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Die Asthmaschule fiir Kinder und ihre Eltern

Une école de I'asthme pour les enfants et leurs parents

VIRGINIE ROCHAT, SARAH DIONNE

Asthmakontrolle durch Patientenschulung: An
der Frau-Mutter-Kind-Abteilung im Waadtlinder
Universititsspital CHUV besteht seit 15 Jahren
erfolgreich eine «Asthmaschule». Ein Erfahrungs-

bericht aus Lausanne.

sthma ist die haufigste chronische Erkrankung bei Kin-

dern und tritt in den letzten Jahren immer haufiger auf.
Gemass der Lungenliga Schweiz leiden jedes 10. Kind und
jeder 14. Erwachsene an Asthma.

In den meisten Richtlinien wird fir die Behandlung von
Asthma ein therapeutisches Schulungsprogramm empfohlen.
Gemass den kanadischen Guidelines muss ein solches Schu-
lungsprogramm folgende Elemente beinhalten [1]:

= Ein schriftlicher Aktionsplan soll erstellt werden, damit
das Kind lernt, sich selbst einzuschatzen und sein Asthma
zu kontrollieren.

= Es muUssen genaue Vorgaben zur Medikamenteneinnahme
bestehen, um das Asthma gut kontrollieren zu kénnen.

= Es braucht eine Anleitung, wie die Umgebung ohne aus-
|6senden Reize gestaltet werden kann.

= Die Betroffenen missen die Symptome erkennen kénnen, die
darauf hindeuten, dass das Asthma nicht unter Kontrolle ist.

= Dem Kind mussen die Massnahmen bekannt sein, die bei
einer Verschlechterung zu ergreifen sind.

Die Asthmaerkrankung muss erklart werden

Es ist unumganglich, die Asthmaerkrankung zu erklaren. Das
Kind muss die Pathologie verstehen — ein chronischer Entzlin-
dungszustand, bei dem die Atemwege Uberempfindlich auf
Umgebungsfaktoren oder intrinsische Faktoren reagieren —
und fahig sein, sie zu kontrollieren, um ein normales Leben
fdhren zu kénnen. Das Kind muss sich bewusst sein, dass die
Symptome oder Verschlechterungen wiederkehrend auftre-
ten kénnen und auf ein Therapieversagen hinweisen.
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Maitriser 'asthme par un enseignement des pa-
tients, c’est 'objectif de I'«école de I'asthme» qui

existe avec succeés depuis quinze ans au départe-
ment Femme-Mere-Enfant du CHUV. Rapport

sur une expérience lausannoise.

‘asthme est la maladie chronique la plus fréquente de

I'enfant et sa prévalence est en augmentation depuis
plusieurs années. D'apres la Ligue pulmonaire suisse, un
enfant sur 10 et un adulte sur 14 souffrent d'asthme.

La majorité des recommandations concernant la prise en
charge de l'asthme préconise un programme d'éducation
thérapeutique. D'aprés les lignes directrices respiratoires ca-
nadiennes, les composantes suivantes doivent en faire par-
tie [11:

= Un plan d'action écrit doit étre élaboré pour permettre a
I'enfant de comprendre, de s'auto-évaluer et de maitriser
son asthme.

= Des directives doivent étre données sur la médication afin
de maintenir un bon controle de I'asthme.

= Des modifications possibles de I'environnement doivent
étre mises en place pour éviter la présence de facteurs
déclenchants.

= Les personnes concernées doivent pouvoir identifier les
symptdémes indiquant que I'asthme n'est pas maitrisé.

= |'enfant doit connailtre les actions a entreprendre en cas
de péjoration.

