La physiothérapie a domicile

Plus de 75 % des personnes qui requiérent des soins a domicile sont des personnes agées qui ont
besoin d’aide pour la gestion de leurs limitations physiques ou cognitives'. La physiothérapie offerte

a domicile réduit les taux de mortalité liée aux chutes ainsi que le risque et le taux de chutes chez les
ainés, abaisse le nombre des admissions en centre de soins de longue durée et a I’hdpital et améne une
réduction de la durée de I'’hospitalisation?.

Réle de la physiothérapie dans les services a domicile

La physiothérapie a domicile permet d’offrir des services d’évaluation et des traitements aux Canadiens
chez eux pour de nombreux problémes de santé tels que les AVC, l'insuffisance cardiaque et la maladie
de Parkinson et dans la cadre de la guérison a la suite d’une chirurgie de remplacement de la hanche?.
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La physiothérapie a domicile améliore le bien-étre global, accroit les fonctions sociales, permet le suivi
régulier des clients isolés et réduit le taux d’hospitalisation subséquent et I'utilisation des services de
soins de santé par la suite. Les programmes de téléréadaptation en tant que solution de rechange
accessible pour la prestation de services de physiothérapie dans les régions rurales et éloignées
permettent aussi d’assurer des résultats positifs pour la santé?. La téléréadaptation est « la prestation
d’interventions en réadaptation, d’éducation, de formation et de soutien a I'aide de technologies qui
permettent de franchir les distances?. »

Les programmes de physiothérapie a domicile aident a assurer la continuité des soins et facilitent la
transition de I’h6pital a la maison.

Effets sur I’expérience du patient

La physiothérapie a domicile accroit I'indépendance, permet I'’enseignement de techniques
d’autogestion et favorise I'autonomisation?.

e | es services a domicile ponctués de visites régulieres de professionnels de la santé et associés a
une surveillance et a un suivi garantissent la continuité des soins au sein de la collectivité?.

¢ | a satisfaction des patients est élevée tant pour la physiothérapie a domicile que pour les
programmes de téléréadaptation®“.

¢ | a physiothérapie a domicile permet aux patients de demeurer dans leur milieu plus longtemps et
d’y étre davantage en sécurité®.

Effets sur la santé de la population

Les programmes de physiothérapie a domicile pour les patients aux prises avec des problemes
d’équilibre ou de mobilité améliorent leurs capacités fonctionnelles et leur qualité de vie (QV)°.

e La mise en ceuvre de programmes a domicile pour le renforcement musculaire et la rééducation a
I’équilibre diminue le risque de chutes chez les ainés qui vivent encore dans leur collectivité®.

e |es interventions en physiothérapie axées sur les améliorations fonctionnelles réduisent les taux
de mortalité’.

e La physiothérapie a domicile améliore la fonction physique et sociale ainsi que la QV'2.
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Effets sur les colits des soins de santé

Les programmes de physiothérapie a domicile son trés retables, réduisent la durée des hospitalisations
ou permettent d’éviter I’hospitalisation.

e |e retour rapide a la maison avec des services de réadaptation réduit la durée de I’hospitalisation
pour les personnes ayant subi un AVC?.

e La physiothérapie a domicile pour la réadaptation a la suite d’une chirurgie de remplacement de la
hanche permet un gain de rentabilité de 40 %8.

e | es services de physiothérapie a domicile réduisent les colts des soins de santé en gardant les
personnes autonomes chez elles, en prévenant les chutes et en leur assurant un environnement sir
dans leur domicile’.

En résumé

Les programmes de physiothérapie a domicile sont rentables si I’'on tient compte de leurs effets a long
terme sur I'utilisation future des services de santé. Dans les collectivités rurales ou I’accés a des services
de physiothérapie est limité, la téléréadaptation génere des résultats similaires a ceux des interventions
a domicile tout en maintenant le méme degré élevé de satisfaction des patients.

Les programmes de physiothérapie a domicile sont également essentiels a I'intégration des services.

A I'heure actuelle, le continuum de soins comporte des lacunes importantes pour les patients qui ont
besoin de services de réadaptation dans la collectivité. Le systéme de santé doit commencer a assurer
des services qui favorisent I'autonomie.
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La valeur des services de soins de santé va plus loin que leur seule rentabilite.
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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