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Pôle Neurosciences 
 

PPRROOFFIILL  DDEE  PPOOSSTTEE      
Psychologue clinicien 100% 

Services d’Ortho-traumatologie et de Réanimation chirurgicale 
 

Codification du document :  Rédacteur(s) : Service des psychologues 

Date d’application :  

Approbateur(s) : 
Chef de pôle et de service concernés 
Service des psychologues 

Gestionnaire(s) : 
Direction des ressources humaines  
Pôle neurosciences 
Service des psychologues 

 

LOCALISATION ET RATTACHEMENT 

PRESENTATION GENERALE DES SECTEURS D’ACTIVITE 

LES SERVICES D’ORTHO-TRAUMATOLOGIE 

Les services de Chirurgie orthopédique, réparatrice et traumatologique prennent en charge les pathologies des membres inférieurs 
(genou, pied, hanche), des membres supérieurs (main, épaule), la chirurgie du rachis, la traumatologie en provenance des urgences 
ainsi que la chirurgie des prothèses articulaires, la chirurgie septique et la chirurgie tumorale.  

Ils comprennent l’aile 5A : la traumatologie, chirurgie du rachis (30 lits) ; l’aile 5D : la chirurgie programmée, septique et tumorale (30 
lits) ; et l’ortho-gériatrie (16 lits). 

 

LE SERVICE DE REANIMATION CHIRURGICALE 
 
La Réanimation chirurgicale et les lits d’USIP (de réanimation chirurgicale) est un service de recours local et régional pour les patients 
qui présentent ou sont susceptibles de présenter une ou plusieurs défaillances d’organes mettant en jeu leur pronostic vital ou 
fonctionnel. Le recours à des méthodes de suppléance peut alors s’avérer nécessaire que ce soit par une ventilation invasive ou non, 
une épuration extra-rénale et/ou une circulation extracorporelle. Dans ce cadre, le service prend notamment en charge les complications 
liées à un acte chirurgical, les polytraumatisés et les patients victimes d’une atteinte cérébrale aiguë. 

Le service de réanimation chirurgicale comprend 24 lits + 8 lits USIP réa chir (ou USIR). 

 

DESCRIPTION DES ACTIVITES DU SERVICE 
 
LES SERVICES D’ORTHO-TRAUMATOLOGIE 
 
L’aile 5A : reçoit des patients polytraumatisés, suite à des AVP par exemple. Ils sont accueillis suite à un séjour en réanimation 
chirurgicale ou directement au sein du service en fonction de leurs blessures. Ce service accueille également les patients ayant eu un 
accident de la main, souvent un arrachement du doigt qui nécessite une réimplantation (protocole RUM) sans garantie que ce protocole 
ne fonctionne.  
Les personnes amputées accidentellement sans possibilité de réimplantation ou de réparation de leurs membres sont hospitalisées au 
sein de ce service.  
10 lits de « rachis » se trouvent également dans ce service, il s’agit de personnes pour qui une opération du rachis a été nécessaire 
suite à un accident ou à une chute. Suite à ces accidents ou chute, certaines personnes accueillies sont paraplégiques ou 
tétraplégiques. 
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L’aile 5D : reçoit des patients atteints de cancer pour lesquels une opération est nécessaire, qu’il s’agisse d’un cancer primitif comme le 
sarcome ou de métastases. Les patients peuvent être pris en charge au sein du service au cours de leurs parcours de soins comme au 
moment de la découverte de leur maladie.  
Le service accueille les patients septiques, ayant une infection, suite à une ou des opérations précédentes ou une blessure qui s’infecte 
(le plus souvent pour des patients ayant des poly-pathologies comme le diabète par exemple).  
Pour les infections résistantes, il arrive qu’une amputation soit décidée. Dans ce cadre, le psychologue est systématiquement proposé.  
La chirurgie programmée est également une activité de ce service, ce sont des chirurgies prévues comme une prothèse de hanche, de 
genou etc. Le psychologue est moins sollicité dans ce cadre.  
 
L’ortho-gériatrie : comprend 16 lits, reçoit des patients de plus 75 ans ayant eu un accident ou chuté. L’hospitalisation peut générer un 
état de stress et de confusion pour ces patients. Cette hospitalisation peut également générer une impossibilité d’un retour à domicile 
temporaire ou définitif pour ces patients.  
 
 

LE SERVICE DE REANIMATION CHIRURGICALE 
 
Les patients hospitalisés sont des personnes de tous âges, des adolescents aux personnes âgées, qui souffrent d’affections graves ou 
de traumatismes mettant en jeu leur pronostic vital. 
La prise en charge psychologique des patients et de leur famille s’avère particulièrement nécessaire : 
 

▪ A la phase initiale de l’hospitalisation dans un contexte d’urgence et lors de l’annonce du diagnostic et du traitement  

▪ Tout au long de l’hospitalisation, lors de difficultés en lien avec : 

- la durée et/ou les décisions thérapeutiques,  
- les altérations physiques, 
- la douleur physique et/ou psychologique 

▪ Après une greffe d’organe. 