La nécessité d'une explication de la maladie asthmatique

Une explication de la maladie asthmatique est indispensable.
'enfant doit comprendre la pathologie (une condition inflam-
matoire chronique dans laquelle les voies aériennes sont
hyperréactives a des facteurs environnementaux et/ou a
des facteurs intrinseques) et la maftriser afin de vivre une vie
normale. Il ne doit pas oublier que des symptémes ou des



Fotos: Impressionen aus der Asthmaschule. |

Die verschiedenen Medikamente und deren Nebenwir-
kungen, ihre unterschiedliche Verwendung und die Art und
Weise der Einnahme gemass dem Aktionsplan missen ver-
standen und angewandt werden konnen. Die Inhalations-
technik, abhangig vom Inhalationsgerat, muss gut instruiert
und bei jeder Sitzung Uberprift werden. Die ausldsenden
Faktoren in der Umgebung des Patienten muissen bekannt
sein und vermieden werden.

Kinder und ihre Familien gehen zwei Halbtage
in die Asthmaschule

Die Asthmaschule der Frau-Mutter-Kind-Abteilung des CHUV
im Kinderspital Lausanne wurde vor 15 Jahren ins Leben ge-
rufen, nach einem Modell der franzosischen Behorde fur Ge-
sundheitsfragen (HAS). Sie bietet asthmakranken Kindern
und ihren Familien (Umfeld) zwei therapeutische Gruppen-
schulungen an, damit die verschiedenen Aspekte des Asth-
mas im Alltag besser verstanden und bewaltigt werden kon-
nen. Die Therapietreue wird verbessert, wenn die Fahigkeiten
aller Beteiligten wertgeschatzt werden und wenn der Aus-
tausch zwischen der Familie und den Fachpersonen gefor-
dert wird.

Die Asthmaschule wendet sich an asthmakranke Kinder
zwischen vier und sechzehn Jahren. Sie findet Uber zwei Wo-
chen verteilt an zwei Halbtagen statt. Dies ermdglicht, dass
die Teilnehmenden alle Gesundheitsfachpersonen treffen,
die in ihre Behandlung involviert sind. Die Betreuung erfolgt
so personlich und umfassend.

Kinderpneumologen, niedergelassene Kinderarzte, spezi-
alisierte Pflegefachpersonen und Physiotherapeuten gestal-
ten die verschiedenen thematischen Einheiten, von der Pa-
thologie bis zur Behandlung. Die beiden Nachmittage werden
interdisziplinar in theoretischen und praktischen Workshops
abgehalten. Bei den Schulungen kommen ganz unterschied-

GESUNDHEIT | SANTE

exacerbations peuvent apparafitre régulierement, ceux-ci pou-
vant mettre en échec la prise en charge.

Les différents types de médicaments et leurs effets se-
condaires, leur différent usage et leur mode d'administration
dans le plan d'action doivent étre clairs et maitrisés. La tech-
nique d'inhalation, propre aux dispositifs prescrits pour le
patient, doit étre enseignée et vérifiée a chaque occasion.
Les facteurs déclenchants présents dans I'environnement du
patient doivent étre repérés et évités.

Les enfants se rendent a I'Ecole de I'asthme avec
leur famille a raison de deux demi-journées

L'Ecole de I'asthme (EA) du département Femme-Mére-En-
fant du CHUV, a I'Hopital de I'Enfance de Lausanne, a été
créée il y a une quinzaine d'années en s'inspirant d'un modele
de la Haute Autorité de Santé (HAS) en France. Elle offre
aux enfants asthmatiques et a leur famille (entourage) deux
séances d'éducation thérapeutiques de groupe visant a
mieux comprendre et a gérer les différents aspects de
I'asthme au quotidien. En valorisant les compétences de cha-
cun et en favorisant les échanges entre les familles et les
soignants, l'adhésion thérapeutique s'en trouve améliorée.
L'EA s'adresse a des enfants asthmatiques agés de quatre a
seize ans.

