
Programme Formation 
Prise en charge des dysfonctions de 

l'ATM et crânio-mandibulaires 
Niveau Perfectionnement

Au fi l de la formation, découvrez ou explorez les infl uences réciproques et les interactions 
entre l’appareil manducateur et la globalité du corps. Issu d’une collaboration interdisciplinaire 
avec dentistes et orthodontistes de plus de 25 ans, cet enseignement s’appuie avant tout 
sur l’expérience clinique, la compréhension clinique de l’anatomie, de la sémiologie et de 
l’étiologie, afi n de déterminer le choix du traitement le plus adapté possible, et d’utiliser nos 
connaissances en complémentarité et en synergie.



DPC: Programme de Développement Professionnel Continu (fi nancement selon forfait et profession du stagiaire).
*FIFPL : Thème susceptible d’être pris en charge en fonction du budget disponible et de la  profession du stagiaire.
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Objectifs

 1 I   Cette journée de révision et de perfectionnement est essentiellement clinique et 
pratique.

 2 I  L’objectif repose sur la révision de l’ensemble des techniques, depuis l’examen 
clinique jusqu’à la totalité du traitement.

 3 I  Cela permettra à la fois de revoir et d’approfondir sa connaissance, et de répondre à 
diverses questions pratiques qui peuvent se poser.

 4 I  Elle répond à la demande des participants à la formation de 3 jours (Niveau 1)  sur 
les dysfonctions cranio-mandibulaires.

Public concerné

Masseur Kinésithérapeute, Masseur Kinésithérapeute et Ostéopathe

Nombres d'heures de formation

8 heures de théorie et de pratique

 Prise en charge des dysfonctions 
de l'ATM
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Méthode pédagogique

Moyens utilisés - Contenu
Alternance d'apports théoriques et pratique :
• Techniques démonstratives, explicatives, répétitives pour faciliter la mémorisation et la 

reproduction des mouvements.
• Le support pédagogique présente en intégralité chacun des thèmes abordés par la 

formation, appuyé par des photos et schémas illustrant la théorie.
• Moments d'échanges par questions / réponses, permettant de :

– Vérifi er la compréhension et mémorisation des exercices proposés.
– Permettre au participant d'exposer son point de vue ou ressenti.
– Corriger et réexpliquer si nécessaire.
– Évaluer l'investissement des participants.

• Permettre aux participants de remobiliser et réactualiser leurs connaissances par des 
méthodes de pédagogie active et interrogative s’inspirant de leur vécu et de leur réfl exivité.

Modalités pédagogiques
 Analyse des pratiques Professionnelles :

• En réalisant un temps dédié avec les participants pour défi nir les besoins en formation 
adaptée aux objectifs de la formation.

• En s’appuyant sur des référentiels et recommandations actualisés.
• En prenant en compte l’expérience et le vécu professionnel des participants.
• En réalisant des analyses critiques et constructives des pratiques réalisées, par rapport à 

la pratique attendue.
 Acquisition et Perfectionnement des connaissances et compétences.

• En utilisant une pédagogie active, affi  rmative et interrogative.
• En réalisant des ateliers et des mises en situations pratiques.
• En restituant les résultats aux professionnels avec un temps d’échange.

Projet Pédagogique

Contexte
Cette formation s’inscrit dans le cadre de l’approfondissement des connaissances des 

pratiques diagnostiques et des prises en charges thérapeutiques et de l’amélioration des 
compétences des masseurs kinésithérapeutes dans les domaines de la thérapie manuelles de 
l’articulation temporo-mandibulaire et ses infl uences sur l’appareil locomoteur.
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Déroulé pédagogique

matin

09h00-11h 
– Point sur les diffi  cultés rencontrés dans la pratique de tous les jours.
– Exposé de l’ensemble des attentes et des questions des participants.
– Révision pratique de l’examen clinique au complet
– Repérage en bouche des anomalies dentaires et maxillaires.
– Méthodologie thérapeutique. Protocole
– Tests et techniques de normalisation ligamentaires et capsulaire (principaux et 

accessoires).

11h15-13h
– Suite techniques ligamentaires
– Techniques de normalisation des muscles masticateurs masséter et temporal. 
– Techniques globales de Mitchell, techniques tender point de L.H.  Jones sur masséter et 

temporal.

après midi

14h-16h 
– Palpation et techniques de normalisation des muscles ptérygoïdiens.
– Techniques de correction des condyles mandibulaires (ant, post, encastré).
– Technique de réduction d’une luxation discale aigüe
– Techniques de normalisation d’une luxation condylienne uni et bilatérale.
– Technique ATM extra-orale comme suture.
– Techniques d’équilibration myo-fasciale mandibulaire
– Techniques d’équilibration temporo et occipito-mandibulaire (mandibule/base du crâne).

16h15-18h00
– Palpation et techniques de normalisation des muscles hyoïdiens.
– Diagnostic diff érentiel à la recherche d’une étiologie liée à l’appareil manducateur.  
– Pratique des tests
– Résultat général des tests du diagnostic diff érentiel. Conduite à tenir.
– Traitement par gouttières occlusales et collaboration avec les dentistes.
– Surveillance des gouttières. Protocole et suivi .
– Prise en charge des cas complexes et réponse aux questions de cas cliniques exposés par 

les participants selon demande.

Conclusion
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