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PUBLIC CONCERNE

Kinésithérapeutes libéraux et salariés

NIVEAU

Acquisition

NOMBRES D'HEURES TOTALES :

16h

METHODE PEDAGOGIQUE:

Démonstrative

PROJET PEDAGOGIQUE:

Cette formation s’inscrit dans le cadre de 'approfondissement des connaissances des pratiques
diagnostiques et des prises en charges thérapeutiques et de 'amélioration des compétences des
masseurs kinésithérapeutes dans les domaines de I'épaule douloureuse.

OBJECTIFS DE LA FORMATION
ACQUERIR DES CONNAISSANCES COMPLEMENTAIRES.

- Maitriser le bilan et I'évaluation des pathologies de I'épaule

= Acquérir une précision dans les techniques de recentrage

— Développer un « toucher » en alternant la pratique avec Corinne Ribo elle méme

— Etre capable de mettre en place une stratégie thérapeutique

- Envisager la rééducation de I'’épaule sous un plan thérapeutique mais aussi préventif



PROGRAMME

PROGRAMME GORINNE RIBO

Rappel anatomique et biomécanique.
Physiologie de I'épaule.

Pathologies de I'épaule.

But de la rééducation.

Entrées en pratique.

Discussions.

Rappel des points principaux appris la veille.
Bilan et évaluation.

Mise en pratique.

Techniques et prise en charge.

Mise en pratique.

Synthese du stage.

1) EVALUATIONS ET BILANS

Le MK doit apprécier les défauts de cinématique articulaire et musculaire, la mobilité passive et
active.

2) TECHNIQUES DE CORRECTION DES DECENTRAGES ARTICULAIRES.
3) MOBILISATIONS PASSIVES :

articulation acromio-claviculaire,
articulation scapulo-thoracique,
articulation scapulo-humérale.

4) RESTAURATION DE L'EQUILIBRE MUSCULAIRE :

Techniques de relachement musculaire,
Techniques de massage,

Etirements musculaires,

Tonification musculaire.



5) REEDUCATION PROPRIOCEPTIVE

6) PLAGE DE LA PHYSIOTHERAPIE, BALNEOTHERAPIE, CRYOTHERAPIE,
ERGOTHERAPIE.

7) APPLICATION DU TRAITEMENT REEDUCATIF AUX PATHOLOGIES DE L'EPAULE :

Tendinopathies,

Ruptures de coiffe des rotateurs opérées et non opérées,
Luxation gléno-humérale,

Capsulites rétractiles,
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