proXI

PROGRAMME DE FORMATION

La lombalgie en Thérapie Manuelle

NATURE DE L’ACTION DEFINIE A L’ARTICLE L.6313-1 DU CODE DU TRAVAIL :

» Action d’adaptation et de développement des compétences

professionnelles

PRE-REQUIS
» Masseurs Kinésithérapeutes
» Ostéopathes
OBIJECTIFS
» Revoir les notions d’Anatomie, de biomécanique et de palpation de la zone concernée
» Faire un bilan de la région (diagnostics différentiels, restrictions, douleur, ...)
P Traiter les dysfonctions repérées
» Acquisition des technigues de thérapies manuelles dans le cadre de I'amélioration des
pratiques professionnelles
» Apprentissage des régles de base de sécurité de la ré-harmonisation articulaire (petite
amplitude, petite intensité, grande vitesse, dans le respect de la non-douleur)
P Intégrer les techniques apprises dans sa pratique professionnelle
» Intégrer les principes holistiques du patient
» Construire une séance globale de thérapie manuelle

DUREE DE L’ACTION DE FORMATION

>

3 JOURS (SOIT 24H)

PROGRESSION PEDAGOGIQUE

Lors de I'étude de chaque région nous verrons les éléments suivants :

>

vvy

Rappels anatomiques, biomécaniques, palpatoires
Bilan de la région concernée

Correction des Iésions par les techniques appropriées
Cas cliniques fréquent en cabinet
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PROGRAMME DU COURS

AVANTE-PIOPOS ..ccc.cvveeirrreirrneiirruiisisisisissssssisrssssrsssisrssssssssssssssssssnns Erreur ! Signet non défini.
Définition de la thérapie manuelle ..........ccccceiiiiiieeniiiiiniininenesiiniinnnnn. Erreur ! Signet non défini.
INTRODUCTION ...ccuuiiiiinniiiiinnnieniennieniessisiiessssssesssssssesssssssessssssssnsssssens Erreur ! Signet non défini.

LE RACHIS DORSAL & LES COTES .....uveeveeverevesveseresersssssssssssssssesans Erreur ! Signet non défini.

ANATOMIE DESCRIPTIVE & PALPATOIRE : OSSEUSE, LIGAMENTAIRE, MUSCULAIRE (1,11)

.................................................................................................... Erreur ! Signet non défini.
LE RACHIS DORSAL.....cccuuiiiiirnniiniinnnieniinnieiiesssseiismsssiesssssssesssssssensssssens Erreur ! Signet non défini.
LE THORAX DANS SON ENSEIMBLE ...........cccviiimeiiiiniriniiennraneneenennens Erreur ! Signet non défini.
LA VERTEBRE THORACIQUE ........oeeeuuereeeinreninrecsnessssesssesssesssssssessssensens Erreur ! Signet non défini.
PARTICULARITES PALPATOIRES DU RACHIS DORSAL.......cccceeerrererreeruenns Erreur ! Signet non défini.
LE STERNUM ........ceeciiieeeeiteneeeerreneneerernsssrennsssseennsssssennssssesnnsssnennssseens Erreur ! Signet non défini.
LES COTES ...eeiveeiueeeerieeesisressseesssessessssessssesssessssesssessssessssssssessssssssessans Erreur ! Signet non défini.
ARTICULATION DE LA COLONNE VERTEBRALE THORACIQUE.................. Erreur ! Signet non défini.
LES ARTICULATIONS DU THORAX......ccttreeerrennncrrennnerennnsssrenasssssennssnnes Erreur ! Signet non défini.
MYOLOGIE AU NIVEAU DU THORAX ....cceuueirereecrrennnereennsserernssesrennssenes Erreur ! Signet non défini.

BIOMECANIQUE DU RACHIS DORSAL a.....uveueverevvervresevessevessvvesnens Erreur ! Signet non défini.

VISIONS MECANISTES DE LA DYSFONCTION SOMATIQUE VERTEBRALE (DSV)... Erreur ! Signet non
défini.

