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La rééducation est une étape primordiale dans le soin, d’autant plus lorsque les patients 
sont restés un moment en réanimation. Nous vous proposons un bilan du SRPR, un 
service créé en seulement 48h par le CHU de Montpellier. 
 
Témoignage d’un patient : 
Pris en charge par le CHU, le 19 mars, j’ai eu le droit à 3 semaines de « sieste » qui me 
sauvent. 
Séjour en réanimation où vous me persuadez que la vie est belle mais que ça va être long. 
Premiers signes d’humanité qui manquent souvent, qui me reboostent et me permettent 
d’annuler mon fairepart de décès. 
Direction la néphrologie et ces célèbres dialyses. Là encore, le professionnalisme et 
l’attention des équipes arrivent à améliorer mon état de santé. 
Dernière étape, le SRPR, ici aussi, une prise en charge complète et attentive 
(ergothérapeute, orthophoniste et kiné) affinent ma remise en état. 
Merci encore de vos soins, encouragements et sourires. 
La prochaine fois que nous nous croiserons, j’espère que ce sera pour trinquer : Au bien 
vivre-ensemble dans une société où la santé et les soignants auront retrouvé leur vraie 
place et considération. 
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Le SRPR a accueilli son premier patient le 22 avril. Depuis, 11 patients ont été pris en 
charge dans le service. Le dimensionnement du service a rapidement augmenté. 
 
Le profil type des patients : 
Hormis une patiente, qui ne venait pas de réanimation, le profil des patients était 
similaire : des hommes, âgés de 55 à 75 ans, avec rarement des antécédents majeurs, mais 
parfois des facteurs de risque cardiovasculaires, et dont la maladie datait de mi- ou fin 
mars.  
Les séjours en réanimation étaient prolongés, de 40 jours en moyenne, avec des durées 
de ventilation moyennes de 26 jours et de multiples recours au decubitus ventral (DV). 
 
Les symptômes en entrant au SRPR : 
A l’arrivée dans le SRPR, tous les patients avaient encore besoin d’oxygène, en particulier 
pour les efforts. La plupart des patients avaient des troubles de la déglutition, une perte 
de poids importante (16 kg en moyenne), une faible motricité globale (deux tiers des 
patients ne pouvaient se tenir debout), des atteintes neurologiques et des troubles 
anxieux ou dépressifs. Ces symptômes sont la conséquence du long séjour en réanimation 
qui leur a sauvé la vie.  
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La prise en charge par le Service de Rééducation Post-Réanimation : 
Les séjours en SRPR ont été relativement courts, 17 jours en moyenne. Avant de pouvoir rentrer chez eux, un certain 
nombre de patients ont été adressés à une autre structure de soins de suite et de réadaptation pour réaliser l’étape 
suivante de leur rééducation.  
Leur progression a été rapide sur tous les plans (respiratoire, moteur, nutritionnel, cognitif), ce qui a permis à la 
majorité des patients de récupérer leur autonomie pour les activités simples et les déplacements intérieurs.  
Un suivi restera nécessaire, d’une part, parce que la récupération complète va nécessiter beaucoup plus de temps 
et de rééducation, d’autre part, parce certaines atteintes (respiratoires, rénales, neurologiques) risquent de rester 
séquellaires. 
 

Une organisation rapide et efficace : 

La mise en place de ce service a été une nouvelle preuve de l’implication, des capacités d’adaptation, de l’esprit 

d’entraide du personnel du CHU. Il s’est monté en 48h, grâce au soutien et à la participation de l’équipe des Maladies 

Infectieuses et Tropicales, mais aussi des soignants d’autres services, des rééducateurs du pôle Os et Articulation, du 

travail remarquable des cadres de santé, de la grande réactivité des services administratifs, informatiques, 

techniques. 

 

 « La prise en charge de ces patients a été une réelle source de satisfaction et de valorisation pour nous 

tous. Nous avons vu les patients progresser, pouvoir enfin envisager de rentrer chez eux, nous les avons 

entendu remercier chaleureusement toutes les personnes qui les avaient soignées depuis leur arrivée à 

l’hôpital jusqu'à leur (heureux) jour de sortie. Ces soins ont été l’occasion de rencontres entre soignants 

provenant de disciplines qui ne se connaissaient pas, d’apprentissage de nouvelles compétences, comme 

la gestion des trachéotomies, de nombreux échanges entre professionnels (de rééducation, médicaux, de 

soins). » 

 

Dr Jourdan, Chef d'équipe Médecine physique et de réadaptation et pathologie du système nerveux  

 

 

Le Dr Jourdan se tient disponible pour répondre à vos demandes concernant le Service de Rééducation Post-

Réanimation (SRPR) COVID du CHU de Montpellier. 
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