
Évaluation de l'Impact de programme d’Hospitalisations Programmées 
sur la qualité de vie de patients avec des troubles de l’usage d’alcool 

sévères. 

 

1. Titre du résumé :  

Protocole ALQUALI 

 2. Coordonnées des co-auteurs :  

M. Guillou-Landrea Service d’addictologie, Hôpital de la Cavale Blanche Brest, France 

A. Dany Université de Bretagne occidentale Brest, France 

3. Coordonnées de l’auteur principal qui sera le contact pour le Congrès de l’ALBA-
TROS :  

Haoua Tinta Struillou, CSAPA, service universitaire d’addictologie Hôpital Morvan Brest, France.   
haoua.struillou@chu-brest.fr  

4. Description précise des objectifs 

Objectif principal : Évaluer impact du programme d’hospitalisation programmée sur la qualité de vie 
à 1 an 

Objectifs secondaires : 

1. Évaluation rétrospective sur données des patients ayant bénéficié de soins programmés en 
addictologie (phase 1)  

2. Évaluation qualitative auprès des patients, soignants en addictologie et en soins premiers 
(Phase 2 qualitatif) 

3. Évaluation morbi-mortalité le long du suivi (phase 2 quantitatif) 
4. Évaluation évolution de la sévérité des troubles liés à l’usage d’alcool (Phase 2 quantitatif) 
5. Évaluation évolution des posologies de benzodiazépines et apparentés  
6. Évaluation évolution des troubles neurocognitifs (Phase 2 quantitatif) 

=>Déterminer un profil de patients pour qui ce dispositif est bénéfique (Phase 2 quantitatif) 

 5. Matériel et méthodes 

Étude rétrospective et prospective mixte, interventionnelle, évaluant l’impact d’un programme 
d’hospitalisations programmées sur la qualité de vie des patients présentant un trouble d’usage d’al-
cool sévère. 

L’efficacité sera considérée comme probante si l’amélioration de la qualité >20% (score AQoLs).  

6. Résultats et conclusions 

mailto:haoua.struillou@chu-brest.fr


Perspectives première phase exploratoire (2030) : Suivi au long cours des données de santé des pa-
tients via les données SDNS. 

7. Liens d’intérêt :  

Aucun.  

Financement : PHRIP 2024 (Programme d’hospitalisation de la Recherche Infirmière et Paramédicale) 

 

 

 

 

 

 

 


