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Chutes

Au Canada, chague chute qui entraine une hospitalisation co(ite en moyenne presque 30 000 $'. Ce
lourd fardeau économique montre qu’il faut étendre les programmes de prévention des chutes. La
physiothérapie réussit vraiment a prévenir les chutes et a réduire le risque qui en découle et connait
beaucoup de succés dans I’évaluation et la prise en charge des traumatismes causés par une chute
chez les adultes agés.

Réle de la physiothérapie dans la prévention des chutes et des
traumatismes qui en découlent

Les physiothérapeutes font partie intégrante de programmes interprofessionnels de prévention des
chutes et des services de réadaptation des adultes agés victimes d’une chute. La physiothérapie
améliore en réalité la force, la fonction motrice et I’équilibre des adultes agés qui risquent de tomber et
de ceux qui ont subi des traumatismes causés par une chute?.

Les physiothérapeutes évaluent des personnes pour déterminer le risque de chutes et gérent des
programmes de prévention des chutes. lls prescrivent des exercices, des activités et des actes précis
et donnent des conseils sur la gestion des risques environnementaux. Les programmes de prévention
des chutes réduisent a la fois le risque et le taux de chutes et de morbidité liée aux chutes, ce qui
entraine une diminution globale des colts pour le systéme de santé2. On estime que les chutes et les
traumatismes qui en découlent coltent au systeme de santé du Canada quelque 2,8 milliards de dollars
par année, dont 980 millions seulement servent a traiter les traumatismes liés a des chutes®.

Effets sur le cheminement du patient
Les chutes constituent une cause majeure de traumatismes, d’incapacité et de mortalité chez les
personnes agées.

e Les interventions de physiothérapie qui visent a prévenir les chutes donnent aux patients davantage
confiance en eux-mémes et atténuent leur peur de tomber qui limite I’activité physique?.

e Les programmes de prévention des chutes sont trés bien acceptés chez les patients?.

¢ Les patients attachent de la valeur aux bienfaits de programmes ciblés de prévention des chutes, y
compris la physiothérapie, pour réduire le risque de chutes et les prévenir®.

Effets sur la santé de la population

Le dépistage, I’évaluation et les interventions effectués par les physiothérapeutes pour prévenir les
chutes et les traumatismes qui en découlent améliorent la qualité de vie (QDV) en faisant disparaitre la
restriction des activités causées par la peur de tomber®.

e | es programmes de physiothérapie, y compris les activités d’entrainement a I’équilibre et a la force,
réduisent les taux de mortalité et d’hospitalisation, ainsi que le nombre des transferts dans des
foyers de soins infirmiers, ce qui améliore les résultats pour les patients®.

e | es programmes multidisciplinaires de prévention des chutes réduisent I'incidence des chutes, la
morbidité liée a celles ci et les colts qui en découlent pour le systéeme de santé’.

e [’entrainement a I'équilibre dirigé par un physiothérapeute améliore la QDV, la fonction physique, la
force, I’équilibre, les interactions sociales et le mieux-étre général®.
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Effets sur les colts des soins de santé

La réduction des colts des soins de santé découlant de la mise en ceuvre d’un programme de
prévention des chutes fait plus que compenser le colt des programmes de prévention dans des groupes
de patients en particulier”®.

e On estime que I"'augmentation du ratio co(t-efficacité d’un programme de prévention des chutes
chez les adultes a risque élevé s’établit a 5 310 $ par chute évitée®.

e Une chute colte 1,85 fois plus cher a traiter que la mise en ceuvre d’un programme de prévention™®.

e | e dépistage des risques de chute effectué par les physiothérapeutes et I’éducation des patients
réduisent de 2,2 le nombre de chutes pour 100 patients et réduisent le colt consacré aux
ressources visant a prévenir et traiter les traumatismes causés par des chutes de 2 804 $ pour
100 chutes évitées chez les patients en service interne®.
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En résumé

Le traitement des chutes et des traumatismes qui en découlent impose un lourd fardeau économique.
Les programmes d’exercice dirigés par des physiothérapeutes réduisent a la fois le risque et le taux

de chutes chez les adultes agés tout en améliorant leur fonction physique, leur équilibre et leur force
musculaire. Les programmes de prévention des chutes sont plus rentables que le traitement des trauma-
tismes causés par une chute. Le dépistage du risque de chute effectué par les physiothérapeutes réduit
a la fois le nombre de chutes et les colts des traitements qui en découlent.
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La valeur des services de soins de santé va plus loin que leur seule rentabilite.
La qualité de vie, '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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