position assise. détendu pendant au moins Cing misutes avant 13
prise de 13 mesure

Commentsire :
S'd n'est pas possible de piacer le brassard & votre tras gauche. vous pouve: auss: (e places A drote
Capendant, toutes les mesures dewviont &ure fates toanouts suf le méme as

Pour que les mesures de la tenson artérielle soient compatables, les condinons daivent toujouts 8ire les
mémes (Prenez ‘e temps de vous relaxer gvant de prendre une mesura)

32 Fonction détection darythmie (PAD)

Ce symbote ~h~ ndique certaines wrégulantés détectées de votre pouls pendant 1a prise de mesure  Dans ce
cas. le 1ésultat peut déwer de votre tension anténelle basale normale - répéte: la mesure Dans la plupart des
cas. il n'y a pas de raison de s'inquiéter Cependant, si le symbole PAD apparait su: une base régulitre (c'est-a-
dire plusieurs tms pendant la semaine ‘ors de la prise de mesure quotidienne) nous vous suggésons de consulter
votre medecin Montres & volre médecin ['explication suvante

Inf ions pour le médecin de ['spparition fréq de symboie de ['arythmie.

Ce tensiometre st un appareil gui survaille 12 tension andrielle selon la méthoda osciliométnque qui ausst
analyse a fréquence du pouls pendant la mesure  Cet instrument est validé cliniquement

St des regularités concemant te pouls apparaissent pendant ia prsa de mesure. 8 symbole d'un battement
10

cargiaque regulier sera affiché aprés la mesure S le symbole appasalt fréquemment [c'est-a-tire plusieurs
fens par semaine darsque la prise de meswe se tail quotidiennement] ou 5 lé symbole apparait plus souvent
Qu Aulrement, nous recommandans au patient de recevail un avis médi

Cet instrument ne remplace pas un examen cardiague. Mass sert A détecter les irrégulantes du pouls 3 un stade
witial

3.3 Revoir une mesare déja snregistrée

Cet appares! a La capacite de toujours stocker le dernier résultat A la fin d'une mesuie  Pows rappeler 13 mesure,
appuye: sur le bouton MARCHE/ARRET et 1enez-fe enfonce (!'appareil goit étre au piéalatle formeél Tous les
éaléments mesurés sont maintenant athchés  Reldcher te bouton 'orsque vous voyer 13 mesure stockée et la
latre << M >>

14 interruption d'une mesws ’
St est nécessarre d'intesrompre une prise de mesuse pour n'imparte quelle raiscn (par ex N

si le patient sa Uouve mal) 1| est possible d'appuyes 4 tout moment syt e bouton “Start/ '\ O J

OnyOH™ Lappares! redut automanquement la pression dans le brassand )

15 Utilisation d'wa adaptateur c.a. T
1 est possible d'utiiser cet appareii en utilisant I'adaptateur ¢ a nclus S
(capaciré §Y CC/B00 mA aver pnse DIN) N utilises que [adaptateur inclus

1 Assurer-vous que Vadaptateur ¢ 3 et le cable sont en bonne condition A

L&
2 Brancher la fiche de I'adaptateur dans la prise ¢ @ du tensioméize 77%
3 Branche; I'adaptateur dans une prise de courant 58
Aucun courant n'est pns sw les pies 1ant que |'adaptateur ¢ 3 est connecté f’o

al'appareil Note aucun courant n'est pris sut les piles tant que |'adaptateur
¢ a estconnecté au monitewr S'il y @ coupure de caurant pendant ta mesure
[par ex lorsque I'adaptateur ¢ 3 est débrarché par mégarde de 12 piisa, e tensiometre dort &tre remis en
position inmiale eo enlevant 1 fche du tenstomeltre puis en la rebranchant

4 Mesaages f erreurs / Dysfonctionaements
Si yne esreur survient en cours de mesure, un long bip retentira suivi de deux ips courts et {'écran ACL
atfichera un code d'erreur comaspandant

