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Téléphones portables, sites Internet, Wifi:

L'apport des nouvelles technologies

pour le traitement des maladies respiratoires

Expérimentations prometteuses à Barcelone,

Taipei et Edimbourg, présentées au congrès de l'ERS

L'asthme et la BPCO sont les deux pathologies respiratoires chroniques les plus fréquentes. Mais il s'agit aussi des deux affections les moins bien contrôlées en pratique clinique, ce qui s'assortit de conséquences extrêmement dommageables sur le plan humain et financier.

Les nouvelles technologies de l'information pourraient-elles contribuer à améliorer la situation? Trois communications au Congrès annuel de la Société Européenne de Pneumologie (ERS) qui se tient à Munich répondent par l'affirmative. Avec des expériences concrètes à la clé.

La première étude est le fait d'une équipe espagnole, représentée par Carme Hernandez, de l'Hospital Clinic et de l'Institut municipal de recherche médicale (IMIM) à Barcelone. 

Elle visait à évaluer, chez des patients souffrant de bronchite chronique (appelée désormais BPCO pour Broncho Pneumopathie Chronique Obstructive), ce que pouvait apporter un programme de soins intégré destiné à améliorer la gestion des exacerbations et utilisant un équipement portable sans fil pour un auto-contrôle quotidien. 

L'idée était de récolter par cette technique les principales données cliniques, qu'il s'agisse des symptômes, de l'importance des expectorations, ou de l'éventuel recours aux médicaments destinés à soulager le patient. En même temps, l'équipement sans fil devait permettre d'enregistrer les principales fonctions respiratoires, par le biais du Volume Maximal Expiré en une Seconde (VEMS) et de l'oxymétrie (mesure de la concentration du sang en oxygène).

Au total, 160 patients ont ainsi été enrôlés dans cette étude randomisée contrôlée, puis répartis au hasard dans deux groupes. Dans le premier, la prise en charge restait traditionnelle, alors que l'autre bénéficiait du programme intégré utilisant l'équipement portable sans fil, spécialement développé pour l'occasion et relié à un centre de traitement des données sécurisé.

Premier résultat de l'analyse préliminaire sur 82 patients, rapportée à Munich: une très bonne satisfaction exprimée tant par les patients que par les professionnels de la santé. Car non seulement un faible pourcentage de patients (6%) ont cessé d'utiliser le système après les séances d'information, mais près des trois quarts (73%) l'on jugé très utile après trois mois de suivi.

Quant aux examens spirométriques effectués à domicile et transmis par cet équipement sans fil, ils se sont révélés d'une qualité satisfaisante dans 65% des cas, alors même que les patients avaient en moyenne 75 ans, qu'ils étaient fragiles (de trois à cinq comorbidités) et sévèrement atteints (VEMS inférieur à 50% de la valeur prédite).

"Nous pensons que cet équipement portable sans fil peut tout à fait contribuer à mettre au point une définition opérationnelle des exacerbations de BPCO et, en renforçant le rôle des patients dans la prise en charge de leur affection, contribuer à la détection précoce des poussées aiguës", a conclu au congrès Carmen Hernandez.

Consulter Internet pour contrôler son asthme

Dans l'étude présentée par Min-Li Chang, du Chang Gung Memorial Hospital de Taipei, 134 patients ont évalué le degré de contrôle de leur asthme, une semaine avant leur consultation traditionnelle, grâce à un système de téléconsultation librement accessible via un site Internet (www.medicalgrid.org/eng/).

Ce système, qui visait à remplacer l'entretien entre quatre yeux avec le spécialiste, médecin ou infirmière, permettait une auto-évaluation du contrôle clinique de l'asthme, et pouvait générer des recommandations de prise en charge, basées sur les directives internationales GINA (Global INitiative for Asthma).

Il devait notamment aider les patients à faire la distinction entre une aggravation intrinsèque de leur maladie et l'influence de facteurs aggravants, et leur proposer la réponse thérapeutique la plus appropriée.

Les résultats présentés à Munich sont très encourageants. Ils montrent en effet un grand degré de convergence entre cette auto-évaluation à distance et l'opinion de quatre spécialistes de l'asthme consultés en parallèle: une divergence d'opinion n'a été observée que pour 11 patients (8,2%).

Mieux: "Le fait de suivre les recommandations informatiques a permis à 70% des patients d'améliorer leur contrôle de l'asthme après un mois de suivi, alors que seuls deux patients qui avaient été considérés initialement par le programme comme bien contrôlés ne l'étaient plus un mois plus tard", ont souligné à Munich Min-Li Chang et ses collègues.

"Le système de téléconsultation via Internet donne donc des évaluations précises et des recommandations fiables,  aussi bien pour les patients que pour les soignants", ont-ils conclu. 

Le téléphone portable également au rendez-vous

Le téléphone, et particulièrement de nos jours le téléphone portable, n'est évidemment pas absent des progrès que peuvent apporter les technologies de l'information pour le contrôle de l'asthme.

C'est ce qu'a pu être démontré par exemple grâce aux 1 213 patients asthmatiques suivis par un important groupe de généralistes du Royaume-Uni.

Comme l'a expliqué au congrès de l'ERS  la responsable de cette étude, Hilary Pinnock, de l'Université d'Edimbourg, ces patients ont été répartis au hasard entre un groupe où les évaluations de l'asthme se faisaient uniquement en face-à-face, et un second groupe auquel était offerte l'option d'une évaluation par téléphone.

Après 12 mois, des questionnaires ont été envoyés aux adolescents et aux adultes concernés, afin d'évaluer le contrôle de l'asthme auquel ils étaient parvenus, leur qualité de vie, leur aptitude à faire face aux aléas de l'asthme, ainsi que leur confiance dans les soins prodigués par les médecins.

Les réponses révélées à Munich montrent non seulement que les évaluations par téléphone sont tout aussi efficaces en termes de contrôle de l'asthme et de qualité de vie, mais surtout que le groupe ayant bénéficié de l'évaluation téléphonique se sent mieux capable de s'adapter aux variations de la maladie, et qu'il se déclare plus confiant vis-à-vis des soins prodigués.

"Nous avons eu davantage de patients dans le groupe "option téléphonique" qui ont bénéficié d'une évaluation de leur asthme, une différence que nous pouvons interpréter comme la conséquence d'une plus grande facilité d'accès" a conclu Hilary Pinnock. "Cela étant, les résultats plus favorables concernant la confiance en soi et la qualité des soins furent tellement encourageants que cette possibilité d'une évaluation téléphonique a d'ores et déjà été étendue à l'ensemble de nos patients".
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