
RETOUR D'EXPERIENCE APRES UN AN D'OUVERTURE DU PREMIER SERVICE 
MIXTE DE MEDECINE PHYSIQUE ET DE READAPTATION (MPR) ET 
D'HEMATOLOGIE DANS UN CENTRE HOSPITALO-UNIVERSITAIRE

AUX HOSPICES CIVILS DE LYON (HCL)

Auteurs : Lila Gilis, Dana Ghergus, Laure Christophe, Hervé Ghesquières, Sophie Jacquin-Courtois.
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Nom : Gilis Lila

Lien d'intérêt potentiel à déclarer
qLes laboratoires Servier
qPfizer
q Incyte Biosciences France
qMSD France
qSanofi Aventis France
q Jazz pharmaceuticals France 
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CONTEXTE NATIONAL

Séquelles des cancers 
Douleurs

Fatigue chronique

Troubles moteurs

Troubles sensoriels

Difficultés psychologiques

Troubles de la mémoire

Trouble de l’attention

Troubles sexuels22ème congrès de la SFGMTC
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SUR LE PLAN INTERNATIONAL

Les conséquences de la greffe

Steinberg et al. Support Care Cancer (2015)

L’intérêt de la réhabilitation

J. Mohammed et al. Biol Blood Marrow Transplant (2019)

22ème congrès de la SFGMTC

22ème congrès de la SFGMTC

22ème congrès de la SFGMTC

22ème congrès de la SFGMTC22ème congrès de la SFGMTC

22ème congrès de la SFGMTC

22ème congrès de la SFGMTC



à Maintien dans l’unité d’hématologie par défaut 

L’HEMATOLOGIE AUX HOSPICES CIVILS DE LYON

SSR non spécialisé, en particulier gériatrique

HAD

Retour à domicile +++
Allers/

Retours
en HDJ

Pas de SSR d’onco-hématologie à proximité

En 2022
• 62 autogreffes
• 77 allogreffes
• 98 CarT cells

1 ETP kiné
< 1 ETP APA22ème congrès de la SFGMTC
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Depuis septembre 2022
• 35 patients hospitalisés
• 17 à 75 ans
• Âge médian = 60 ans

Déconditionnement global
• Faiblesse 

musculaire/amyotrophie
• Dénutrition
• Handicaps invisibles

PATIENTS ACCUEILLIS

LYMPHOM
E

LEUCEMIE 
AIGUE

SMD
MFP AA

HEMOPATHIES

Troubles neurologiques 
• Lymphome cérébral
• Neurotoxicité des chimiothérapies
• Neuropathie de réanimation
• Compression médullaire
• Hématomes cérébraux
• Hydrocéphalie
• Tuberculose neuro-méningée
• Abcès cérébral
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PRISE EN CHARGE DANS LE SERVICE

KINESI-
THERAPEUTE

(+RESC…)

ASSISTANT
SOCIAL

PSYCHO-
LOGUE

MONITEUR 
AUTO-ECOLE

ACTIVITE 
PHYSIQUE 
ADAPTEE

PSYCHO-
MOTRICIEN
(+yoga…)

ORTHO-
PHONISTE

ERGO-
THERAPEUTE

MPR HEMATOLOGUE

Suivi post-allogreffe
Diagnostics spécifiques : infections 
opportunistes, GvH…
Suivi biologique spécialisé
Adaptation des ttt/thérapies ciblées
Gestion des complications spécifiques
Garde du service d’hématologie
Mutation directe sans passage aux 
urgences

Apport du binôme
• Dialogue constant / Acculturation réciproque
• Objectifs de la rééducation
• Validation des entrées et des sorties
• Organisation des permissions
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Au regard de la qualité de vie
• Augmentation masse 

musculaire

• Tolérance à l’effort

• Reprise de confiance globale

• Autonomie et confort AVQ 

• Qualité de vie au RAD

BENEFICES

Inspiré de Davis et al., Current Anesthesiology Reports (2022) 

Au regard du parcours de soin
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Pour le patient

• Réticence à l’hospitalisation

Pour les professionnels

• Appréhension de la fragilité du patient

• Gestion de la fatigue du patient

• Organiser les TTT sans entraver la réhabilitation

Ø Intégrer dans le parcours de soins

Ø Formation des équipes ; « vis ma vie »

Ø Respect, écoute, expérience

Ø Prescrire les traitements en début ou fin de 

journée et sur la nuit (AP, hydratation)

DIFFICULTES ET SOLUTIONS PROPOSEES
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• Augmentation du nombre de lits

• Intégration au parcours de soin

• Identification en amont des patients

• Prise en charge plus rapide

• Sorties plus précoces du service d’hématologie

• Elargissement des indications : pré-habilitation

PERSPECTIVES
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CONCLUSIONS

• Richesse et complémentarité de la gestion « bicéphale »

• Prise en charge précoce possible et sécurisée

• Service rendu au patient / qualité de vie après un parcours très médicotechnique

• Ateliers d’harmonisation de la SFGMTC 2023 : recommandations sur la réhabilitation en pré, per et 

post-greffe
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