Théme 3 : Les pratiques d’éducation thérapeutique en activite
libérale et les supports d’éducation
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Les insuffisants respiratoires chroniques

« Patients présentant une maladie respiratoire
chronique

« Hypoxémie et/ou hypercapnie
 Oxygénothérapie et/ou ventilation




REENTRAINEMENT
A L'EFFORT

EDUCATION ACTIVITES PHYSIQUES KINESITHERAPIE CO
THERAPEUTIOQUE [ ADAPTEES RESPIRATOIRE PSYCHO-SOCIAL | DIETETIQUE

La réhabilitation respiratoire est un ensemble de
soins personnalisés, dispensés au patient atteint
d’une maladie respiratoire chronique, par une équipe
transdisciplinaire. Elle a pour objectif de réduire les
symptomes, d’optimiser les conditions physiques et
psychosociales, de diminuer les couts de la santé.

Rev Mal Respir 2005;22: 7s






REENTRAINEMENT

A L'EFFORT |
ACTIVITES PHYSiQUES | KINESITHERAPIE

UE J ADAPTEES RESPIRATOIRE

La réhabilitation respiratoire a long terme

« Ses objectifs sont de pérenniser les acquis du stage
initial, d'introduire de facon durable des changements de
comportement des patients (activités physiques,
observance au traitement...), de rendre ceux-ci le plus
autonome possible et acteurs de leur santé. Sa mise en
ceuvre necessite une complémentarité d'actions des
differents intervenants formeés a ce suivi (medicaux,
paramedicaux, associations de patients et de loisirs,
reseaux..) et une coordination par le pneumologue. »

Rev Mal Respir 2005;22: 7s112-7s118
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. mise en ceuvre d’une éducation ‘m ‘
therapeuthue principalement '
individuelle, de proximité et en prise
directe avec les problemes quotidiens
des patients.... »




En pratique

Création de Eolien
Equipe : 2 IDE, 1 APA, "2 Kiné, 1 pneumo
A domicile

Patients IRC ( O2, VNI), adressés par leur
pneumologue

Séances individuelles, 1h00 a 1h30

ETP, aide a la reprise d’activités physiques adaptées,
accompagnement psycho social



REENTRAINEMENT

A L'EFFORT . . :
ACTIVITES PHYSiQUES | KINESITHERAPIE ,' | ACCOMPAGNEMENT

ADAPTEES RESPIRATOIRE DIETETIQUE

Les supports

d’éducation
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EDUCATION
THERAPEUTIOUE

Les infections respiratoires : responsables et coupables

Rhume Pharyngite
Trachéite

Pneumopathie Bronchite

Téo‘h'en ..agissez rapidement

C-ETPs
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effa tombe sur les bronches”,
parfois sans figvre

et souvent sans douleur.

Cas différentes infections,
potentislement graves
{décompensation respirataire,
hospitalisation,

doivent &tre détectes

et traitées de fagon

rapide et efficace.

T Rhume

Quels sont mes signes ?

[ Eternuemerits

[ Mez ou gorge qui gratte

O Mez qui coule ou nez bouché

[ Boudhe sache le matin au réveil
O Yeux lamnayants

O Augmentation de ['essoufflement
E Douleurs localisées

Técﬂ'ien

n situation dinique stablg,
j"evalue mes signes a :

Essoufflernent

Si la cotation de un ou plusieurs de mes signes
augmente de 2 points, je dois agir.

Que dois-je faire ?

[ Je prends mon traitement de crise
[ Jaugmente mon traitement de fond inhalé
[ Je prends du Paracétamol

[ Je me lave le nez au sérum physiclogique . .
[ Je mets un comicoide local ...............
O Je mets un fluidifiant local ...............
[ Je mets un vasoconstricteur local
[ Si persistance au bout de 48 h j'appelle

mon médecin de famille ou san remplacant
[ Je prends le traiternent prescric

-.agissez rapidement

Les infections respiratoires : responsables et coupables

Responsables et coupables

Les virus (grippe)

début brutal, fievre,
frissons, courbatures,
fatigue, mal de téte
Intérét du vaccin contre
la grippe en septembre
tous les ans

Les microbes
ou bactéries

début plus lent,

moins de signes brutaux
Intérét du vaccin contre
le pneumocoque

tous les 5 ans

T Bronchite

Quels sont mes signes ?
Augmentation de |'essoufflement
Augmentation de la toux
Apparition ou augmentation des crachats
(jaunes, verts)
Fievre

Que dois-je faire ?