LES LOIS DE MARTINDALE.........cottrecerreneeerrenneeereranneerennssessennssessennsaseens Erreur ! Signet non défini.
LES LOIS DE FRYETTE AU NIVEAU DU RACHIS DORSAL ......ccccececrrennrennnnes Erreur ! Signet non défini.
LES LOIS DE FRYETTE PASSEES AU CRIBLE DE L’EVIDENCE BASED MEDICINEErreur ! Signet non défini.
LE MODELE BIOMECANIQUE DE BOGDUK ........ccccueinururnencisnsnssenenensnes Erreur ! Signet non défini.
CONSENSUS BIOMECANIQUE ACTUEL.......ccccoeuiiruniiinnniiennirennireencrensnens Erreur ! Signet non défini.
ETIOLOGIES POSSIBLES DES DYSFONCTIONS SOMATO-VERTEBRALES ET THERAPIE MANUELLE
............................................................................................................ Erreur ! Signet non défini.
CHRONOLOGIE THERAPEUTIQUE .......cccueereernerreeneesseessesseessesssesssesssessens Erreur ! Signet non défini.
TESTS AU NIVEAU DU RACHIS DORSAL.........ccuuveuereerverreirneirnninnnns Erreur ! Signet non défini.
TAPG : TESTS ACTIVO-PASSIFS GLOBAUX .....c.cotuuiirenirneireecneninensenennnns Erreur ! Signet non défini.
TEG : TEST D’ECOUTE GENERALE..........coeerueeureererraesresseesseessesssessessssessenns Erreur ! Signet non défini.
TEST PASSIFS SELECTIFS......ccuverueeveeeesseesseeeessesssssssesssessesssesssssssssseesens Erreur ! Signet non défini.
TEST D’ADAM (Forward Bending Test) (35,36) ....ccceeueerieiirinnennnnensscsnnnnns Erreur ! Signet non défini.
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TEST DE REDUCTIBILITE DE LA CYPHOSE DORSALE.....;:;:r ........................ Erreur ! Signet non défini.
TEST DE PERCUSSION VERTEBRALE (37) ..ceeveeueeueeneesseesseeseessesssnssseeseenns Erreur ! Signet non défini.
TEST DE SCHEPELMANN .......ctuuiiieiiiiiiiiiineiirieirees s neessnsasssensssenenses Erreur ! Signet non défini.
TEST DE OTT .eeuiiiiiinniieiinnnsniiesseniissssenisssssssissssssssssssssssssssssssssssssssnssssss Erreur ! Signet non défini.
FINGERTIP-TO-FLOOR TEST (38—40) .ieeveeueerieisrinnernnnessscsssnnesnnsssssssssssnenns Erreur ! Signet non défini.

RACHIS DORSAL : TECHNIQUES PREPARATOIRES AUX NORMALISATIONS .Erreur ! Signet non
défini.

RACHIS DORSAL : DYSFONCTIONS & NORMALISATIONS .............. Erreur ! Signet non défini.
DYSFONCTION THORACIQUE EN ANTEFLEXION BILATERALE .................. Erreur ! Signet non défini.

NORMALISATION D’UNE DYSFONCTION THORACIQUE EN ANTEFLEXION BILATERALEErreur ! Signet
non défini.

DYSFONCTION THORACIQUE EN POSTFLEXION BILATERALE .................. Erreur ! Signet non défini.

NORMALISATION D’UNE DYSFONCTION THORACIQUE EN POSTFLEXION BILATERALEErreur ! Signet
non défini.

LA DYSFONCTION THORACIQUE EN ROTATION POSTERIEURE................ Erreur ! Signet non défini.

NORMALISATION D’UNE DYSFONCTION THORACIQUE HAUTE EN ROTATION POSTERIEUREErreur !
Signet non défini.

NORMALISATION D’UNE DYSFONCTION THORACIQUE MOYENNE EN ROTATION POSTERIEURE
............................................................................................................ Erreur ! Signet non défini.

NORMALISATION D’UNE DYSFONCTION THORACIQUE BASSE EN ROTATION POSTERIEUREErreur !
Signet non défini.

