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L_SOCIETE DE PNEUMOLOGIE.
DE LANGUE FRANGAISE





Réunion du Mardi 6 septembre 2005

En présence de Joël BARTHE, d’Alain ABBEYS, Eric BEAUVOIS, Gaële BOURIC, Christophe BROSSON, Pierre CONIL, Olivier CONTAL, Henri FOURE, Hugues GAUCHEZ, Pascal GOUILLY, Jeannine JENNEQUIN, Philippe JOUD, Bertrand SELLERON. Henry TILLY

Excusés Sylvain ALLEXANDRE, Michel CABILLIC, Bernard COSSALTER, Pierre DELGUSTE, Gérard DUPUIS, Johan DUPUIS, Nathalie HOOMANS, Catherine PETERMANN, Christine PILAT, Marie Pierre SICHERE, André STAGNARA

· Synthèse du Congrès de Pneumologie de Langue Française (CPLF) 2005

La synthèse chiffrée du taux de présence par profession se trouve dans le tableau ci dessous

	
	8è CPLF
	9è CPLF
	Variation en %

	Médecins et conférenciers
	2307
	2345
	2

	Infirmières
	243
	242
	0

	Kinésithérapeutes
	92
	129
	40

	Techniciens
	142
	213
	50

	Presse et divers
	39
	81
	100

	Total congressiste
	2823
	3010
	7

	Exposants
	1359
	1534
	13

	Total congrès
	4182
	4544
	9


Source Info respiration n°6 – Mars 2005

Cette approche quantitative très positive pour les kinésithérapeutes est commentée par les différents participants et est à l’origine d’un très riche échange. 

- L’augmentation s’explique par la localisation du congrès (facilité d’accès) et par le dynamisme des nordistes. Il ne peut s’expliquer par le programme assez similaire aux années précédentes. Un arrosage plus intensif des professionnels (via le mail) et la réalisation d’un document pdf spécifique kiné peut être une autre explication.

- L’évocation d’une hausse de 40% (humoristique !) pour le prochain CPLF pose la question (sérieuse) « quels sont nos objectifs en matière de nombre ? » Compte tenu de la population totale des kinésithérapeutes (49 000) et surtout du manque de spécialisation de la profession, il semble difficile de compter plus de 150 participants. D’autant que la localisation à Nice rend le coût beaucoup plus onéreux.

- le coût : le CPLF cible en majorité des libéraux. Il est proposé de contacter MK formation afin d’envisager une prise en charge pour les libéraux, le congrès étant une formation. 

Dernière heure : contact pris mercredi matin avec Me ANCIAUX de pneumologie développement – Il n’y a plus de numéro de formation continue pour ce congrès car il ne peut y avoir de traçabilité de présence des congressistes. Il est donc impossible d’obtenir une prise en charge par des organismes de formation continue.

- Le manque de communication autour de ce congrès dans le monde de la kinésithérapie est également la raison du faible nombre de participants. Alain ABBEYS propose de publier un rédactionnel (annonçant entre autre la création du GTK) associé au programme détaillé dans Kiné.presse (organe de diffusion de la SNMKR). Il propose également la revue profession kinésithérapeute. Ce rédactionnel sera réalisé fin octobre, il vous sera proposé pour correction et validation. D’autre part la version pdf du programme 2006 sera mise en ligne à partir du site de la SPLF (page kiné). Le programme du congrès sera également publié dans l’agenda de kinésithérapie les annales, dans kiné actualité, dans kiné réa. Enfin nous utiliserons les mails listes de la SDK et de kinérespi.

- les réseaux : il existe un site internet présentant les réseaux de garde de kiné respiratoire en France (www.info-bronchiolite.fr). D’autre part, au Gicare le stand de L'association SUKCES assurera la promotion de la kinésithérapie respiratoire. Sur ce stand sera distribué le programme du CPLF 2006 ainsi que l’enquête « urgence en kinésithérapie respiratoire ».

- La cible du congrès est également discutée et ne fait pas l’unanimité. Faut-il privilégier le néophyte en quête d’élément de base ou le professionnel aguerri en quête d’élément sortant de l’ordinaire ?

