DPC EL : PRISE EN CHARGE DU TROUBLE ANXIEUX GENERALISE
AUDIT DE PRATIQUE : GRILLE DE RECUEIL DE DONNEES AVANT LA PHASE COGNITIVE

NOM : PRENOM :

DATE :

Cocher la case adéquate selon que l'indicateur est retrouvé ou pas dans le dossier-patient (PNC = Patient Non Concerné par cet indicateur)

Patient 1 Patient 2 Patient 3 Patient 4 Patient 5
ENONCE DES INDICATEURS .. | Non .. | Non ., | Non .. | Non .. | Non
Fait fait PNC | Fait fait PNC | Fait fait PNC | Fait fait PNC | Fait fait PNC

L’évaluation initiale de I'anxiété a été réalisée avec des
critéres diagnostics précis

Des troubles psychiatriques associés ont été recherchés

Une psychothérapie d’accompagnement a été proposée

Un traitement spécifique de I’anxiété a été prescrit

En cas de consommation réguliére d’anxiolytique, un
traitement non médicamenteux pour sevrage a été proposé
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