TRAITEMENT PAR TRIGGERS POINTS (57-63) ..cceuveeeeemmmmennnnnnnnnnsnsnnnnnnnnes Erreur ! Signet non défini.
BIOMECANIQUE DES COTES .....uueeueeeeeevesvveseresvvesvrssssssssvsssssssses Erreur ! Signet non défini.
MOUVEMENTS AU NIVEAU COSTAL (64=66) .....ceeeerrrerrrrssrsssssssssssnnnnnes Erreur ! Signet non défini.
TESTS AU NIVEAU DES COTES ...uuvveeeveeevessvvessevesseressssesssssssssssusssas Erreur ! Signet non défini.
EXAMENS ET TESTS AU NIVEAU COSTAL ....cccuirmeirenireeireeisenreneeneenens Erreur ! Signet non défini.
TEST DE COMPRESSION STERNALE..........cceeoeiiieeeirreneerreneeereennnesennnnens Erreur ! Signet non défini.
TEST DE CIRCONFERENCE DU THORAX .....cceeererreerneeereessessesssssssessseseenns Erreur ! Signet non défini.

LES COTES : TECHNIQUES PREPARATOIRES AUX NORMALISATIONS ....Erreur ! Signet non
défini.

LES COTES : DYSFONCTIONS & NORMALISATIONS ............. Erreur ! Signet non défini.
LA DYSFONCTION DE LA 1% COTE.....cccverueerurecnesssnessenessnesssssssesssnessens Erreur ! Signet non défini.
NORMALISATION DE LA 1% COTE EN EXPIRATION ......ccceeevreueereerennnenns Erreur ! Signet non défini.
LA DYSFONCTION COSTALE EN INSPIRATION......cccceirrurirennirennniennienennees Erreur ! Signet non défini.

NORMALISATION D’UNE DYSFONCTION COSTALE HAUTE EN INSPIRATIONErreur ! Signet non défini.

NORMALISATION D’UNE DYSFONCTION COSTALE MOYENNE EN INSPIRATION Erreur ! Signet non
défini.
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NORMALISATION D’UNE DYSFONCTION COSTALE BASSE \EN INSPIRATIONErreur ! Signet non défini.
LA DYSFONCTION COSTALE EN EXPIRATION.........cccorvuririuniirnnnsrnniennnnnes Erreur ! Signet non défini.
NORMALISATION D’UNE DYSFONCTION COSTALE HAUTE EN EXPIRATIONErreur ! Signet non défini.
NORMALISATION D’UNE DYSFONCTION COSTALE MOYENNE EN EXPIRATION.. Erreur ! Signet non
défini.
NORMALISATION D’UNE DYSFONCTION COSTALE BASSE EN EXPIRATIONErreur ! Signet non défini.
CAS PARTICULIERS........cuvueirvveiirvuiiniseirinsisssasinsssssrsssisnsssisssassssnsans Erreur ! Signet non défini.

NORMALISATION D’UNE DYSFONCTION SUS-CONDRALE DU CARTILAGE COSTALErreur ! Signet non
défini.

NORMALISATION D’UNE DYSFONCTION COSTO-CHONDRALE................ Erreur ! Signet non défini.
NORMALISATION D’UNE DYSFONCTION STERNO-CHONDRALE.............. Erreur ! Signet non défini.
NORMALISATION D’UNE DYSFONCTION DIAPHRAGMATIQUE................ Erreur ! Signet non défini.
TRAITEMENT PAR TRIGGERS POINTS ....cccciiiuiiiiiiiiiiriirennnensrnesneenens Erreur ! Signet non défini.
PATHOLOGIES & EBP
DORSALGIE
SCOLIOSE

SPONDYLARTHRITE ANKYLOSANTE
ARTHROSE DU RACHIS THORACIQUE

CAS CLINIQUES
"QR-CODES" TM DORSAL

BIBLIOGRAPHIE
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DEROULE DU COURS

JOUR 1
Contenu Durée de la Objectifs Méthodes
séguence
Présentation 8h30 a 9h (30min) Mieux cibler les Echange avec les stagiaires
attentes des
Evaluation des participants. Logiciel (questionnaire
pratiques Evaluer les intéractif)
professionnelles connaissances
(pré-test) sur ce théme
(J.P)
Rappels 9h a 10h (1h) Rappeler aux stagiaires les | Diaporama

anatomiques
(L.S)

Rappels
Biomécaniques

10h a 11h (1h)

bases anatomiques,
Biomécaniques et
Palpatoires

Démonstration
pratique puis
application par bindbme
avec controle par les

traitement du
rachis dorsal

(J.P)

