Le bon choix des le déepart

Le succeés du traitement commence par le choix du bon masque.

L’adhésion au traitement est influencée par ce qui se passe au démarrage,
mais aussi par I’accompagnement apporté au patient au fil du temps.

Les patients peuvent se sentir anxieux ou dépassés al’idée
de commencer leur traitement.

Un masque mal adapté, uninconfort ou des problemes desle
départ peuvent conduire a une utilisation réduite du masque
etal’abandon du traitement.!

Prendre les besoins du patient en
considération

Sélectionnerle masque le mieux adapté O
pour chaque patient enl'impliquant dans

ce choix aide a maintenir sa motivation +

et permet d’instaurer une expérience

positive des le début.

Personnaliser la sélection du
masoue...

Le choix initial du masque joue unrole central.

Unmasque parfaitement adapté et confortable dées le départ permet de limiter les
changements parla suite.
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accom pagnement adapte.
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3 Il est essentiel de soutenir le patient dés le départ.
Utiliser les technologies numériques Surveillerles progres a distance,
permet de maintenir la motivation du repérerles problémes aun stade
patient tout aulong du traitement. précoce et ajusterle masque peuvent

favoriser|'observance along terme.
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numérique du patient? apres |’ajustement du masque?

Maintenir I’observance along terme

Le renouvellement régulier du masque est essentiel.
Le renouvellement du masque chezles patients sous PPC de longue date

est associé a de meilleurs résultats:
~30 % ~54 %

de patients deréductiondes
supplémentaires avec une abandons de
utilisation de I’appareil traitement*
24h/nuit*

Un bon départ est essentiel.

Vous jouez unrole primordial dans la sélection du masque adapté a chaque
patient, afin de favoriser son confort, sa confiance dans le traitement et son
adhésion along terme.
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Ce contenu est destiné exclusivement aux professionnels de santé.
Ce contenu fournit seulement des informations générales et ne constitue pas un avis médical.
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