
 

 

 

 

 

 

 

RESUME : 

 

Ce travail écrit relate la prise en charge de Mr B., hospitalisé dans un service 

de pneumologie durant le mois de septembre 2014 pour une exacerbation de 

broncho pneumopathie chronique obstructive de stade 4. 

 

Cette atteinte cause une limitation fonctionnelle très sévère au patient. De 

plus, il vit seul dans un contexte social difficile. 

 

Durant la prise en charge, l’état du patient s’améliore beaucoup moins que 

nous l’avions prévu. A l’issue de son séjour hospitalier, l’état clinique et les 

possibilités fonctionnelles de Mr B. ont peu évolué. 

 

Cette expérience nous amène à repenser notre façon de prendre en charge 

ce type de patient. La problématique est de savoir quels sont les moyens d’améliorer 

la capacité fonctionnelle d’effort d’un patient BPCO trop désadapté pour bénéficier 

d’une prise en charge classique.  

  