N* Cause(s) possiblels) Solution(s)
¢ erruur
£t Le pouls n'a pu étre détecté Assurez-vous que ke brassard est porté
correctement er que votre bras soit au méme
Niveay que voire cur
E? Des impulsiens non naturelies perturbent le | £viter tout movvement :nutte et cessez de
résultat de la mesure  Cause possidle le parley

ras a bougé pendant la mesure

Ere 3 Le gonflement dy beassard prend top Assyrez-vous que le brassard est parté
de temps. le brassard n'est pas place correctement
correctement

vie



APPENDICE M

Tableau 17

Scores obtenus (%) a I'évaluation des connaissances théoriques en pré-test et
en post-test pour les deux sous-groupes du groupe contrble



Tableau 17

Scores obtenus (%) a I'évaluation des connaissances théoriques en pré-test et
en post-test pour les deux sous-groupes du groupe contrble

Groupe contréle sans

feuillet (n=11)

Groupe contrdle avec

feuillet (n=13)

Mt ET. (%) Mt ET. (%)
Pré-test Post-test Pré-test Post-test
Score global 45t 19 92+8 45 £ 17 87 £ 13
Préparation 41 £ 30 86 £ 13 48 £ 22 92 t 12
(Q.1Q.2,Q.3,Q.7)
Posture 77 £ 34 100 57 £ 28 88 £ 22
(Q.4, Q.5)
Technique de 32134 100 31125 85t 32
Sections mesure
(Q.6, Q.8)
Horaire 231 34 91120 35132 85+t 32
(Q.9, Q.10)
Enregistrement 55t 27 91t 20 50 £ 20 8125

(Q.11, Q.12)




APPENDICE N

Tableau 18

Résultats des tests de U de Mann Withney sur les différences des scores
globaux et des sections du questionnaire entre les deux sous-groupes du
groupe contrble en pré-test et en post-test



Tableau 18

Résultats des tests de U de Mann Withney sur les différences des scores
globaux et des sections du questionnaire entre les deux sous-groupes du
groupe contréle en pré-test et en post-test

pré-test post-test
U p U p
Score global -0,21 0,865 -1,06 0,331
Préparation -0,64 0,569 -1,15 0,331
(Q.1Q.2,Q.3,Q.7)
Posture -1,68 0,134 -1,67 0,361
(Q.4, Q5)
Sect Technique de mesure -0,07 0,955 -1,66 0,361
ections (06, Q8)
Horaire -1,03 0,361 -0,37 0,820
(Q.9, Q.10)
Enregistrement -0,49 0,733 -1,07 0,424
(Q.11,Q.12)
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Tableau 19

Résultats des tests de U de Mann Withney sur les differences des scores
globaux et des sections du questionnaire entre le pre-test et le post-test des
deux groupes



Tableau 19

Résultats des tests de U de Mann Withney sur les différences des scores
globaux et des sections du questionnaire entre le pré-test et le post-test des
deux groupes

pre-test post-test
Sections
U U p

Préparation

(Q.1Q2,Q3,Q7) 1,32 0,187  -242* 0,016

Posture
(Q.4,Q.5) -1,05 0,293 -0,99 0,322
Technique de mesure
(Q.6, Q.8) -1,50 0,133  -1,01 0,312
Horaire

(Q.9, Q.10) -1,64 0,101  -2,29* 0,022

Enregistrement

(Q.11,Q.12) -0,91 0,365 -1,34 0,182

*p <0,05
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Tableau 20

Reésultats des tests des rangs signés de Wilcoxon sur les différences des scores
des sections du questionnaire entre le pré-test et le post-test des deux groupes



Tableau 20

Reésultats des tests des rangs signés de Wilcoxon sur les différences des scores
des sections du questionnaire entre le pré-test et le post-test des deux groupes

Groupe Groupe contrdle
Sections expérimental (n=23) (n=24)
T p T p
Préparation -3,98**** 0,000 -3,97*** 0,000
(Q.1Q2,Q.3,Q.7)
Posture -2,89** 0,004 -3,36"** 0,001
(Q.4 Q.5)
Technique de mesure -4,26™** 0,000 -4,04** 0,000
(Q.6 Q.8)
Horaire -4,35**** 0,000 -3,94*** 0,000
(Q.9, Q.10)
Enregistrement - 2 EQRRRR
Q.11, Q.12) -3,95 0,000 3,58 0,000

**p <0,01 *** p=0,001, ™**p < 0,0001
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Tableau 21

Scores obtenus (%) a I'évaluation des connaissances pratiques en post-test
pour les deux sous-groupes du groupe contréle