Je prends mon traitement de crise
J'augmente mon traitement de fond inhalé
Je prends du Paracétamol

J'appelle immédiatement

mon médecin de famille ou son remplacant

Je prends le traitement prescrit

—— s i gl e
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q" Pharyngite, trachéite

Quels sont mes signes ?

Mal de gorge
Tou irritative puis productive
Augmentation de I'essoufflement

Que dois-je faire ?

Je prends mon traitement de crise
J'augmente mon traitement de fond inhalé
Je prends du Paracétamol

Jappelle rapidement
mon médecin de famille ou son remplacant
Je prends le traitement prescrit

ii' Pneumopathie

Quels sont mes signes ?

Augmentation de |'essoufflement
Augmentation de la toux

Apparition ou augmentation des crachats
(jaunes, verts)

Fievre

Douleur thoracique

Que dois-je faire ?

Je prends mon traitement de crise
J'augmente mon traitement de fond inhalé
Je prends du Paracétamol

J'appelle en urgence
mon médecin de famille ou son remplagant
Je prends le traitement prescrit

..agissez rapidement

_,—.l pour une meilleure qualité de vie



Les infections respiratorres : responsables et coupables

En situation cinique stable,
j'é&value mes signes a :

"Ca débute par un rhume,  Essoufflement
¢a s'enflammme dans la gorge e,
et ca tombe sur les bronchest ° ' Y ' Y ¢
parfois sans fisvie
et souvent sans dodeur, Toux
Ces différentes infections, |
potenticlement graves  °

ol

-k
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(dacompensation respitatoirs,
hospitalisaion), . hate
doivent 8tre détectdes
etratdes defacon &+ 3 1 4 s & 1 % & B
tapide &t efficacs.
Fatigase
ettt ———F%

St la cotation de un ou plusieurs de mes signes
augmente de 2 points, je dois agir.
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Les infections respiratoires : responsables et coupables

“Ca débute par un rhume,

ca s'enflammme dans la gorge
et ca tombe sur les bronches”,
parfois sans figvre

et souvent sans douleur.

Cas différentes infections,
potentislement graves
{décompensation respirataire,
hospitalisation,

doivent &tre détectes

et traitées de fagon

rapide et efficace.

Quels sont mes signes ?
[ Eternuemerits

[ Mez ou gorge qui gratte

O Mez qui coule ou nez bouché

[ Boudhe sache le matin au réveil
O Yeux lamnayants

O Augmentation de ['essoufflement
E Douleurs localisées

En situation dinique stable,
j"evalue mes signes a :

Essoufflernent

("
e
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2| plusieurs de mes signes
oints, je dofsagi

Que dois-je faire ?
[ Je prends mon traitement de crise

[ Jaugmente mon traitement de fond inhalé
[ Je prends du Paracétamol

[ Je me lave le nez au sérum physiclogique . .
[ Je mets un comicoide local ...............
[ Je mets un fluidifiant local . ..............
[ Je mets un vasoconstricteur local
[ Si persistance au bout de 48 h j'appelle

mon médecin de famille ou son rempla
[ Je prends le traiternent prescric

Les infections respiratoires : responsables et coupables

Responsables et coupables

Les virus (grippe)
début brutal, fievre,
frissons, courbatures,
fatigue, mal de téte
Intérét du vaccin contre
la grippe en septembre
tous les ans

Les microbes
ou bactéries

début plus lent,

moins de signes brutaux
Intérét du vaccin contre
le pneumocoque

tous les 5 ans

T Bronchite

Quels sont mes signes ?
Augmentation de |'essoufflement
Augmentation de la toux

Apparition ou augmentation des crachats

(jaunes, verts)
Fievre

Que dois-je faire ?
Je prends mon traitement de crise

J'augmente mon traitement de fond inhalé

Je prends du Paracétamol
J'appelle immédiatement

mon médecin de famille ou son remplacant

Je prends le traitement prescrit

L
Técﬂ'ien -.agissez rapidement
——— e s il da v FP-ETP4
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q" Pharyngite, trachéite

Quels sont mes signes ?
Mal de gorge
Tou irritative puis productive
Augmentation de I'essoufflement

Que dois-je faire ?

