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FICHE PROGRAMME 

Titre du programme Maladie coronaire : diagnostic et suivi 

Catégorie 
professionnelle 

 Gériatrie / gérontologie 
 Médecine générale  

Orientations 

 Médecin spécialisé en gériatrie 
• Optimisation des thérapeutiques médicamenteuses chez le sujet âgé. 
 Médecin spécialisé en médecine générale 
• Patients à risque cardiovasculaire et métabolique, pathologies cardiovasculaires à 

tous les stades : évaluation des facteurs de risque et facteurs pronostiques. 

Méthodes 

 Pédagogique ou cognitive : 
• Formation présentielle (congrès scientifique, séminaire, colloque, journée, atelier, 

formation interactive, formation universitaire...). 
 Analyse des pratiques : 
• Groupe d’analyse de pratiques, staff des équipes médico-soignantes ou médico-

techniques, pratiques réflexives sur situations réelles. 

Mode d'exercice du 
participant 

 Libéraux 
 Salariés en centres de santé conventionnés 
 Salariés des établissements de santé et/ou des établissements médico-sociaux 
 Autres salariés (y compris hospitaliers) 

Durée  1 Journée, soit 7 heures présentielles  
 

Objectifs 

Objectifs généraux : 
 

 Une amélioration de la qualité de vie de la personne et du pronostic de la 
maladie. 

 Un recours optimisé aux explorations paracliniques diagnostiques et 
pronostiques. 

 Une prise en charge thérapeutique coordonnée et personnalisée (adaptée à la 
sévérité des symptômes, au risque d’événements cliniques et aux préférences 
du patient). 

 Un suivi de qualité permettant au patient de maintenir ses acquis et son 
adhésion au traitement sur le long cours. 
 

Objectifs pédagogiques : 
 

 Évoquer le diagnostic de maladie coronarienne sur le plan clinique. 
 Confirmer le diagnostic de maladie coronarienne. 
 Évaluer le risque d’événements futurs. 
 Déterminer le recours optimisé aux explorations paracliniques diagnostiques et 

pronostiques. 
 Définir la prise en charge thérapeutique coordonnée et personnalisée. 

 
Pré requis  Néant 

Résumé 

L’insuffisance coronarienne (ancienne dénomination) ou cardiopathie ischémique 
représente plusieurs situations cliniques distinctes : de l’angor stable ou maladie 
coronarienne stable (MCS) au syndrome coronaire aigu (SCA) et, à l’infarctus du myocarde 
(IDM). La souffrance myocardique peut aussi provoquer des troubles graves du rythme 
cardiaque et être responsable de mort subite coronaire.  
C’est la troisième ALD la plus fréquente, une prévalence qui augmente avec l’âge et 
représente donc un problème de santé publique   
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Les registres ont observé une diminution de l’incidence des événements coronaires aigus 
entre les périodes 2000-2003 et 2004-2007.  
Le pronostic de la maladie coronarienne stable s’améliore. Ce constat confirme l'intérêt de 
la mise en œuvre des recommandations de bonne pratique  
Les enjeux du parcours de soins d’un patient atteint de maladie coronarienne stable sont : 
• une amélioration de la qualité de vie de la personne et du pronostic de la maladie ; 
• un recours optimisé aux explorations paracliniques diagnostiques et pronostiques ; 
• une prise en charge thérapeutique coordonnée et personnalisée (adaptée à la sévérité des 
symptômes, au risque d’événements cliniques et aux préférences du patient) ; 
• un suivi de qualité permettant au patient de maintenir ses acquis et son adhésion au 
traitement sur le long cours. 

Concepteur du 
programme  Dr Jacques GRICHY 

Nombre de 
participant maxi par 

session : 
 47 

 


