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À l’île Maurice, la prévalence du diabète approche les 30%, et les prédiabétiques représentent près de

20% de la population. Dans ce contexte, une prise en charge strictement médicale adaptée reste

insuffisante pour éviter des complications cardiovasculaire (ou cérébrovasculaire) si elle ne

s’accompagne de changements positifs dans les habitudes et pratiques de vie quotidienne,

notamment sur la nutrition et l’activité physique.

Dans ce projet, notre hypothèse est qu’une éducation thérapeutique habituelle par des ateliers

thématiques de courte durée est optimisée en prévention primaire lorsque le patient est formé à suivre

ses indicateurs biologiques clés sur une application smartphone didactique (tension artérielle,

glycémie, rythme cardiaque, bilan quotidien de l’activité physique, etc.). Nous évaluerons le coût

efficacité de 3 stratégies thérapeutiques complémentaires dans un design d’étude quasi-

expérimentales. Une étude quasi-expérimentale mené en « Step Wedge » où tous les patients inclus

(n=140) bénéficieront de la stratégie la plus complète.

En l'absence de e-santé à Maurice, ce projet s'avérera innovant avec ses dimensions technologiques,

éducatives et de santé publique. L'éducation thérapeutique sera intégrée dans le cadre proposé pour

s'assurer que les sujets sont bien éduqués et informés pour prendre en main le suivi de leur tension

artérielle. Les patients hypertendus seront informés et dotés des équipements et ils pourront ainsi

prendre les décisions concernant leur santé en tenant compte de leur propre contexte social et

environnemental, et non seulement recevoir des actes de santé prescrits par les professionnels de

santé.

Mot Clés : Hypertension - Diabète – Objets Connectés - Éducation thérapeutique – Maurice  

Résumé

Objectifs du Projet

Méthodologie 

Une bonne connaissance de la maladie, de bonnes pratiques alimentaires et l’activité

physique du patient peuvent aider à prévenir le risque d’événements vasculaires.

Références
Au moins 70 sujets (50% de cet échantillon) :

• Seraient e en mesure de réduire leur tension artérielle moyenne de 10 mg Hg. Ils seront donc dans 

un état plus confortable en termes de niveau de risque, qui va de élevé à moyen ou de moyen à 

faible selon les niveaux de risque proposés par l’OMS pour les patients hypertendus. 

• Arriveraient à éliminer des facteurs de risque tels que la perte de poids, l’arrêt du tabac et le 

contrôle de glycémie.

Collaborateurs

Les 140 patients qui seront inclus dans le projet font partie de la file patientèle de ces deux institutions 

spécialisées sur la prise en charge du diabète et de l’hypertension:

Le Centre de Diabète Vasculaire et de Santé de Souillac 

Un centre spécialisé dans la lutte contre le diabète dans le système de soins publique. 

ONG Diabetes Safeguard

Une organisation à but non lucratif qui a pour mission d'éduquer, de sensibiliser et d'améliorer la vie 

des personnes atteintes de diabète. 
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Objectif Principal

Objectifs Spécifiques

Améliorer les connaissances des patients sur leurs maladies et leurs complications.

Évaluer le rapport coût-efficacité des séances d'éducation thérapeutique

(complications de la maladie, aspects nutritionnels et activités physiques).

Evaluer le rapport coût-efficacité de l'auto-surveillance de la tension artérielle et de la

glycémie.

Évaluer le rapport coût-efficacité de l'automesure de l'activité physique.
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Évaluer l'efficacité d'une intervention multi-composante évolutive, conçue spécifiquement pour la

gestion de l'hypertension et/ou du diabète dans le contexte mauricien.

Hypothèse

• Une étude quasi-expérimentale (comparaison de 4 groupes (n=35) exposés à des stratégies

différentes) menée en « StepWedge » (tous les patients inclus (n=140) bénéficient de la

stratégie la plus complète).

• Population Cible: Les patients hypertendus et/ou diabétiques sous traitement clinique pour le

diabète et/ou l’hypertension et qui ne souffrent d’aucune comorbidité.

• Les participants dans cette étude seront classés selon 4 conditions auxquelles ils seront

exposés pendant au moins 3 mois et un maximum de 12 mois

Description de la méthodologie 

MOIS

Groupe 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

MEDI

METE

MTES

MTSS

Légendes

A Médication 

B A + ETP
(Éducation 

Thérapeutique

)

C B + 

Smartwatch

D C + 

glucomètre 

et/ou un 

tensiomètre 

(connectés) 

• Le groupe MEDI connaîtra les 4 conditions précisées dans la légende pour une durée de

3 mois chacune.

• Le groupe METE restera en condition B pendant trois mois, puis en condition C pendant

trois mois et finalement en condition D pendant six mois.

• Le groupe MTES sera dans la condition C pendant trois mois, puis dans la condition D

pendant neuf mois.

• Le groupe MTSS sera en condition D pendant les 12 mois d’expérimentation.
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