Je prends mon traitement de crise
J'augmente mon traitement de fond inhalé
Je prends du Paracétamol

Jappelle rapidement
mon médecin de famille ou son remplacant
Je prends le traitement prescrit

ii' Pneumopathie

Quels sont mes signes ?
Augmentation de |'essoufflement
Augmentation de la toux
Apparition ou augmentation des crachats
(jaunes, verts)

Fievre
Douleur thoracique

Que dois-je faire ?

Je prends mon traitement de crise
J'augmente mon traitement de fond inhalé
Je prends du Paracétamol

J'appelle en urgence
mon médecin de famille ou son remplagant
Je prends le traitement prescrit

..agissez rapidement

_,—.l pour une meilleure qualité de vie



T Rhume

Quels sont mes signes ?

(] Eternuerments

[C] Nez ou gorge qui gratte

[J Nez qui coule ou nez boudhé

[0 Bouche s&che ke matin au réveil
(] Yeuc larmoyants

[C] Augmentation de I'essoufflemnent

O Douleurs localisées..................ccooveooveeeeeinn..

(0 PO

Que dois-je fawe ?

[ J& prends mon taitement de crise
[ Jaugmente mon traitement de fond inhalké
L1 Je prends du Paracétamol

[ Je me lave le nez au sérum i
] Je mets un coticoide local Mmm A
[ Je mets un fluidifiant local ...............
(7] Je mets un vasoconstricteur local . .........
] Si persistance au bout de 48 h fappelle

mon médecin de famille ou son remplacant
(L) Je prends le traitement prescrit
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Les infections respiratoires : responsables et coupables

En situation dinique stable,
j"evalue mes signes a :

“Ca débute par un rhume,

Essoufflernent

ca s'enflammme dans lo gorge |
et ca tombe sur les bronches”,
parfois sans figvre

et souvent sans douleur.  Toux
Cas différentes infections, i
potertielement graves ¢
{décompensation respirataire,
hospitalisation, Crachats

doivent &tre détectées

et traitdes de facon =
rapide et efficace.

Si la cotation de un ou plusieurs de mes signes
augmente de 2 points, je dois agir.

T Rhume

Quels sont mes signes ?

[ Eternuemerits

[ Mez ou gorge qui gratte

O Mez qui coule ou nez bouché

[ Boudhe sache le matin au réveil
O Yeux lamnayants

O Augmentation de ['essoufflement
E Douleurs localisées

("
e
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]
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Que dois-je faire ?
[ Je prends mon traitement de crise

[ Jaugmente mon traitement de fond inhalé
[ Je prends du Paracétamol

[ Je me lave le nez au sérum physiclogique . .
[ Je mets un comicoide local ...............
O Je mets un fluidifiant local ...............
[ Je mets un vasoconstricteur local
[ Si persistance au bout de 48 h j'appelle

mon médecin de famille ou san remplacant
[ Je prends le traiternent prescric

Les infections respiratoires : responsables et coupables

Responsables et coupables

Les virus (grippe)

début brutal, fievre,
frissons, courbatures,
fatigue, mal de téte
Intérét du vaccin contre
la grippe en septembre
tous les ans

Les microbes
ou bactéries

début plus lent,

moins de signes brutaux
Intérét du vaccin contre
le pneumocoque

tous les 5 ans

T Bronchite

Quels sont mes signes ?
Augmentation de |'essoufflement
Augmentation de la toux
Apparition ou augmentation des crachats
(jaunes, verts)
Fievre

Que dois-je faire ?