L'EA se déroule sur deux demi-journées réparties sur
deux semaines. Elle permet une prise en charge globale et
personnalisée par une rencontre avec I'ensemble des profes-
sionnels de la santé intervenant auprés de ces patients. Ainsi,
des pneumo-pédiatres, des pédiatres installés, des infir-
mieres spécialisées ainsi que des physiothérapeutes inter-
viennent sur les différentes thématiques (de la pathologie a
la prise en charge). Les deux apres-midi sont organisés sous
forme d'ateliers théoriques et pratiques, et de maniere inter-
disciplinaire. Les modalités d'enseignement utilisées sont
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liehe Hilfsmittel zum Einsatz, wie Spiele, Lungenmodelle,

Marionetten, Infoblatter fir die Eltern, Malbiicher, Seifenblasen,

Luftballons oder Windrader. Damit sollen das Verstandnis

und die Zusammenarbeit verbessert werden, um letztlich
eine hohere Adhérenz zu erreichen.

Die erste Schulungseinheit

Bei der ersten Sitzung werden theoretische Grundlagen
thematisiert wie die Atemphysiologie, Mechanismen und Anzeichen
eines Asthmaanfalls, auslésende Faktoren und
Schutzmassnahmen. Auch die Erfahrungen der einzelnen Teilnehmer
sind Thema. Damit die Bedirfnisse besser erfasst werden
konnen, beginnt das Treffen mit einem Austausch (ber die
Erfahrungen und Erwartungen.
Um ein gutes Verstandnis des theoretischen und des prakischen
Wissens zu gewahrleisten, werden normalerweise die
Eltern und Kinder getrennt. Die Eltern haben so die moglichkeit,
ihre Erwartungen und Fragen gegeniiber dem Kinderarzt
zur Sprache zu bringen, welcher seine Schulung dann darauf
ausrichten kann. Die Kinder behandeln dieselben Themen,
jedoch auf spielerische Weise, mit Aktivitaten oder

Rollenspielen.

Die zweite Schulungseinheit

In der zweiten Schulungseinheit stehen praktischere
Aspekte, aufgegliedert in zwei Themenschwerpunkte, auf der
Agenda. Zunéchst werden der Behandlungsplan sowie die
Medikation und Inhalationstechniken im Rundtisch-Verfahren
erklart, vorgezeigt und geiibt. Zudem werden die Aktionsplane

bei einem Asthmaanfall gemeinsam mit den Eltern und
Kindern durchgesprochen.

Beim zweiten Themenschwerpunkt geht es um die

Atemphysiologie (z. B. Atemwahrnehmung und Atmungskontrolle,
mogliche Kompensationsmechanismen) sowie die Auswir-
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diversifiées (jeux, faux poumons, marionnettes, feuillet
distribué aux parents, livre de coloriage, bulles, ballon de
paudruche, moulin a vent, etc.) afin d'obtenir une meilleure
collaboration, compréhension et adhérence.

La premiére séance

La premiére séance permet d'aborder différentes tematues
et notions théoriques (la physiologie respiratoire, les
mécanismes et les signes de la crise d'asthme, les facteurs
déclenchants et les moyens de protection, etc.) ainsi que le
vécu de chacun. Afin de mieux cibler les besoins, la rencontre
débute par une période d'échange sur le vécu et les attentes
des personnes présentes. Afin d'assurer une bonne comprehension
des notions théoriques et pratiques abordées, les
parents et les enfants sont généralement séparés. Les
parents ont alors la possibilité d'exposer leurs attentes et questions
au pédiatre qui adaptera ses interventions lors des
séances. Les enfants abordent les mémes thématiques mais
de fagon ludique, sous forme d'activités ou de jeux de role.

La deuxieme séance d'enseignement

Lors de la deuxieme séance, les aspects plus pratiques sont
abordés selon deux axes. En premier lieu, le plan de taitement

ainsi que la meédication et les techniques d'inhalation
sont expliqués, démontrés et exercés sous forme d'ateliers
ou de table ronde. Les plans d'action en cas de crise d'asthme
sont également abordés avec les parents et les enfants. Le
deuxieme axe comporte les aspects de physiologie respiratoire

(entre autre la prise de conscience, le controle respiratoire

et les compensations possibles), l'impact de l'asthme
dans les activités physiques et les risques associés. Pour
cléturer la rencontre, une mise en commun des différents
themes est faite et les intervenants vérifient que I'EA a
répondu aux attentes de chacun.









