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Déclaration des liens d’intérêts
J’ai actuellement, ou j’ai eu au cours 
des trois dernières années, une 
affiliation ou des intérêts financiers 
ou intérêts de tout ordre avec les 
sociétés commerciales suivantes en 
lien avec la santé.



Les outils numériques pour le kinés 
pour quoi faire ?

Des outils utiles pour l’évaluation (initiale, finale,…) et pour le suivi du traitement:
1. Pour choisir ses techniques 
2. Surveiller l’évolution de la pathologies
3. Avoir des Indicateurs de résultat (cible)





rien que pour l’asthme… 
entre santé et bien être, rarement un DM



https://www.propellerhealth.com/how-it-works/



1. AI aided inhaler based medication 
adherence solutions

https://amiko.io/respiro/



https://www.adherium.com/company/



BigData

Google trends et google analytics





Deep-learning - Reinforcement learning

Suivant un modèle darwinien 
de compétition naturel avec de 
grande puissance de calcul, le 
deeplearning permet de faire 
émerger des solutions 
innattendues



La sécurité des données et la vie privé
Block-Chain – privacy by design



Télémédecine et DMP



Applications de l'IA dans les soins de santé

1. Améliorer l'efficacité opérationnelle et la performance
2. Aide à la décision clinique
3. Permettre la gestion de la santé de la population
4. Empowerment les consommateurs, améliorer les soins aux patients



Les cohortes, le « petit big-data » universitaire

https://www.ukbiobank.ac.uk/about-biobank-uk/

Cohorte Constance 
en France
UK Biobank



Les cohortes  et observatoires des maladies 
respiratoires en France







• Reviewed 3537 patients with a diagnosis of 
COPD1

• Spirometry was recorded for 2458 (69%)
• 709 (29%) inconsistent with COPD
• 150 (6%) inconsistent with life

1. White et al 2013 PLoS ONE 8(10): e75221

Value of yearly spirometry?





variation d’un facteur 5



Proportion des patients sous tri-therapy

Source: NHSBSA 2018

variation x5





Un outil numérique pour la réhabilitation 
Respiratoire

Le cahier des charges ALVEOLE & HAS pour le suivi des patients, la prescription type:

• Faire pratiquer par un kinésithérapeute des séances d’une durée d’une heure et demie de :
• Kinésithérapie respiratoire : éducation respiratoire, renforcement des muscles respiratoires, 

apprentissage de l’auto-désencombrement (avec aides instrumentales)
• Rééducation musculaire et articulaire, thoracique et globale des membres supérieurs et inférieurs
• Surveillance clinique et suivi éducatif 
• Tenue du carnet de suivi partagé et la transmission des informations aux intervenants.

Au moins 2 fois par semaine, la fréquence des séances étant laissée à l’appréciation du 
kinésithérapeute en fonction du degré d’encombrement et de déconditionnement physique du 
patient. 



Que reste t il à comprendre ? 

McCarthy B, Casey D, Devane D, Murphy K, Murphy E, Lacasse Y. 
Pulmonary rehabilitation for chronic obstructive pulmonary disease. 
Cochrane Database of Systematic Reviews 2015, Issue 2. Art. No.: 
CD003793. DOI: 10.1002/14651858.CD003793.pub3

“…Future research studies should focus on identifying which components of pulmonary rehabilitation are 
essential, its ideal length and location, the degree of supervision and intensity of training required and how long 
treatment effects persist. This endeavour is important in the light of the new subgroup analysis, which showed 
a difference in treatment effect on the CRQ between hospital-based and community-based programmes but no 
difference between exercise only and more complex pulmonary rehabilitation programmes.”

-> La posologie: quelle bonne de dose de réhab ?



La production de données cliniques: 
votre quotidien

• Pour la sécurité : tension, fréquence cardiaque, dyspnée, saturation 
O2, glycémie, capnie, douleurs… (avant de commencer, pendant 
l’effort en récupération…)

• Pour l’efficacité: charge (précédente), tension artérielle, satO2, 
Dyspnée, énergie produite, distance, temps, ressentit de la séance…

-> concevoir un logiciel qui permet à la fois de travailler suivant les 
recommandations et qui constitue une base de données sans saisie 
supplémentaire



ODOO de L’ES
un CRM customisé pour le soin









Les évaluations



Comparer les évaluations



Comparer les séances: suivre une tendance



La séance



Choix des interventions



Le rappel des objectifs et du contexte



Les valeurs de repos du départ 
et d’échauffement



Efficacité de la surcharge 
et historique des séances



Les valeurs de la phase plateau,
de la récupération et de la performance



Merci de votre attention

A vous de Jouer avec odoo !

Individualiser les soins (Médecine Personnalisée)  en réhabilitation 
respiratoire:
combiner le soutien du groupe de pair et le soutien individualisé du 
professionnel de santé sans perdre son temps dans la collecte de 
données grâce au système d’information.

Contact:  Matthieu BREMOND
email: matthieu.bremond@lespacedusouffle.fr
tel: 0670144111

mailto:matthieu.bremond@lespacedusouffle.fr
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