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Place de l’IDE stomathérapeute dans le parcours
de soins du patient âgé atteint d’un cancer
digestif
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UNE STOMIE, C’EST QUOI ?
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Le mot stomie vient du grec « stoma » qui signifie « bouche »

Une stomie est l’abouchement d’un organe creux à la peau

La stomie peut être définitive ou temporaire selon l’indication

Stomie = perte de la continence



Qui sont les stomathérapeutes?

Ce sont des infirmières qui ont suivi une formation spécifique pour obtenir un 

Certificat clinique en stomathérapie 

3 axes de compétences : stomies, troubles de la continence et plaies et cicatrisation

ROLE DE L’IDE STOMATHERAPEUTE
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LES RECOMMANDATIONS EN FRANCE

• L’ Association française des Entérostomathérapeutes (AFET) a édité en 2003 un 
guide des bonnes pratiques en stomathérapie

• Le groupe de travail a ainsi édité des recommandations en stomathérapie dont :

• − la personne future stomisée bénéficie d’une évaluation de son état de santé et 
de ses besoins 

• − la personne future stomisée bénéficie d’un repérage préopératoire du site de la 
future stomie 

• − la personne stomisée bénéficie d’une relation d’aide adaptée à ses besoins 
spécifiques 

• − la personne stomisée acquiert la connaissance du soin en vue de son autonomie 
et de son retour à domicile. 

• En cas d’impossibilité, une personne de son entourage acquiert cette connaissance 
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LES RECOMMANDATIONS EN FRANCE

• la HAS a émis des préconisations :

• Les patients qui attendent une chirurgie pour stomie et leur famille doivent 
avoir accès ou être référés à des infirmiers (ères) spécialisés(es) en plaies, 
stomies et continence ou un(e) stomathérapeute ou des infirmiers(ères) 
formés(es) à la stomie. Ces infirmiers(ères) doivent être considérés(es) 
comme des membres essentiels de l’équipe interprofessionnelle de prise en 
charge du patient.

• Systématiser une  consultation de  repérage du site de la stomie et éducation 
thérapeutique dans le parcours de soins après la première consultation de 
diagnostic et d’annonce de la chirurgie.
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• Aider le patient à gérer au quotidien sa vie avec la stomie

• Accompagnement dans le choix de l’appareillage le mieux adapté

• Enseignement des gestes pour prendre soin de la stomie

• Lui permettre de retrouver le plus rapidement possible après l’intervention une vie 
personnelle, familiale, sociale 

• Apprendre à détecter les comportements à risques et le début des complications
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EDUCATION VERS L ’AUTONOMIE

• il est important 
• pour la personne stomisée

de se sentir 
conseillée et épaulée

il est important 
pour la personne stomisée

de se sentir conseillée et épaulée



LES IMPACTS DE LA STOMIE
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Image du corps 

Intimité

Sexualité

dépendance

Perte de contrôle , continence

L’idée de handicap

Relation aux autres

Autonomie….

LES IMPACTS DE LA STOMIE
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LA CONSULTATION DE STOMATHERAPIE

• En pré opératoire : 

• C’est une étape essentielle qui va permettre au patient une meilleure 
acceptation de sa stomie, c’est le premier temps de la prise en charge 
émotionnelle et l’apport d’un soutien psychosocial

• Temps de rencontre, d’échanges, centré sur le patient

• Démonstration de divers appareillages

• Explication des soins et l’intérêt d’être autonome

• Répondre aux questions sur la vie quotidienne avec la stomie

• Aides possibles, associations de patients, personne stomisée contact

• Réaliser un bilan éducatif

• ….
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• Repérage de la future stomie avec le choix du meilleur emplacement selon des 
critères bien précis avec le consentement du patient 

Ce repérage doit  tenir compte de la configuration abdominale, des habitudes de 
vie  et des handicaps éventuels

La stomie doit être visible par le patient
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LA CONSULTATION DE STOMATHERAPIE



LE REPERAGE DE LA STOMIE
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LA CONSULTATION DE STOMATHERAPIE
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Lors de l’hospitalisation : démarche éducative personnalisée  et d’accompagnement

déterminer des objectifs de soin avec la participation +/- active du patient 

Temps d’écoute  

Évaluation de l’autonomie

conseils, adaptation de l’appareillage

Apprentissage des soins 

Rencontre avec les aidants , avec le consentement du patient

Identifier les soignants clés pour la prise en charge à la sortie de l’hôpital



LE CHOIX DE L’APPAREILLAGE
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LE CHOIX DE L’APPAREILLAGE
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Il est important d’évaluer la dépendance et la capacité du patient à être 
autonome dans la gestion de la stomie.

Le choix de l’appareillage peut différer selon que ce soit le patient ou un
professionnel de santé qui assurera les soins de stomie postopératoires (poche
de recueil type « haut débit » en cas d’impossibilité de vidange nocturne).

Bouchon de vidange
plus facile à manipuler
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LA CONSULTATION DE STOMATHERAPIE

La sortie de l’hospitalisation Retour à domicile ou en institution

Avec ordonnance de passage infirmier à domicile si besoin
Avec ordonnance de matériel choisi
Le matériel peut être fourni par la pharmacie de ville ou un prestataire
spécialisé en stomathérapie (le délai minimum de livraison est de 24 à 48h )
Des échantillons de matériel sont fournis pour plusieurs jours
Courrier de liaison destiné aux IDE libérales
Coordonnées de l’ide stomathérapeute



LA CONSULTATION DE STOMATHERAPIE

• En post opératoire immédiat

• Systématiquement   10 jours après la sortie

• Pourquoi  ?

• Pour évaluer les besoins, les difficultés, adapter l’appareillage, poursuivre 
l’éducation

• Pour orienter vers d’autres professionnels de santé si besoin

• Pour faire le lien avec le chirurgien si besoin
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LA CONSULTATION DE STOMATHERAPIE
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Sur le long terme pour VIVRE avec sa stomie

à 2 mois de l’intervention chirurgicale, 6 mois et 1 fois par an et en fonction des 
besoins

Dépister les complications possibles  (éventration, prolapsus, problèmes cutanés …)
Poursuivre l’éducation 
Adaptation de l’appareillage
Conseils pour la vie quotidienne, pour s’habiller, pour être à l’aise, pour faire du 
sport, pour sortir de chez soi, pour adapter son alimentation, pour sa sexualité, 
pour voyager  ….

Orienter vers d’autres professionnels de santé selon les besoins



LE LIEN  VILLE HOPITAL

• Par téléphone

• via omni doc pour des avis 

• Correspondance par mail 

2
0



EN CONCLUSION

• Dans cette prise en charge pluri disciplinaire du patient âgé stomisé

• La place de l’ide stomathérapeute est essentielle

• Elle est une personne ressource pour le patient et ses aidants
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Merci de votre attention
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