▪ Accompagnement de la famille lors d’un prélèvement d’organes.  

▪ Dans les situations de fin de vie et de décès 

▪ Accompagnement des enfants auprès du parent ou proche hospitalisé en fonction de leur demande 

 
En réanimation chirurgicale, le soutien apporté aux soignants est nécessaire compte tenu : 
 

▪ De la gravité des maladies mettant en jeu le pronostic vital des patients soignés.  

▪ De l’administration de traitements lourds et de l’environnement technique. 

▪ Des liens établis avec les patients - des transferts, du fait de la durée des prises en charge et parfois de la répétition des 
hospitalisations, de la fréquence des situations d’échec thérapeutique et des décès. 

LIEU D’EXERCICE : Site de Pontchaillou – CHU de Rennes 

Service d’ortho-traumatologie – Bâtiment CCI (5ème étage)  

Service d’Ortho-gériatrie – Bloc Hôpital (4ème étage) 

Service de Réanimation Chirurgicale et de Soins Intensifs – Bâtiment CCI (4ème étage) 
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RATTACHEMENT HIERARCHIQUE 
Direction du CHU 
Direction du pôle Neurosciences 

RELATIONS FONCTIONNELLES PRINCIPALES 
Service d’affectation et ensemble de l’équipe pluridisciplinaire du service 
Service des psychologues 

ACTIVITES 

MISSIONS CLINIQUES : 
• Proposer des entretiens cliniques individuels auprès des patients et/ou de l‘entourage familial tout au long de l’hospitalisation 

et/ou en consultation externe (par exemple : engager un suivi de deuil en réanimation) 

• Contribuer au diagnostic sur le fonctionnement psychique du patient face à la maladie somatique avec ses conséquences et 
ses enjeux  

• Rédiger des comptes rendus et des transmissions dans le dossier de soins informatisé. 

• Participer aux différents temps institutionnels du service : synthèses, staffs (mercredi staff traumato dans l’aile 5A, jeudi staff 
dans l’aile 5B), réunions psycho-sociales, réunions collégiales) 

• Contribuer à soutenir la réflexion et l’engagement au cas par cas de l’équipe pluridisciplinaire pour chaque prise en charge en 
soutenant les temps de réflexion formels et informels dans l’unité 

• Favoriser une réflexion sur la relation soignant-soigné dans la pratique quotidienne et travail de soutien auprès des équipes lors 
des situations difficiles 

• Etablir des liens avec les partenaires des réseaux de ville : psychologues, orthophonistes, psychiatres, médecins traitants, etc. 

• Recherche et mise en place d’un suivi adapté à l’extérieur de l’hôpital : travail de relais et de communication avec les 
partenaires locaux extérieurs. 

 

MISSIONS INSTITUTIONNELLES : 
• Participer à la continuité des prises en charge psychologiques au sein de l’établissement. 

• Contribuer à la structuration de la profession au CHU en participant notamment aux Collèges mensuels du Service des 
psychologues et en s’investissant dans ses commissions 

 

MISSIONS FORMATION-INFORMATION-RECHERCHE : 
• Actualisation permanente des connaissances et réflexion sur sa pratique et son positionnement clinique 

• Participation à des actions de formation et de recherche au sein du CHU et à l’extérieur (formation personnelle et continue, 
communications orales lors de journées d’études, tables rondes, projets de recherche, etc.) 
 

EXIGENCES DU POSTE 

DIPLÔME(S) PROFESSIONNEL(S) REQUIS OU SOUHAITE(S) 
• DESS ou Master II de psychologie clinique et psychopathologie (cf. décret No 91-129 du 31 janvier 1991 portant sur le statut 

particulier des psychologues de la Fonction Publique Hospitalière). 
 

EXPERIENCE(S) SOUHAITEE(S) 
• Expérience en établissement de santé appréciée  

 

CONDITIONS D’EXERCICE 
• Temps de travail : 1 ETP. CDD - Remplacement de congé maternité du 5/11/2025 au 24/02/2026 inclus (éventuellement 

renouvelable) 

• Ethique et déontologie professionnelles (respect du code de déontologie en vigueur) 

• Travail en équipe pluridisciplinaire et en partenariat avec les réseaux de prise en charge existants 

• Autonomie tant dans l’organisation que le choix des modes d’intervention. 

CE PROFIL DE POSTE PEUT ETRE MODIFIE EN FONCTION 
DES EVOLUTIONS DU SERVICE OU INSTITUTIONNELLES 

 