Je prends mon traitement de crise
J'augmente mon traitement de fond inhalé
Je prends du Paracétamol

J'appelle immédiatement
mon médecin de famille ou son remplacant
Je prends le traitement prescrit

L
Técﬂ'ien -.agissez rapidement
——— e s il da v FP-ETP4

éolien

q" Pharyngite, trachéite

Quels sont mes signes ?
Mal de gorge
Tou irritative puis productive
Augmentation de I'essoufflement

Que dois-je faire ?

Je prends mon traitement de crise
J'augmente mon traitement de fond inhalé
Je prends du Paracétamol

Jappelle rapidement
mon médecin de famille ou son remplacant

aitement prescrit

ii' Pneumopathie

Quels sont mes signes ?

Augmentation de |'essoufflement
Augmentation de la toux
Apparition ou augmentation des crach
(jaunes, verts)

Fievre

Douleur thoracique

S

Que dois-je faire ?

Je prends mon traitement de crise
J'augmente mon traitement de fond/inhalé
Je prends du Paracétamol

J'appelle en urgence
mon médecin de famille ou’son remplagant
Je prends le traitement preScrit

..agissez rapidement

_,—.l pour une meilleure qualité de vie



fi' Bronchite

Quels sont mes signes ?

Augmentation de I'essoufflement
Augmentation de la toux

Apparition ou augmentation des crachats
(Jaunes, verts)

Fievre

Que dois-je faire ?

Je prends mon traitement de crise
J'augmente mon traitement de fond inhalé
Je prends du Paracétamol

J'appelle immédiatement
mon médecin de famille ou son remplacant
Je prends le traitement prescrit

ii' Pneumopathie

Quels sont mes signes ?

Augmentation de ['essoufflement
Augmentation de la toux

Apparition ou augmentation des crachats
(Jaunes, verts)

Fievre

Douleur thoracique

Que dois-je faire ?

Je prends mon traitement de crise
J'augmente mon traitement de fond inhalé
Je prends du Paracétamol

Jappelle en urgence
mon médecin de famille ou son remplacant
Je prends le traitement prescrit



Les infections respiratoires : responsables et coupables
Que dois-je fare ?

Systématquement :
Je prends mon tratement de crse -

J'augmente mon tratement de fond inhalé

Je prends du Paracétamol ;
I Je prends J'm mon médecin
un traitement local
Rhume si persistance au bout de 48h
A le tratement prescit
T - rapidement dans les 24h
le trasement prescnt Ak :
- immeédiatermen
Boondie dans la joumée
le trasement presont
Pneumopathie en urgence
Douleur thoracque en urgence
. . .
; ..agissez rapidement
. Té olien 9 P
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Systéematiquement :

' Je prends mon traitement de crise : ... e e e

' Jaugmente mon traitement de fond inhalé : ...

Je prends du Paracétamol @
Eiveas da Je prends Jappelle mon médecin

ou son remplacant

un traitement local
41T 1 si persistance au bout de 48h

Pharyngite ,
Trachéite | RpIIBrETI: Cams: RS 245
le traitement prescrit _ _
reCRR [ — immédiatement
Bronchite : :
_______________________________________________________ dans la journée
le traitement prescrit
Pneumopathie ....................................................... en urgence

Douleur thoracique en urgence




REENTRAINEMENT

A L'EFFORT
ACTIVITES PHYSIQUES
ADAPTEES

Renforcement musculaire, en respiration adaptée

membres supérieurs

En respiration adaptée
@ votre seull d'essoufflement :

1+ Respiration libre au repos
2 Inspiration pendant

le mouvement aller

3+ Expiration pendant

le mouvement refour

4- Respiration libre au repos

Quand ?

« A distance d'un repas
(au moins une heure)

+ A un moment qui vous convient :
disponibilité, forme physique

Pourquoi ?

Les exercices musculaires :

« augmentent la force de vos muscles
« facilitent le réentrainement a ['effort

« facilitent la réalisation de vos activités

Soit en position debout, dos bien droit L
pieds paralléles et écartés
dans l'alignement des hanches
bras le long du corps

Comment ?

