Service des urgences

Les physiothérapeutes qui travaillent au service des urgences jouent un réle a part entiere

dans I'évaluation, le diagnostic, le triage et la gestion des patients souffrant de blessures
musculosquelettiques et des ainés fragiles qui sont aux prises avec un déclin fonctionnel. Les
physiothérapeutes évaluent et traitent les problemes de mobilité, donnent des directives en matiere
d’aide a la mobilité et facilitent la planification du congé du service des urgences.

Réle de la physiothérapie dans les services des urgences

La premiere responsabilité du physiothérapeute au service des urgences est I’évaluation de la mobilité
et de la fonction. La population concernée est en premier lieu les ainés fragiles. Toutefois, beaucoup
d’autres segments de la population de patients exigent de tels services, notamment les personnes
souffrant de blessures musculosquelettiques. L’'objectif de I'évaluation est de déterminer quel sera le
traitement le plus efficace pour permettre au patient de retourner chez lui en toute sécurité, notamment
: 1) le congé des urgences; 2) que le patient demeure en observation, en traitement, puis subisse une
réévaluation avant d’obtenir son congé; 3) I'admission a I’hépital; ou 4) le transfert vers des soins de
répit, un placement ou un retour a la maison avec des services de soutien supplémentaires.
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Les physiothérapeutes jouent également un rble de fournisseurs de soins primaires de premiere ligne
au service des urgences, pour I’évaluation et le diagnostic dans leur champ de pratique des personnes
souffrant de blessures musculosquelettiques. Les services de physiothérapie offerts aux urgences
permettent de réduire les temps d’attente pour I'acces aux soins et, en fin de compte, le temps passé
par les patients aux urgences'.

Effets sur I’expérience du patient

La physiothérapie au service des urgences offre aux patients des plans de traitement individualisés
congus pour répondre a leurs inquiétudes au moment du congé, elle contribue également a un plus haut
taux de satisfaction des patients.

e | a gestion des blessures aux tissus mous par la physiothérapie au service des urgences permet un
degré de satisfaction plus élevée des patients?®.

e |’évaluation et la gestion en physiothérapie des patients qui se présentent aux urgences réduisent la
durée du séjour dans ce service et diminuent les temps d’attente, et ce, sans augmentation des
événements indésirables®*.

e | a gestion des blessures musculosquelettiques par la physiothérapie au service des urgences réduit
les incapacités®.

Effets sur la santé de la population
La physiothérapie au service des urgences améliore les résultats pour le patient et sert de lien avec les
services communautaires qui visent a améliorer la mobilité et la fonction physique globale.

e | a physiothérapie offerte dans les services des urgences améliore les résultats pour le patient. Elle
permet entre autres de contréler la douleur et le degré d’incapacité, en plus de faciliter et d’assurer
la sécurité du patient au moment de son congé et de son retour chez lui®.

e | es améliorations a la sécurité et a la fonction du patient obtenues a la suite des interventions de
physiothérapie au service des urgences lui permettent de demeurer plus longtemps dans son milieu’.
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e L a physiothérapie au service des urgences facilite la planification des congés et I’'acces aux
autres services, en plus de fournir au patient de I'information sur ce qui est offert dans son
milieu et des aides a la marche en temps opportun, ce qui permet au systéeme de santé d’étre
plus efficace’.

Effets sur les colts

Les services de physiothérapie aux urgences pour la gestion des blessures musculosquelettiques
permettent d’obtenir des résultats équivalents sur le plan clinique a ceux obtenus par un médecin, et ce,
a des colts équivalents ou moindres®®.

¢ Les physiothérapeutes aux urgences offrent des soins qui respectent des normes élevées, et ce, a
un colt abordable?.

e [’accés a un physiothérapeute aux urgences permet une intervention précoce et réduit les besoins
futurs en services des soins de santé'.

¢ La planification compléte des congés, un acceés plus facile aux autres services de santé et une
gestion efficace des problémes de santé rencontrés assurés par le physiothérapeute réduisent le
taux de retour au service des urgences'.

En résumé

La physiothérapie dans les services des urgences améliore les résultats pour les patients et permet de
réduire le nombre de visites supplémentaires au service des urgences. Les patients disent également étre
satisfaits de ces services, en raison des améliorations fonctionnelles qu’ils leur apportent. Inclure des
soins de physiothérapie aux services d’urgence facilite la redirection des patients vers des programmes
internes ou externes, ce qui contribue a I'efficacité et a la continuité des soins. Une amélioration a la
continuité des soins favorise un retour en toute sécurité a la maison et dans le milieu de vie.
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La valeur des services de soins de santé va plus loin que leur seule rentabilité.
La qualité de vie, I’accessibilité et la continuité des soins de méme que

I’'intégration de ces services constituent des notions tout aussi importantes
lorsque le concept de valeur est considéré dans une perspective plus large.
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