Corriger les dysfonctions

(J.P) formateurs
Rappels 11h a 12h (1h)
Palpatoires
(A.A)
Modeles 14h a 15h (1h) Comprendre comment Diaporama
explicatifs des les dysfonctions se
dysfonctions du mettent en place dans
rachis thoracique les différentes régions du
rachis lombaire
(A.A)
Bilan et 15h a 18h30 (3h30) Bilanter les dysfonctions | Diaporama,

Démonstration
pratique puis
application par bindbme
avec controle par les
formateurs
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JOUR 2
Contenu Durée de la Objectifs Méthodes
séquence
Bilan et 8h30a 11h (2h30) Bilanter les Iésions Diaporama,
traitement du Corriger les lésions Démonstration pratique
rachis dorsal puis application par
binbme avec contrdle
(J-P.M) par les formateurs
Technique des 11h a 12h (1h) Proposer des Diaporama,
tissus mous techniques adaptées Démonstration pratique
(trigger point) aux tissus mous de la puis application par
région du rachis binbme avec contrble
(J.P) lombaire par les formateurs
Modéles 14h a 14h30 (30min) | Comprendre comment | Diaporama
explicatifs des les dysfonctions se
dysfonctions mettent en place dans
costales les différentes régions
péri-lombaires
(A.A)
Bilan et 14h30 a 18h30 (4h) Bilanter les dysfonctions | Diaporama,
traitement des Corriger les dysfonctions | Démonstration pratique
dysfonctions puis application par
costales binbme avec contrdle
par les formateurs
(J-P.M)

SAS SCIOPRAXI AU CAPITAL DE 1000 €
SIRET 83466524200014 - RCS 834 665 242 - NAF : 8559A
N° DE DECLARATION D’ACTIVITE : 76660215366
3 BOULEVARD DE CLAIRFONT-NATUROPOLE BAT E - 66 350 TOULOUGES-FRANCE
04.68.68.00.66 - SCIOPRAXI@GMAIL.COM
SITE INTERNET : SCIOPRAXI.COM
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JOUR 3

traitement des
dysfonctions

Corriger les dysfonctions

Contenu Durée de la Objectifs Méthodes
séguence
Bilan et 8h30 a 11h (2h30) Bilanter les dysfonctions | Diaporama,

Démonstration pratique
puis application par

(trigger point)

tissus mous de la région

costales binbme avec contréle
par les formateurs

(A.A)

Technique des 11h a 12h (1h) Proposer des Diaporama,

tissus mous techniques adaptées aux | Démonstration pratique

puis application par

générales
Cas cliniques

Evaluation
pratique et
théorique (post-
test)

(J-P.M)

stagiaires de replacer
les techniques
apprises dansun
contexte clinique
Evaluer I'acquisition
des techniques
apprises

abdominale binbme avec contréle
par les formateurs
(L.S)
Pathologies et 14h a 15h (1h) Faire le lien entre Diaporama
EBP certaines pathologies
et les dernieres
données de la science
en lien avec la
thérapie manuelle du
(A.A) rachis lombaire
Révisions 15h a 18h30 (3h30) Permettre aux Diaporama,

Démonstration pratique
puis application par
binbme avec contrdle
par les formateurs

Questionnaire interactif
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LES MOYENS PEDAGOGIQUES ET TECHNIQUES

P Lieu:salle adaptée a I'effectif
» Tables de soins mis a disposition
» Polycopiés fournis aux stagiaires
» Vidéo projection
» Mise en pratique des techniques (démonstration puis reproduction)
» Quizz interactif
L’ENCADREMENT

» Lisa SEGURA, Masseur-kinésithérapeute, Thérapeute Manuelle (L.S)

» Joel POZO, Masseur-Kinésithérapeute, Ostéopathe DO. (J.P)
» Jean-Patrick MARTY, Ostéopathe D.O (J-P.M)
» Aurélien AGARD, Ostéopathe D.O (A.A)

Les 2 formateurs Kinés seront présents durant toute la durée de chaque séminaire

SUIVI DE L’EXECUTION DU PROGRAMME

» Feuille d’émargement
» QCM pour vérifier 'acquisition des connaissances

EVALUATION DES PRATIQUES PROFESSIONNELLES

» Evaluation des pratiques professionnelles en début de formation

» Evaluation a chaud de la formation (JO ou J+1)

» Alissudelaformation, une attestation mentionnant les objectifs, la nature et la durée
de I'action de la formation sera délivrée aux stagiaires
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