Soit en position assise, dos bien droit
pieds bien posés au sol

dans ['alignement des hanches

bras de chaque coté du corps

2

¥
\b

—

A quel rythme ?
Premier niveau (a vide)

« Effectuez une série de 5 a 10 mouvements par exercice sélectionné

quotidiennes + Augmentez le nombre de mouvements (maximum 20) selon la tolérance

~ ’

T Les régles dor
Portez des vétements amples
et confortables
Portez des chaussures a semelles
souples et antidérapantes
Réalisez les exercices
4 votre seuil d'essoufflement
Ne bloquez pas votre respiration
Prenez votre bronchodilatateur

avant les exercices si nécessaire
Respectez les temps de repos
Suivez le programme établi pour vous

j-éol‘ien

Deuxiéme niveau (avec des haltéres ou une bande élastique)

« Effectuez une série de 5 & 10 mouvements par exercice sélectionné
+ Augmentez le nombre de mouvements (maximum 20) selon la tolérance

7 Conditions d'efficacité
Fréquence : tous les jours

Durée : selon votre programme
Intensité : a votre seuil d'essoufflement

..bougez tous les jours

[ T

FP-APAT

REENTRATNEMENT

A L'EFFORT .= e
ACTIVITES PHYSIQUES
ADAPTEES

Renforcement musculaire des membres supérieurs

ﬂ.' Que faire ?

Maintenez les positions quelques secondes

Extension bras cotés A=A N —
f —
‘ * Levez un bras [ t
POquUOl ? jusqu'au niveau de ['épaule I [ -
lous renforcez, entre autres, les muscles + Abaissez lentement votre bras R I\

deltoide, biceps, triceps, dentelé, pectoraux

Vous utilisez ces muscles pour

1/l Flexion - Extension bras
) Gardez les coudes fixés le long du corps
2l manger et boire ' \ « Montez un avant-bras

vous laver
vous habiller...

| | + Redescendez I'avant-bras

Extension bras devant

(S [ —
« Levez un bras vers l'avant N ) L\f

jusqu'au niveau de I'épaule S S
+ Abaissez votre bras | |

|

vous servir dans les
rayons du magasin, A
porter des paquets, (N
ranger les affaires

dans le placard,
laver les vitres...

Extension membre supérieur

Posez une main sur la jambe opposée
+ Levez le bras tendu

en diagonale au-dessus de la téte
+ Redescendez le bras

conduire votre voiturg,
Jjardiner,
bricoler,
Jjouer aux boules..

Extension d'un hémithorax

£3 A
* Montez un bras tendu en formant 0. k\ { {

un arc de cercle vers le plafond N ;,
* Redescendez le bras i

®
Téoh‘en ..bougez tous les jours




7 Pourquoi ?

Vous renforcez, entre autres, les muscles
deltoide, biceps, triceps, dentelé, pectoraux

Vous utilisez ces muscles pour

manger et boire
vous laver
vous habiller. ..

vous servir dans les bES /5
rayons du magasin, I I
porter des paquets, " \K
ranger les affaires ﬁ
dans le placard, \
laver les vitres...

conduire votre voiture,
jardiner,

bricoler,

jouer aux boules. ..




Oxygéne et sorties : “J'amerais bien, mais...”

T. \ ...0sez, prét, sortez...
éohen

'
[l T ————



La possbald de continues
ou de repeendre

des octivites exiéneures
Qui vous fort plose

sont aulant d'éléments
maotwvants powr soele
ovec l'oxyoéne

fi' Je décide de sortr avec 'O,

Oxygéne et sorties : "J'amerais bien, mais:-

ACCOMPAGNEMENT
PSYCHO-SOCIAL

-

T Aujourd'hus
e ne pe pas S vu avec 11027
o e e ve pas ovalt & répondie sux questions des gens”
7 10 e s s SOMK dans mon quanier wec f02°
v Tal peur du regard des stres”
e pedddee ne phs somr”
7 e peddem mamiier phsicuns Sos pour reprencre ma resprmon

