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PRE-TESTS


VRAI


FAUX

Le drainage lymphatique manuel peut avoir un intérêt dans l’entorse de la cheville


X


Le strapping peut être mis en place par le kinésithérapeute


X


La musculation abdominale est indiquée dès les premières séances de kiné lors d’un lumbago aigu



X

La musculation abdominale est indiquée dans la plupart des lombalgies


X


La toux provoquée chez le nouveau né permet de faire migrer les sécrétions du pharynx vers la base de la langue


X


Les positions de drainage chez un patient encombré (sur le plan pulmonaire) sont très souvent utilisées


X


Les massages circulatoires n’ont pas d’intérêt chez les patients grabataires



X

On peut travailler le quadriceps sous plâtre


X


Dans le néo du sein avec curage ganglionnaire, le drainage lymphatique manuel peut être prescrit


X


Les exercices d’auto-grandissement actif sont souvent intéressant dans les cervicalgies


X


Cas Clinique n° 1

Mr. S. se fait une entorse du L.L.E. de la cheville de moyenne gravité
Quelle prescription de Kiné faites vous et en quoi consiste-t-elle ?

Exemple de Prescription :

Rééducation après entorse de moyenne gravité du LLE de la cheville (droite
ou gauche)

· Physiothérapie antalgique

( massages de drainage

( travail de la mobilité

( renforcement musculaire des stabilisateurs de la cheville

· Kinésithérapie proprioceptive

· ( Strapping à renouveler après les premières séances de kiné

4 séances par semaine pendant 1 à 2 semaines suivant la douleur et l’inflammation, puis 3 fois par semaine jusque récupération ; au total 12 à 15 séances, en urgence

.
Description :

· Physiothérapie antalgique + lutte contre les troubles circulatoires

. massage veineux du pied

. drainage lymphatique manuel

. ultra sons ou électrothérapie
. massage transversal profond (sur ligament, capsule …)

. finir par la cryothérapie (Coldpack)

· Mobilisation passive de la cheville

· Début du travail musculaire


· Proprioception progressive  ( travail de la vigilance des muscles péri-articulaires ) en décharge, puis en charge partielle et enfin totale.


-    Contention adaptée entre les séances ( en fonction de la gravité de 
                l’entorse ) : ELASTOPLAST® de 6cm pour les femmes et 8 cm pour les   
                hommes
Cas Clinique n° 2
Mme. O. fait un lumbago aigu (3° récidive)

Les radio de rachis sont normales.

Quelle prescription de Kinésithérapie faites vous et en quoi consiste-t-elle ?

Exemple de Prescription :


Massages et physiothérapie antalgique 

5 fois / semaine la première semaine


Puis apprentissage de la gestuelle quotidienne


Puis rééducation et musculation dorso-lombaire et abdominale 

3 fois par semaine pendant 4 semaines ; 

au total 17 séances, en urgence
Description :

· Pendant la phase douloureuse : 

·        massage et physiothérapie à visée antalgique et décontracturante
                 ( on peut utiliser la parafango, l’électrothérapie etc. … )  


· Pendant la phase sub aigue :

       . Apprentissage d’une bonne gestuelle  “ école du dos ” (voir livret)
       . Prise de conscience de la bascule du bassin et donc de la  
         mobilité  lombaire

       . Verrouillage lombaire = apprentissage d’une position corrigée 
         antalgique

       . Musculation en bonne position de façon à bien verrouiller la      
         colonne lombaire ( musculation abdominale en course interne,  
         musculation lombaire, dorsale et Membres Inférieurs )

· En parallèle :

. Apprentissage des gestes de la vie quotidienne en position    
  protégée ( verrouillée ) (voir livret)
Cas Clinique n° 3
Le petit Bernard B., 6 mois, fait une bronchiolite.

Quelle prescription de kinésithérapie faites vous et quoi consiste-t-elle ?

Exemple de prescription :


Rééducation respiratoire :



Accélération du flux expiratoire rapide et lente



Drainage rhinopharyngé



Toux provoquée



Sur enfant à jeun de 3 heures


Ou


Rééducation respiratoire manuelle, drainage bronchique et nasale, 
          expectoration


1 fois par jour pendant  5 à 6 jours et ( dimanche et jours fériés, en urgence

Description :

· Accélération lente puis rapide du flux expiratoire + vibration manuelle 
             ( concerne les voies aériennes inférieures )

· [image: image2.png]-
&
-
-
i

~




Reniflement nasal et toux provoquée                                 concerne les                

· Antépulsion pharyngo buccale (technique d’évacuation)   voies supérieures

Remarques :

· Accélération du flux pour faire migrer les sécrétions des voies aériennes 
             distales vers les bronches moyennes et le pharynx

· Vibration pour fluidifier les sécrétions

· Reniflement nasal pour désobstruer les fosses nasales et collecter les mucosités au niveau du pharynx, ou utilisation du sérum physiologique

· Toux provoquée : migration des sécrétions du pharynx vers la base de la langue

· Antépulsion pharyngo buccale : on “interdit ” la déglutition

· Enfin : projection des sécrétions de la base de la langue vers la commissure des lèvres.

