Profil des répondants
%, d’hommes, entre 25 et 65 ans

L'échantillon est composé d’'une majorité d’hommes : 75% I IoUs ate l
des répondants sont des hommes

56% des répondants vivent avec leur conjoint o

En ce qui concerne l'age des personnes, 36% des
personnes interrogées ont entre 26 et 49 ans et 38%

entre 50 et 65 ans. e
75%

M Femme M Homme

. 2%

H Avec votre conjoint / partenaire

Moins de 16 Entre 16 et Entre 26 et Entre 50 et Plus de 65 Avec votre famille
ans 25 ans 49 ans 65 ans ans  Seul(e)
i T
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L’amputation et son origine
Principalement amputés trans-fémoral, d’origine traumatique

La majorité des personnes interrogées sont
amputées des membres inférieurs (84%), plus
précisément trans-fémoral (44%)

33% d’entre eux ont subi une amputation trans-
tibiale

En ce qui concerne l'origine de I'amputation, 67%
des répondants ont subi une amputation liée a un

traumatisme (67%). Pour 12% dentre eux,
I'amputation est d’origine vasculaire.

vyedu U6 c JULd J

A 1 17%
2%
1%
e 33%
Bl 3%
R 44
® Trans-fémorale B Transmétatarsienne
H Trans-tibiale i Double
i Moyen et arriére pied NC

84%
D'un ,
membre D'un Nc
inférieur ~Membre
supérieur
\J L - LU1C Cl Cl (J

Traumatique

Vasculaire

nc

Infection

Maladie

Osteosarcome

Congeénital
Meningocoque purpura..

AVP

Synovialosarcorme
Meningocoque purpura..

Opération

Diabétique
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La douleur : fréquence, intensité et durée
Une douleur intense, ressentie par la plupart des personnes

B La douleur liée au membre fantdme est ressentie par
la majorité des personnes interrogées (seulement
11% ne ressentent jamais cette douleur). 27% des
personnes la ressentent souvent (20%) ou trés
souvent (7%)

B Environ la moitié la ressente parfois (47%)

B Cette douleur est vive : en effet 22% d’entre eux
qualifient la douleur de tres forte et 37% de forte

B La durée est assez aléatoire selon les personnes, R

47%

11% 15%

. X X
- Yt o P
mais pour plus d’'un tiers (35%) elle ne dure que Ng & ¢ P S
quelques minutes <@

(<)

16% 1 162

1 0,

o

Quelques Moins Plus La NSP

NSP Tres Légere Forte  Trés forte minutes d'une d'une majorité

Légére heure  heure dutemps

P T
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La douleur : fréquence, intensité et durée
Une douleur intense, ressentie par la plupart des personnes

———————

mTrés légére mlLégere MForte mTrés forte NSP

7%

Jamais Rarement Parfois Souvent Trés souvent

mTrés légére mLégére MForte mTrés forte © NSP

Double Moyen et arriére pied Trans-fémorale Transmétatarsienne Trans-tibiale
(2 réponses) (2 réponses) (41 réponses) 3 réponses) 31 réponses)
17 M. Allemand - étude de faisabilité économique et commerciale [ EE e

o



La douleur : fréquence, intensité et durée
Une douleur intense, ressentie par la plupart des personnes

—————

® Jamais M Parfois ®mRarement ®Souvent = Tres souvent

Double Mo§en et arrlere pied '2’ ns:-fémorale, Tragsmetatarsm ne T{ans -tibiale
(2 réponses) réponses) (41 reponses) nses reponses)

®m Quelques minutes ®Moins d'une heure ®Plus d'une heure ®La majorité du temps NSP

Double Moyen et arriére pied Trans-fémorale Transmétatarsienne Trang-tibiale
(2 réponses) 5 (2 réponses) (41 reponses) 3 reponses) 31 reponses
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La douleur : type de douleur, origine de la douleur
et solutions adoptées

La douleur ressentie par les personnes interrogées est principalement caractérisée par des
décharges (62% des répondants ressentent cette sensation), des fourmillements (40%), voire
des picotements, des crampes ou des constrictions.

L'origine de la douleur est trés hétérogene selon les personnes : 19% affirment que le froid
favorise I'apparition de la douleur, 16% I'humidité et 15% le changement de température. Les

autres raisons sont la fatigue, la chaleur, le stress ou au repos. Les efforts sont également
geénérateurs de douleur.

Enfin, lors de I'apparition de la douleur, les solutions sont assez « classiques » : 29% des
personnes ne font rien, 36% prennent un médicament et 22% retirent leur prothése.

Décharges | Repos ||
. 9 P ] Tapotement

Fourmillements N'importe quel temps

Picotements Pas concerné

Stress ||
Crampes T
P Chaleur Masser
Constrictions )
Névralgiques | Ne sais pas Passer (ou tremper)..
Brulures Fatigue i Retirer votre prothése
Thermosensibles Changement de température

i s Rien
Froid Humidité

Froid

i . Prendre un médicament
Démangeaisons

(1) Réponses multiples
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Focus sur la médicamentation
Une budget de moins de 50€ pour prés de la moitié des répondants

Parmi les personnes qui prennent un
medicament pour soulager leur douleur liée au
membre  fantbme, 45% prennent du
paracétamol ou équivalent et 43% un
medicament sur prescription.

Le budget moyen est inférieur a 50€ pour 47%
des personnes interrogées

e ————

T "\\
De type Médicament NSP
paracétamol ou sur prescription
équivalent, i <50€
hors

prescription 100€ a 200€

médicale

50€ a 100€
B NSP
(1) Réponses multiples j—
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L’appréciation du concept Caloprothesee (1)
%4 des personnes jugent la solution intéressante, voire trés intéressante

B A la question « Pensez
VOous gu’une solution
permettant de chauffer la

Tres partie terminale et
Interessante cicatricielle du moignon et
10 de réguler la température
] soit... » 46,2% des
76,4% — personnes ont répondu
intéressante et 19,4% tres
intéressante.

Intéressante = ® Ces chiffres ne tiennent pas
compte des personnes qui

46,2% ne se sont pas prononcées
(Cest-a-dire  24%  des
répondants)

B L'appréciation du concept
— est donc positive

Peu o _
. intéressante [ Cet.te, appreciation d?lt étre
23 6 Yo ] croisée  avec  d’autres
| Pas criteres tels que lintention
__| intéressante d’achat
(1) Cette analyse ne tient pas compte des « NSP », qui représentent 24 % des réponses T
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