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Introduction

La mise en place d'un programme d'activité physique adaptée (APA) permet a la personne agée
d'améliorer ses capacités fonctionnelles afin de maintenir son autonomie a domicile et de prévenir le
risque de chute. L'étude menée au sein de I'n6pital de jour (HDJ) Cote Normande d'Ifs est une étude

rétrospective visant a évaluer les effets sur les capacités fonctionnelles d'un programme de
rééducationintégrantde I'APA en HDJ chez des patients agées fragiles et a risques de chutes.
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Résultats J

Pour l'ensemble des tests physiques, les tests ont indiqué que les performmances mesuréesapres le
suivi du programme de rééducation en HDJ sont significativement supérieures a celles obtenues

lors du bilan initial (p<.001).

Moyenne pré- Moyenne post- P-Value Moyenne pré- Moyenne post- P-Value
intervention intervention {Wilcoxon-rank) intervention intervention (Wilcoxon-rank)

SPPB Total 7.26(2.99 9.03 (2.7 =001
@99 @.76) TUG 14.40 (6.82) 12.27(7.73) <.001

SPPB équilibre 292(1.19) 3.32(1.05) <001
TM6 265.25 (104.41) 308.74 (115.50) <.001

SPPB vitesse de marche 262 (134) 3.23(1.11) <001
) Lancer de MB 2,17 (0.5) 2,33 (0.54) <.001

SPPB force explosive des MI 1.72(1.35) 246(1.43) <001

Tableau 1:Résultats obtenus au SPPB (Paired-Sample T-test) Tableau 2:Résultats obtenus au TUG, au TM6 et au lancer de MB

Les services proposés par I'hépital de jour de la clinique SMR c6te Normande d'Ifs représentent une
belle opportunité pour les personnes agées faisant face a des troubles de la marche et de I'équilibre.

L'étude rétrospective menée sur 245 dossiers patients a montré des effets plus que positifs du
programme de rééducation sur le plan fonctionnel.

En parallele, les patients et les familles nous partagent leurs ressentis en nous exprimant de vrais
gains, aussi bien fonctionnels que psychologiques, s'expliquant notamment par le caractére socialisant

desséances.
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