Cas Clinique n° 4
M. O., 75 ans, fait une surinfection bronchique

Il est encombré

Quelle prescription de kinésithérapie faites vous ?. En quoi consiste-t-elle ?

Exemple de Prescription : 


Rééducation respiratoire avec clapping


Drainage postural


Manœuvre de désencombrement et expectoration dirigée


1 fois par jour, 10 séances ( Dimanche et Jours Fériés, en urgence
Description :


- Fluidification et décollement :



cynèse expiratoire filée + pressions manuelles vibrés et/ou clapping

- Migration des sécrétions :

cynèse expiratoire bas débit, bouche ouvert + pressions statiques 
           lentes et prolongées

- Expectoration prolongée : 


cynèse expiratoire haut débit + pression statique et appuyée

Remarque :


On peut utiliser des positions de drainage, si il existe un encombrement très  
          localisé et pour faciliter l’expectoration. 
Cas Clinique n° 5

Mme. M., 77 ans, doit rester alitée pour plusieurs mois

Quelle prescription de kinésithérapie faites vous ? En quoi consiste-t-elle ?

Exemple de prescription :

· Massage et rééducation pour une personne grabataire de membres inférieurs + rééducation respiratoire si besoin

· 2 à 3 fois par semaine pendant 1 mois, si amélioration 4 à 5 fois 
    par semaine

Description :
· Massage circulatoire
· Massage des points d’appui
· Mobilisation des 4 membres

-    ± Kinésithérapie respiratoire
Remarques :
-    Travail sur les postures pour lutter contre les escarres et l’encombrement         
                bronchique et si possible mettre en position assise ( bord du lit ou fauteuil )


-    Penser aux aérosols

Cas Clinique n° 6

M. I. vient d’être immobilisé avec attelle pour une entorse du genou (ex : croisé antérieur)

Peut-on prescrire de la kinésithérapie immédiatement et en quoi consiste-t-elle ?


Oui


Travail du quadriceps par irradiation ( avec prise de conscience, 

         contraction ) ± électrostimulation  ( cryothérapie


3 à 5 fois par semaine pendant la durée de l’immobilisation, 

en urgence
Cas Clinique n° 7

Mme. T. présente un néoplasme du sein opéré, il y a 15 ans avec un lymphoedème du membre supérieur.

Faites vous une prescription de kinésithérapie ? Laquelle ?


Oui


Drainage lymphatique du membre supérieur


Pressothérapie


3 fois par semaine, puis 1 à 2 fois par semaine en entretien 
         (périodes d’arrêt possibles), non urgent
Quelles sont les indications du drainage lymphatique prises en charge par les caisses ?

· Lymphoedème du membre supérieur

· Lymphoedème des membres inférieurs (un vrai ! ! )

· Lymphoedème du membre inférieur après curage ganglionnaire

· Phlébites à répétition

· Lymphangite

Cas Clinique n° 8
Mme. R. présente des cervicalgies à répétition

Quelle prescription faites vous ?

Exemple de prescription :


Massage et rééducation du rachis cervical avec physiothérapie 
          antalgique


Massages décontracturants


Mobilisation douce et progressive


Exercices d’autograndissement actif


Apprentissage des mouvements quotidiens


4 à 5 fois par semaine à la phase aiguë (1 semaine ), puis 2 à 3 
         fois par semaine pendant 3 semaines, soit 12 séances, 
Description :


Si douleur importante : 

Physiothérapie (chaleur, massage, électrothérapie)


Puis : travail musculaire :



Contraction isométrique douce des 4 faces avec exercice 
                    d’autograndissement



Etirement musculaire


Puis progressivement, quand la douleur s’estompe : 

augmentation du travail musculaire

Notions sur l’hygiène de vie :

· Mettre un collier en cas de poussée

· Utiliser les accoudoirs en position assise

· Si activité statique ( bouger régulièrement la tête

· Aménager le plan de travail

· Exercice d’autorésistance des 4 faces de la tête

MESSAGES
Ne pas négliger une entorse bénigne de la cheville, surtout en période de croissance. 

( pour éviter les récidives )

Les KINE font des strappings.
L’apprentissage des gestes de la vie quotidienne en position protégée est fondamental pour éviter les récidives de lombalgies.  ( école du dos )

On peut travailler un muscle dont le segment de membre est immobilisé.
La kinésithérapie respiratoire est fondamentale dans la bronchiolite.

Préciser le caractère urgent ou non urgent de la prescription.
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