- Les ateliers : Le groupe salue le passage de 30 à 50 comme nombre limite. Hugues rappelle que dans les congrès nord américains les groupes de travail réalisent un débriefing sur un thème. Bertrand fait remarquer qu’alvéole a la même approche. Les ateliers du CPLF n’ont pas la même dynamique. Henry propose qu’un groupe d’expert présente des cas cliniques sortant de l’ordinaire comme l’approche kinésithérapique d’un traumatisme thoracique, d’une hernie diaphragmatique opérée, d’une fibrose pulmonaire ou d’une sclérodermie.

- Mieux cibler les jeunes : le compagnonnage : l’idée est avancée par Alain, chaque professionnel confirmé pourrait prendre sous son aile un nouveau diplomé lui permettant de faire connaître le congrès. Une prise en charge par des labos réduirait également le coût du congrès.

- une participation pas assez francophone : si la Belgique, la Suisse et la France sont présentes, l’absence des autres kinésithérapeutes de pays francophones paraît être un manque. Il est proposé de contacter les kinés des 22 pays francophones (Sénégal, Côte d’ivoire, …) pour que chacun ait 1 représentant.

· Présentation du programme officiel du CPLF 2006.

Vous trouverez en fichier joint le programme A4 recto verso proposé aux kinésithérapeutes. Il est composé de session spécifique (A27 et A36), de session plus générale (A04, 15, 10, 22, 33 & 37) et de 4 ateliers sur des thèmes pratiques. Il est proposé de réaliser un repas pour 30 personnes le dimanche soir qui nous permettrait de travailler le CPLF 2007. D’autre part la prochaine réunion du GTK se déroulera le lundi 30 janvier à 10 heures à Nice.

· Programme scientifique des journées kinésithérapies du CPLF 2007

Le fil rouge 2007 est le cancer. Classiquement une des 2 sessions kinésithérapie porte sur ce thème. Le groupe est d’accord et fait comme proposition de thème :

· Optimiser l’aspiration endo bronchique par voie nasale du patient cancéreux

· La prise en charge pré opératoire d’un patient en chirurgie thoracique

· Faiblesse musculaire du patient cancéreux

· Déconditionnement et réhabilitation du cancéreux

· Kinésithérapie et fin de vie

Nous devons communiquer le pré-programme de cette session pour le conseil scientifique du 16 novembre. Toutes vos idées sont bonnes, veuillez me les communiquer par mail. Il faut également à la deuxième session ainsi qu’aux 4 ateliers. A ce sujet, Henry TILLY propose un simulateur de chirurgie thoracique pour le kinésithérapeute.

· La vie du GTK : perspectives d’avenir

Le groupe est l’un des 21 groupes de travail de la SPLF. Il n’a pas d’existence structurée avec un président, un secrétaire, … Il est uniquement coordonné en phase avec le cahier des charges de la SPLF par un membre désigné par le groupe (en l’occurrence Pascal GOUILLY pour 1 an). Il se propose d’être une instance représentative de la kinésithérapie respiratoire au sein de la SPLF. Sa légitimité ne repose donc que sur la durée, la qualité de ces actes, la véracité de ces conseils et de ces recommandations, l’abnégation de ces membres dont la seule finalité est de promouvoir une spécialité : la kinésithérapie respiratoire. Le GTK pourra participer à des actions de formation envers les pneumologues sur les techniques de kinésithérapie (possibilité de réaliser un CDRom). 4 personnes ont demandé de rejoindre le groupe. Après leur avoir expliqué ces différents points, ils seront cordialement invités au CPLF 2006 pour intégrer le groupe et leur compétence, leur motivation sera la bienvenue en fonction des thèmes abordés.

Il s’agit de :

	MR
	SUEL
	Gilles
	 
	
	
	g.suel@free.fr

	MR
	GIRARD
	Michel
	
	58 Avenue Maginot
	37100 TOURS
	

	Me
	MALOUBIER
	Martine
	
	66 bd de Belgique
	78110 LEVESINET
	

	MR
	DELPLANQUE
	Dominique
	
	
	SARTROUVILLE
	dominique.delplanque@libertysurf.fr


· Intégration des non médecins dans la SPLF

La SPLF propose aux non médecins d’être membre associé (sans droit de vote, sans réduction à l’abonnement de la revue et sans réduction à l’inscription du CPLF) moyennant une cotisation de 30 euros. 

