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Depuis Quand ? Pour Qui ? Comment ? Bilan !

• Projet débuté peu de temps avant la période COVID

 → Pas encore de poste de kinésithérapeute en SSPI

• Projet suspendu pendant les premières vagues COVID

• Reprise du projet après la crise COVID

 → Création du poste l’été 2021 : kinésithérapeutes d’autres services 
      (réanimation) qui intervenaient en SSPI.

• Recrutement d’une kinésithérapeute pour la SSPI en Juillet 2022 !
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Concept :



Patient de chirurgie thoracique : 

- Lobectomie / segmentectomie / wedge / 
pneumonectomie / thymomectomie…

- Voie d’abord : 
- thoracotomie / VTC  
- Médiastinoscopie

Pas de chirurgie trop lourde :
- Oesogastrectomie - plastie +/- coloplastie
- Greffe pulmonaire

→ Temps de BO ++ (retour en SSPI trop tard)
→ Patient instable hémodynamiquement 
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Patient de chirurgie viscérale : 

- Chirurgie bariatrique (sleeve / bypass) / Chirurgie de remise en continuité / Protocole Crohn

- Voie d’abord : 
- Laparotomie / Laparoscopie (ceolioscopie)  
- Lombotomie… 

  → Ceinture Abdominale

Pas de chirurgie trop lourde :
- Duodénopancréatectomie Céphalique (DPC)

→ Temps de BO ++ (retour en SSPI trop tard)
→ Patient instable hémodynamiquement 
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Feu vert pour : 

- Prescription médicale !

- Plage horaire du kinésithérapeute 
 → entre 1h et 2h après l’arrivé des patients en SSPI

- Douleur < ou = 5/10 EVA
 → ALR (bloc para-vertébral / Péridurale)

- Patient stable hémodynamiquement : PAM > 60

- Pas ou peu d’O2 
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Déroulement d’une séance : 

- Boisson en début de séance : eau ou jus de fruit (et / ou en fin de séance)

- Education à la toux (maintien costal ou abdominal)

- Travail de la Spirométrie Incitative (volumétrique)
→ donne une première idée de la douleur du patient

- Verticalisation 
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Verticalisation :    Assis bord de lit

- Prise des constantes (tension)
- Surveillance de la clinique

Si tension / clinique OK :          Debout !

- Prise des constantes 
- Surveillance de la clinique

Si tension / clinique pas OK : Recouché !
- Prise des constantes
- Surveillance de la clinique

Photo !!

Photo !!
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Verticalisation :           Debout !

- Prise des constantes (tension)
- Surveillance de la clinique

Si tension / clinique OK :          Marche ! 

(Tour de la SSPI 80 mètres !)
(Objectif final retour en chambre)

- Prise des constantes
- Surveillance de la clinique

Si tension / clinique pas OK : Fauteuil ! 10 minutes
- Prise des constantes (tension)
- Surveillance de la clinique

Photo !!

Photo !!
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Pour la marche : 
  
- Scope débranché 

- Prise des constantes avec oxymètre de pouls

- Drains en aspiration mis « en gravité » lorsque c’est possible :

→ A éviter pour : résection pulmonaire atypique (bulectomie) – patient 
emphysémateux (risque de bullage) – talcage / pleurectomie (risque de 
décollement).

- Idéalement suivre le patient avec une chaise ! 
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Aujourd’hui :

• Education thérapeutique le matin.

• Activité RAAC en SSPI qui débute en fin de mâtiné / début après-midi.

• Temps d’une séance : environ 20 minutes.
- Contre temps le plus fréquent : hypotension orthostatique.

• Horaire décalé : 9h-17h ? 10h-18h ? inconvénients ? 

• BO qui se termine même après 18h, pas de relève MK le soir.

• Protocole RAAC étendu aux autres chirurgies : orthopédie – neurochirurgie – urologie, etc…
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• Kinésithérapeutes « multi-spécialisé » : Obligation de connaitre toutes les spécialités de chirurgie du site.

→ Formation sur plusieurs semaines en suivant les MK de chaque service de chirurgie !

• Nouvelle dynamique en SSPI :

 → Retour très positif des patients et de l’équipe soignante.

 → changement de paradigme !
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Merci pour votre attention ! 









2014-2018
N = 675

2018-2019 n = 225 P =

Durée d’hospit 8j 6,36j 0,003

Pneumonies / Atélectasies 11,4 6,7 0,04

Hospitalisation en réa 5,8% 2,7% 0,06

Mortalité intra 1,9% 1,3% 0,7

Appariement 900 patients ( type de chirurgie, voie d’abord, Age, Sexe)

P statistiquement significatif : baisse de pneumonies, 
atélectasies et de la durée de séjour
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