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Déclaration de liens d’intérêt avec les industriels de santé 
en rapport avec le thème de la présentation (loi du 04/03/2002) :

• Intervenant : SABATIER Océane

• Titre : La rééducation en service de maladies infectieuses

• Consultant ou membre d’un conseil scientifique

• Conférencier ou auteur/rédacteur rémunéré d’articles ou documents 

• Prise en charge de frais de voyage, d’hébergement 
ou d’inscription à des congrès ou autres manifestations

• Investigateur principal d’une recherche ou d’une étude clinique

L’orateur ne 
souhaite
pas répondre

OUI NON

OUI NON

OUI NON

OUI NON

Utilisez cette icône 

de validation pour 

cocher les cases :

Pour ce faire, 

copiez puis coller

celle-ci sur les cases 

à cocher.

N’oubliez pas, 

si vous cochez 

« OUI », de préciser 

la liste des 

organismes ou 

firmes 

pharmaceutiques 

concernés dans le 

champ associé.

Merci.1
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SOMMAIRE

❖ Quelle place a la kinésithérapie dans un service de maladies infectieuses?

❖ Quelles sont les prises en charges respiratoires rencontrées en maladies 
infectieuses?

❖ Que dit la littérature sur la rééducation des personnes souffrant de pathologies 
respiratoires?

• Dans le désencombrement bronchique

• Dans la réhabilitation respiratoire

❖ Mon expérience au SMIT : comment se passe la prise en charge rééducative?
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Quelle place a la kinésithérapie en maladie infectieuses

❖ Présence du kinésithérapeute

• Des kinésithérapeutes interviennent-ils dans vos services de maladies 

infectieuses ?

❖ Fréquence et profils

• À quelle fréquence et pour quels types de patients ?

❖ Attentes de l'équipe

• Que vous attendez-vous de l'intervention du kinésithérapeute pour des 

pathologies respiratoires aiguës ou chroniques ?
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La place du kinésithérapeute en maladies infectieuses à 
RPC
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Kiné motrice et/ou respiratoire Tous les jours ou un jour sur deux

Entre 10 et 30min de séance Utilisation du plateau de rééducation

Communication ++
Plater JC,2024
Parker AM, 2013
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Prises en charge respiratoires rencontrées en 
maladies infectieuses
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Que dit la littérature : désencombrement bronchique

On ne sait pas ce 
qui fonctionne

On sait ce qui ne fonctionne pas
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Orientation de la prise en 
charge

Cabillic M, 2018
Reychler G 2024 
Chen X, 2022



JNI 2026, PARISJNI 2026, PARIS

Que dit la littérature : réhabilitation respiratoire

On sait ce qui 
fonctionne

Protocoles validés + 
expérience clinique

Orientation de la prise 
en charge
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Tanaka T, 2025
Tamaki A, 2022
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La rééducation : pathologies non neurologiques
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Sérum salé hypertonique 3% Travail des volumes respiratoires

Réhabilitation respiratoire
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La rééducation : pathologies neurologiques

Désencombrement bronchique Mobilisation des volumes, renforcement

Mobilisations (passives et/ou actives) 
et renforcement musculaire

Relais MPR
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