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POURQUOI TRAVAILLER ENSEMBLE ?

Les maladies chroniques,comme le diabéte et les maladies cardiovasculaires,
touchent 8 Européens agés de plus de 65 ans sur 10. Dans LUUE, entre 70
et 80 % des budgets des soins de santé sont consacrés au traitement des
maladies chroniques. Les Etats membres regorgent de connaissances sur les
moyens efficaces et effectifs de prévenir et de gérer les problemes de santé
chroniques.

Cette action commune (2014-2017) de lutte contre les maladies chroniques
et promouvant un vieillissement en bonne santé tout au long de la vie (JA-
CHRODIS) vise a réunir les meilleures connaissances disponibles et a les
rendre accessibles dans toute l'Europe.

QUE VOULONS-NOUS REALISER?

Notre objectif général est de promouvoir et faciliter les échanges et
transferts de bonnes pratiques au sujet des maladies chroniques entre
les pays et régions d’Europe. Ces bonnes pratiques traitent des problémes
de santé chroniques, avec une importance particuliere accordée a la
promotion de la santé et a la prévention primaire des maladies chroniques,
de la multimorbidité et du diabéte de type 2.

WP4 - PLATEFORME D’ECHANGE

DES CONNAISSANCES

CHEF DE FILE:IACS

Ce module de travail a pour but de mettre en place une plateforme déchange des connaissances

L'action commune CHRODIS débouchera sur des recommandations basees
sur les études les plus probantes consacrées aux moyens de prevenir, de
gérer et de traiter efficacement les maladies chroniques tout au lc
de la vie. Ces informations seront mises a la disposition des di
politiques, des professionnels de la santé et des directeurs d*

grand public et des autres parties intéressees.

JA-CHRODIS entend contribuer de maniére significative a

la charge que représentent les maladies chroniques et}

modes de vie sains et le vieillissement actif en Europe

en étroite collaboration avec le partenariat europee

pilote pour un vieillissement actif et en bonne sante, ai

initiatives actives dans ce domaine. Principale réalisationd

la plateforme déchange des connaissances (PEC) constitue

durable pour les personnes cherchant a connaitre et diffuser les

moyens d‘atteindre ces objectifs. Le conseil dadministration de JA
CHRODIS, composé de représentants mandatés des ministeres de (a sante
des Etats membres, sefforcera de maintenir les maladies chroniques
parmi les priorités politiques, et ce, méme a Lissue des trois annees de
cofinancement de 'Union européenne.

WP5 - PRO-
MOTION DE
LA SANTE

CHEF DE FILE: BZGA, CO-CHEF DE FILE: EUROHEALTHNET

permettant aux dirigeants politiques, au personnel médical, aux patients et aux chercheurs de

connaitre et de partager les meilleures connaissances sur le vieillissement en bonne santé et

la prise en charge des maladies chroniques. Cette plateforme comprendra:

¢ Un centre d'échange des meilleures pratiques et politiques de prévention des maladies

chroniques en Europe;

« Un outil en ligne permettant aux utilisateurs d'évaluer les pratiques, les interventions et les politiques;

« Un service d'assistance en ligne disposant de consultants experts qui conseilleront les
utilisateurs sur la conception, la mise en ceuvre et lévaluation des pratiques en matiere de

maladies chroniques.

Ce module de travail appuiera également d’autres modules de travail thématiques définissant

Le module de travail 5 a pour but de trouver des politiques
hautement prometteuses, rentables et innovantes, ainsi
que des interventions de promotion de la santé visant
a éviter lapparition de maladies cardiovasculaires et
du diabete de type 2. Les travaux tiennent compte des
modes de vie et des comportements en matiére de santé
ainsi que des facteurs socioéconomiques influant sur la
santé, dans le but de valider et de diffuser ces politiques
et interventions. Laccent sera particuliérement mis sur la
réponse aux besoins des personnes agées et des groupes
socialement défavorisés.

des criteres dévaluation des bonnes pratiques a laide dune méthode Delphi modifiée

impliquant des experts clés dans chaque domaine spécifique.

WP6 - MULTIMORBI-
DITE

CHEF DE FILE: AIFA, CO-CHEF DE FILE:
VULSK

Lobjectif du module de travail 6 est
dexaminer loffre de programmes de
soins globaux axés sur le patient. Le module
déterminera les besoins particuliers des systémes de soins
de santé des pays participants et donnera des conseils
sur les modéles de soins les mieux adaptés aux patients
multimorbides, en tenant compte des résultats, de la
rentabilité, de l'applicabilité et de la transposabilité de ces
modeéles.

WP7 - DIABETE

CHEF DE FILE: ISS, CO-CHEF DE FILE: N1JZ

Le module de travail 7 a pour finalité
principale d'améliorer la coordination et
la coopération entre les pays en matiere de
lutte contre le diabéte, notamment léchange
de bonnes pratiques dans UUE, et de créer les

conditions propices a des approches innovantes afin
de réduire la charge que représentent les maladies chroniques.

Le module est axé sur lidentification des personnes exposées a un
risque élevé, le dépistage précoce et le traitement global tenant
compte des différents facteurs entrant en jeu. Une importance
particuliére est accordée au soutien de L'élaboration et de la mise
en ceuvre de plans nationaux de lutte contre le diabéte.
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