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Orientation du patient aprés chirurgie de I’épaule :
Rupture de coiffe des rotateurs ou arthroplasties

Chirurgie des ruptures de coiffe des

rotateurs de I’épaule

Absence de :
- geste chirurgical complexe,
- complication,

- pathologie associée,

- isolement.

! Critéres de sortie :

pas de fievre

douleur contrblée sous antalgiques de
niveau 1 ou 2

compréhension et prise en compte des
risques avant cicatrisation
indépendance fonctionnelle pour les
actes de la vie quotidienne (toilette,
habillage, repas, déplacement)

Non Arthroplastie
< d’épaule
Non Hospitalisation en SSR a

> proposer

Criteres de

sortie'
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Faisabilité retour a domicile :

aide sociale assurée si indépendance
aux actes de la vie quotidienne non
acquise en sécurité

déplacement au cabinet du MK
organisé ou disponibilité des
professionnels pour séance au
domicile

Faisabilité
retour a
domicile?
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Critéres pour autorééducation :

chirurgie de la coiffe des rotateurs
accord du patient, compréhension et
maitrise du programme

douleur contrélée sous antalgique de
niveau 1 ou 2

suivi médical et chirurgical défini et
connu du patient

Criteres pour
auto-
rééducation®

Finalité principale
d’hospitalisation :
rééducation?

Prolongation du séjour en
chirurgie
avec organisation du traitement
ambulatoire et aides sociales pour
obtenir les criteres de sortie

ou

Proposer une
hospitalisation en
MPR

Non

Non

Proposer une hospitalisation en SSR
polyvalent ou spécialisé selon finalité
principale de prise en charge

Accord du
patient et place
en MPR

Non

Non

Accord du
patient et place
en SSR

Programme
d’autorééducation

Programme de rééducation
supervisée par un MK en ambulatoire
(domicile, cabinet libéral, plateau
technique)

Programme de rééducation
supervisée par un MK en
hospitalisation SSR spécialisée

Programme de rééducation supervisée par un
MK en hospitalisation SSR polyvalent ou
spécialisé selon finalité principale de prise en
charge

v

v

(MPR)

y

Maintien des résultats par poursuite des automobilisations par le patient seul




