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Instructions destinées aux patients 
après ice-picking du genou 
 
À votre sortie de l’hôpital, vous recevez une lettre destinée à votre médecin traitant. Cette 
lettre contient toutes les données pertinentes relatives à votre opération du genou, ainsi 
que les instructions pour votre médecin traitant.  
Vous recevrez également une attestation destinée au kinésithérapeute. 
Si vous avez des questions, n’hésitez pas à les poser à l’infirmier responsable. Les 
attestations d’incapacité de travail et les documents d’assurance doivent être remis dès 
que possible à l’infirmier responsable, afin que nous puissions les remplir à temps. 
 
Avant votre sortie de l’hôpital, les antidouleurs administrés doivent vous convenir. 
Si ce n’est pas le cas, vous devez le signaler avant de quitter l’hôpital. Les effets de 
l’anesthésie doivent également avoir totalement disparu. 
 

1. SOIN DE LA PLAIE 
 

Un grand bandage est placé sur votre genou afin de contrer son gonflement. Il est normal 
que cela entraîne une légère tension. Si la tension est trop importante, vous devez le 
signaler à l’infirmière avant de quitter l’hôpital ; elle peut replacer le bandage en le tendant 
moins. Le lendemain de l’opération, vous devez vous rendre à la consultation d’orthopédie 
(route 59), où une genouillère vous sera fabriquée sur mesure. Cette genouillère 
soulagera le genou à l’endroit où doit se développer le nouveau cartilage de la cicatrice. 
Vous devez la porter durant 6 semaines pendant la journée, pas pendant la nuit.  
Gardez le bandage propre et sec. 
10 jours après l’opération, rendez-vous chez votre médecin traitant pour retirer les points 
de suture.  

 
 

2. ANTIDOULEURS 
 

Il est important que vous vous sentiez bien après l’intervention. Il est possible que 
vous ressentiez une légère douleur. La douleur ne peut JAMAIS ralentir le schéma 
de revalidation ! C’est la raison pour laquelle il est parfois nécessaire d’augmenter 
la dose d’antidouleurs. 
 

Vous recevez un schéma fixe pour la prise d’antidouleurs.  
Nous vous conseillons de prendre des anti-inflammatoires 
pendant quelques jours. Ils participent également au 
processus de guérison et de dégonflement. Nous vous 
recommandons les produits suivants : Ibuprofen 600 mg ou 
Diclofenac 50 mg trois fois par  jour pendant les repas. 
Vous ne pouvez pas prendre ces médicaments si vous 
souffrez de l’estomac ou présentez des problèmes rénaux. 
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Si ces antidouleurs ne sont pas suffisants, prenez 1 g de paracétamol maximum 4 x par 
jour (= Dafalgan – Si vous souffrez d’hypertension, il est préférable d’éviter 
d’en prendre sous forme de comprimés effervescents). Vous pouvez combiner cette 
médication à des anti-inflammatoires et vous pouvez également les prendre en dehors des 
repas. 
 
Si la douleur persiste malgré la combinaison proposée et/ou en cas d’effets indésirables 
de cette médication, vous devez consulter votre médecin en vue d’un schéma adapté. 
Si vous vous sentez bien après quelques jours, vous pouvez arrêter progressivement les 
antidouleurs. 
 
 

3. PRÉVENTION DE LA THROMBOPHLÉBITE 
 
Dans certains cas, votre médecin vous prescrira un médicament afin de prévenir une 
thrombophlébite. 
Ce sera le cas si vous présentez des facteurs de risque. Si vous avez déjà eu une 
thrombophlébite, une embolie pulmonaire ou des varices, vous devez absolument le 
signaler à votre médecin. 
 
Pour stimuler la circulation sanguine dans votre jambe, il est essentiel de faire 
régulièrement de grands mouvements avec les deux pieds et chevilles. Cet exercice doit 
être effectué très régulièrement, au quotidien. 
 
 

4. QUE POUVEZ-VOUS FAIRE ET QUE NE POUVEZ-VOUS PAS FAIRE ? 
 
Vous pouvez bouger le genou. Vous pouvez exécuter des tâches administratives, ainsi 
que de petites tâches ménagères. Évitez les tâches lourdes. 
Vous ne pourrez conduire qu’après 4 à 6 semaines au plus tôt. 
Durant la première semaine, placez au moins 3 x/jour et pendant 10 à 15 minutes de la 
glace sur le genou, à moins que cela n’entraîne une gêne. Ne placez jamais de la glace 
sur la peau nue ! 
 
 

5. REVALIDATION – KINÉ 
 
Vous recevez une ordonnance pour 10 séances de kinésithérapie. Elles ne sont pas 
obligatoires, mais aident beaucoup de nombreux patients. Le kinésithérapeute peut 
également signaler les problèmes éventuels. 
 

IMPORTANT:  

• CESSEZ LES EXERCICES SI LA DOULEUR AUGMENTE OU SI VOUS NE VOUS 
SENTEZ PAS BIEN.  

• AUGMENTEZ PROGRESSIVEMENT VOTRE SCHÉMA D’EXERCICES ET NE 
FORCEZ PAS.  

• PRENEZ LES ANTIDOULEURS SUIVANTS SI NÉCESSAIRE. 
 
En cas de problème : contactez votre médecin traitant ou le service d’orthopédie au  
057 35 73 70. 
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