· Le point sur le questionnaire urgence en kinésithérapie respiratoire

Vous trouverez en fichier joint la version pdf du mémoire réalisé par Laurent KOSTUR. Il a étudié les 140 premières réponses à l’audit. Actuellement nous comptons 330 réponses et pour améliorer la représentativité des libéraux, lors du Gicare ce questionnaire sera distribué.

· Une liste des kinésithérapeutes respiratoires dans l’annuaire SPLF ?

Le groupe de manière quasi unanime dit non. Il n’y a pas à ce jour de spécialité et rien ne permet à ce jour de déterminer la notion de compétence. D’autre part, la constitution de cette liste serait illégale car serait une entrave à la concurrence. Il est proposé d’utiliser dans un premier temps la liste des kinésithérapeutes de garde toute l’année assurant la continuité des soins. Cette liste est disponible sur le site www.info-bronchiolite.fr. 

Remarque de l’auteur du compte rendu : le site est remarquablement bien fait, très pédagogique et réalise une excellente promotion de la kinésithérapie respiratoire. La liste ne couvre malheureusement que Paris, Lille et Lyon. 

Dans un deuxième temps, la liste des étudiants de Lille, Lyon et Paris (mais aussi les masters respiratoires d’Amiens) pourrait être utilisé. Le GTK pourrait être également une force géographique. Actuellement 9 régions ne sont pas représentées au sein du groupe : Bretagne, Poitou Charente, Limousin, Midi Pyrénées, Basse-normandie, Franche comté, Alsace, Champagne et Bourgogne.

· Réalisation d'une fiche bilan diagnostic kiné en respiratoire 

Le nouveau diplômé est souvent à la recherche de ce type de fiche. D’autre part la majorité des membres du groupe utilise couramment ce type de document. Le groupe se propose de réaliser deux documents synthétiques qui pourront être téléchargés sur le site splf.org., un sur la pédiatrie, un sur l’adulte 

Vous êtes prié d’envoyer vos fiches « bilan adulte » à Bertrand SELLERON qui est chargé avec Gaële BOURIC et Christophe BROSSON d’en faire la synthèse. Cet envoi se fera soit 

	par courrier à
	par courriel à

	Bertrand SELLERON 
Centre médical les pins
41600 LAMOTTE BEUVRON
	bertrand.selleron@libertysurf.fr


Vous êtes prié d’envoyer vos fiches « bilan enfant » à Philippe JOUD qui est chargé avec Hugues GAUCHER et Alain ABBEYS d’en faire la synthèse. Cet envoi se fera soit 

	par courrier à
	par courriel à

	Philippe JOUD 
CKRPA
337 rue Garibaldi
69007 LYON
	philippe.joud@wanadoo.fr


Le groupe insiste sur la nécessité de réaliser une fiche mais aussi la notice correspondante.

· Autre point

• Un mail via imothep (mail list de la splf imothep@noos.fr) appelait les médecins volontaires pour assurer une permanence téléphonique ou pour participer des actions régionales lors de la journée mondiale de la BPCO. Le groupe intéressé par cet appel demande au président de la SPLF, Pr HOUSSET venu saluer le groupe s’il peut participer. Il nous répond qu’il en fait la demande auprès du président de la CNMR.
• Groupe éducation, Gaële BOURIC nous informe qu’un texte sur l’éducation thérapeutique sortira fin 2005. Il mettra en valeur les transversalités et la pluridisciplinarité dans les structures de soins publics et privés. Il donnera des moyens financiers aux équipes qui font de l’éducation thérapeutique selon un cahier des charges que le texte déterminera.

• Henri FOURE présente la mail liste « kinerespi ». L’idée d’Henri est d’ouvrir cette mail liste à tous ceux qui s’intéressent à la kinésithérapie respiratoire. Les membres du GTK sont donc plus que les bienvenues. Allez à kinerespi@yahoogroupes.fr
Compte rendu réalisé par P. GOUILLY
Corrigé par J. JENNEQUIN & Bertrand SELLERON
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