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Figure 2: Modeéle des transitions des soins post-AVC des pratiques optimales de soins de ’AVC
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Le modéle des transitions des soins post-AVC de la Stratégie canadienne de I'AVC

indique les points de transition les plus fréquents pour les patients de I'AVC dans le continuum des soins.

Pour plus de renseignements, visitez :
pratiquesoptimalesAVC.ca.ca

Le modéle des transitions des soins post-AVC de la Stratégie canadienne de lutte contre 'AVC
indique les points de transition les plus fréquents pour les patients ayant subi un AVC dans le continuum
des soins. Les fleches sont unidirectionnelles afin de simplifier le diagramme. Par contre, dans bien des
cas, les patients peuvent aller et venir entre les étapes et les cadres de soins au cours de leur
rétablissement a court et a long termes et de leur réintégration dans la vie sociale.
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