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Abstract

Rationnel et objectif : La prévention secondaire de I’AVC implique des modifications profondes des
consommations de substances (tabac, alcool, drogues) et des comportements alimentaires. Les
recommandations nationales de I’AVC pronent I'arrét immédiat de ces consommations mais sans
préconiser de traitement(s) spécifique(s). De plus, aucune n’aborde les problémes de gestion du
stress ou difficultés émotionnelles bien qu’ils soient des freins a adopter et maintenir les
changements comportementaux requis. Si les patients sont informés du risque associé a la
poursuite de I'usage du tabac en post-AVC, plus de la moitié des patients continuent de fumer
et la majorité des rechutes de consommation de tabac surviennent dans les semaines post-AVC.
En permettant un suivi quotidien de I’évolution clinique des patients et d’informer en temps réel I'équipe
clinique au travers du déclenchement d’alertes spécifiques dépendantes du type et degré de difficulté(s)
rencontrées par les patients, I'objectif de I'étude est de montrer que le dispositif médical numérique
apTeleCare optimiserait la prévention secondaire des AVC.

Méthodes : Il s’agit d’un essai randomisé multicentrique sur I'efficacité de I'ajout en plus de la prise en
charge usuelle d’un suivi par apTeleCare pendant 12 semaines, comparativement a la prise en charge
habituelle seule, chez 388 patients inclus consécutivement avant leur sortie d’hospitalisation et suivis sur
12 mois. Le critere de jugement principal est le taux d’abstinents au tabac a 6 mois. Les objectifs
secondaires sont notamment de comparer sur 1 an I’évolution entre les deux bras des consommations de
substances et de la symptomatologie dépressive, anxieuse, neurologique et cardiovasculaire. Une analyse
économique de la rentabilité et d’'impact budgétaire sera menée.

Bénéfices attendus : L'optimisation du parcours de soins sera rendue possible par une prise en charge
personnalisée et multidisciplinaire (neurologique, psychiatrique, addictologique, diététique) précoce
déclenchée en fonction des types d’alertes envoyées en temps réel par le dispositif numérique a I'’équipe
clinique.
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