PRADE que sonk avec lo portable®

v T peur Fdre jugd”
¢ “Io pew que kes gons mewnert”
7 "o n'a wmos Wi persenmne
0 Fexdbnews crec ce 102"

7T Je sors avec I'0,

007 Avec qui ? VH
Loy e chwsd 11h Carjont AR
Dans b voite Famile (U
Dans ks grands magasies Amife) >‘4,
Lo d mes viacances Vosirde) y |
Dans un endt Aiiaie e vie U
ol = Ne Suls pas connu Seu =
Lors des réunons de patients
Dians un groupe de pardle
Dians mon jardie
Lors de viste & me Smike
Loes dee viste & dhes amie
7 Jessaie de sortir avec I'0,
o
boris ..0S€Z, prét, sortez...
gohen y PI<T,

] Pt v winere pe do v

Fp-pS1




Oxygéne et sorties : “J'aimerais bien, mais...”

La possibilité de continuer
ou de reprendre

des activités extérieures
qui vous font plaisir

sont autant d’éléments

motivants pour sortir
avec l'oxygéne

7 Jenvisage de sortir avec 'O,

ﬂ.' Aujourd’hul

v "Je ne veux pas étre vu avec ['02"
v “Je ne veux pas avoir a répondre aux questions des gens”
v "Je ne veux pas sortir dans mon quartier avec '02"
v "J'ai peur du regard des autres”
v ‘Je préfére ne plus sortir”
v "Je préfére m'arréter plusieurs fois pour reprendre ma respiration
plutdt que sortir avec le portable”
v "Jai peur d'étre jugé”
v "Jai peur que les gens m‘évitent”
v “Je n‘ai jamais vu personne
a lI'extérieur avec de 1'02”




La possbald de continues
ou de repeendre

des octivites exiéneures
Qui vous fort plose

sont aulant d'éléments
maotwvants powr soele
ovec l'oxyoéne

Dans un endt

Lors de viste & me Samile
Lovs de viste & des ame

golen

Je décide de sortr avec I'0,

007 Avec qui ? VH
Ly che chwse 11k £ 4o
Dans b voie (U
Dans ks grands magasies \4.
Lofs d0 mes viances Vosire) v |

Aadiare g vie L8 |

ACCOMPAGNEMENT
PSYCHO-SOCAL

Oxygéne et sorties : "J'amerais bien, mais...”

-
T Aujourd'hus
e ne pe pas S vu avec 11027
o e e ve pas ovalt & répondie sux questions des gens”
7 10 e s s SOMK dans mon quanier wec f02°
v Tal peur du regard des stres”
e pedddee ne phs somr”
7 e peddem mamiier phsicuns Sos pour reprencre ma resprmon
PRADE que sonk avec lo portable®
v T peur Fdre jugd”
¢ “Io pew que kes gons mewnert”
7 "o n'a wmos Wi persenmne
0 Fexdbnews crec ce 102"

1 Je sors ave

7 Jessaie de sortir avec I'0,

...0sez, prét, sorfez...

] Pt v winere pe do v

Fp-pS1



7 Je décide de sortir avec 'O, 1 Je sors avec | O,

Ou? Avec qui ?

|| Loin de chez moi .| Conjoint

| Dans la voiture | Famille

.| Dans les grands magasins | Amie)

.| Lors de mes vacances .| Voisin(e)

.| Dans un endroit | Auxiliaire de vie
oll je ne suis pas connu LI Seul

|

.| Lors des réunions de patients |
| Dans un groupe de parole |
__| Dans mon jardin

__| Lors de visite & ma famille

| Lors de visite & des amis

||




REENTRAINEMENT

A L'EFFORT |
ACTIVITES PHYSiQUES | KINESITHERAPIE

ADAPTEES RESPIRATOIRE

Prise en charge a long terme

« .... mise en ceuvre d’'une éducation thérapeutique
principalement individuelle, de proximité et en prise
directe avec les problemes quotidiens des patients.... »

Continue, évolutive, jamais définitive

Complémentarité des structures: cabinet de consultation,
centres, réseaux, structures de proximité, prestataire,
associations de patients et de loisirs...

Complémentarité des intervenants

\
\