Tableau 21

Scores obtenus (%) a I'évaluation des connaissances pratiques en post-test
pour les deux sous-groupes du groupe controle

Groupe contrdle

sans feuillet dans le  avec feuillet dans le

boitier (n=11) boitier (n=13)
Mt ET. (%) Mt ET. (%)
Post-test Post-test
Score global 53t 16 53 t 27
Préparation 99 1 20 62 t 36
(01,0.2)
Sections Posture 54 + 22 44 + 32
(0.5, 0.6, 08)
Technique de mesure
(0.3, 0.4, O7) 48 £ 23 56 t 34
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Tableau 22

Résultats des tests de U de Mann Withney sur les difféerences des scores
globaux et des sections de la grille d'observations entre les deux sous-groupes
du groupe contrdle en post-test



Tableau 22

Résultats des tests de U de Mann Withney sur les différences des scores
globaux et des sections de la grille d’'observations entre les deux sous-groupes
du groupe contrdle en post-test

Post-test
u p
Score global -0,15 0,910
Préparation -0,37 0,776
(0.1,0.2)
_ Posture -1,02 0,361
Sections (05 06 08)
Technique de mesure -0,71 0,531
(0.3, 04, O7)
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Tableau 23

Résultats du test de U de Mann Withney sur les différences des scores des
sections de la grille d'observations entre les deux groupes en post-test



Tableau 23

Résuiltats du test de U de Mann Withney sur les difféerences des scores des
sections de la grille d'observations entre les deux groupes en post-test

Post-test
Sections
U p
Preparation -0,81 0417
(0.1, 0.2)
Posture "
(0.5, 0.6, 08) -2,83 0,005
Technique de mesure 3,49+ 0.000

(0.3, 0.4, 07)

**p< 0101' ****p < 0’0001



APPENDICE T

Tableau 24

Résultats du test de McNemar réalisés sur la distribution des niveaux d'accord
des concepts comportementaux appariés en pré-test et en post-test des
groupes



Tableau 24

Résultats du test de McNemar réalisés sur la distribution des niveaux d’accord
des concepts comportementaux appariés en pré-test et en post-test des

groupes
Groupe expérimental Groupe contrle
(n=23) (n=24)
P P
Attitude 0,002** 0,031
Norme sociale 1,000 1,000
Perception de contrble 0,500 1,000

*p <0,05,** p<0,01
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Tableau 25

Résultats des scores (%) a I'évaluation des connaissances théoriques et
pratiques en fonction du niveau d'accord des concepts comportementaux des
deux groupes en post-test



Tableau 25

Résultats des scores (%) a I'évaluation des connaissances théoriques et pratiques en fonction du niveau
d’accord des concepts comportementaux des deux groupes en post-test

Attitude Norme sociale Perception de contréle
Mt ET (%) Mz ET (%) Mz ET (%)
Groupe n Théoriques Pratiques n  Théoriques  Pratiques n Théoriques Pratiques
Expérimental Désaccord 0 _ 13 979 76+ 16 2 100 88
(n=23)
Accord 23 977 74 + 14 10 983 73 111 21 97+ 8 731 14
Contréle Désaccord 0 - _ 11 88 + 13 53+ 20 4 96 4 48 + 4
(n=24)
Accord 24 90 £ 12 55 + 24 13 91+8 54 + 24 20 88t 12 53 + 24

p=ns
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Tableau 26

Résultats du test du rho de Spearman réalisé sur les concepts
comportementaux en fonction des scores globaux obtenus a I'évaluation des
connaissances théoriques et pratiques en post-test pour les deux groupes



Tableau 26

Résultats du test du rho de Spearman réalisé sur les concepts comportementaux en fonction des scores globaux
obtenus a I'évaluation des connaissances théoriques et pratiques en post-test pour les deux groupes

Attitude Norme sociale Perception de contrdle
Connaissances
I's p I's p I's p
Groupe expérimental Théoriques _ _ -0,15 0,25 -0,16 0,23
(n=23) Pratiques _ - -0,16 0,24 -0,31 0,07
Groupe contrble Théoriques _ - 0,06 0,79 -0,17 0,43
(n=24) Pratiques - - 0,04 0,84 -0,02 0,94

p=ns



