
 

 

Pratiquer le « Massage Bien-Être » 

En tant que Masseur-Kinésithérapeute 

 

A – Programme détaillé 

 

DUREE 
 
Deux jours en présentiel : 

- 14 heures de formation 

NOMBRE DE STAGIAIRES 
 

- Minimum : 8 (sauf cas exceptionnels) 

- Maximum : 12 (sauf cas exceptionnel) 
 
FORMATEUR 
 
Mélody Person – Masseur-Kinésithérapeute, Formatrice 
 

1) OBJECTIFS 

Les Masseurs-Kinésithérapeutes ont la possibilité de réaliser des actes thérapeutiques mais 
également de prévention de confort et de bien-être. Le masseur-kinésithérapeute doit travailler 
son positionnement pour tirer profit de l’image de la profession et des règles déontologiques 
auquel il est soumis. Le développement d’une activité de massage bien-être hors nomenclature 
est facilitée par la connaissance d’éléments juridiques, commerciaux et de communication. 

 
Contenu : 

Théorique (cognitif, conceptuel), technologique et pratique (Voir infra) 

 
Objectifs généraux : 
– Réfléchir à la pratique du massage en tant que Masseur-Kinésithérapeute 

– Savoir donner et adapter un protocole de massage Bien-Etre aux huiles essentielles corps 
entier 

– Mettre en place les techniques de communication adaptées 

– Connaître le cadre juridique et fiscal de la pratique en tant que Masseur-Kinésithérapeute 

 

Objectifs spécifiques : 
A l’issue de ce stage, le stagiaire sera en capacité de : 
• Concevoir un projet de service « massage bien-être » 
• Se situer parmi les praticiens de massage et modelage 
• Maîtriser le cadre juridique 
• Définir un business plan 
• Définir un cadre hors-nomenclature 
• Communiquer sur son offre de massage 
• Travailler son image 
• Mettre en œuvre différents protocoles (visage, ventre, face dorsale, face ventrale) 
• Réaliser des actes de massage bien-être 
• Utiliser les huiles essentielles 
 



 

2) RESUME 

Cette formation est à la fois conceptuelle, concrète et pratique. 
 
Premier jour : 9h00-12h30 & 14h00-17h30 
Matin 

9h00 : 
Accueil 
9h15-10h00 : 
Présentation du formateur, des participants et du programme. Prise en compte des attentes 
10h00-10h15 : 
Pause 
10h15-12h30 : 
– Qui peut faire du massage ? Cadre juridique massage/modelage 
– Les différents types de massage Bien-Être 
– Présentation du choix du massage proposé 
– Pourquoi faire du massage Bien-Être en tant que Masseur-Kinésithérapeute ? 
– Choisir son tarif 
– Les bienfaits du massage 
– Pratique : 
– manœuvres de bases 
– protocole visage 
– protocole ventre 
 

Après-midi 
14h00-15h15 : 
– Déroulement d'une séance de massage Bien-Être 
– Les conditions pratiques pour le massage Bien-Être : environnement, plage horaire, choix 
des produits... 
15h15-15h30 : 
Pause 
15h30-17h30 : 
– Pratique du protocole face dorsale (dos-membres inférieurs) 
 
 

Deuxième jour : 9h00-12h30 & 14h00-17h30 
Contenus : 

Matin 
9h00-10h00 : 
Quizz en équipe, révision des notions déjà vues 
10h00-10h15 : 
Pause 
10h15-12h30 : 
Pratique du protocole face antérieure (membres inférieurs-membres supérieurs) 
 

Après-midi 
Contenus : 

14h00-15h30 : 
Comment lancer son activité hors nomenclature de massage Bien-Être ? 
– Mise au point sur la publicité 
– astuce pour tenir dans la durée 
 
– Plan de communication 
– niveau 1 
– Dans votre pièce de soin : parlez à vos patients ! 
– Dans la salle d'attente : des documents à disposition 
– proposer la réservation en ligne 
 
– Niveau 2 : définir les bases 



– Faire un moodboard d'inspiration 
– Créer votre charte graphique 
– Créer votre logo 
– enregistrer votre marque à l'INPI 
 
– Niveau 3 : créer vos premiers supports 
– Support papier 
– Où trouver des jolis visuels 
– La brochure 
– L'affiche 
– Support numérique 
– Le cadre numérique 
– Créer votre page Facebook 
 
– Niveau 4 utiliser des bases de données 
– La base de données patients 
– La base de données "prescripteurs" 
– Que réaliser comme campagne ? 
 
– Niveau 5 : Sur Internet : développer la communication numérique 
– Le site internet 
 
– Niveau 6 : personnaliser votre image de marque 
– Une séance photo 
– Les réseaux sociaux 
– Facebook 
– Pinterest 
– Instagram 

– Twitter 
– Linkedin 
– La chaîne Youtube 
– Le blog 
– Le cadre fiscal et social 
 
15h30-15h45 : 
Pause 
15h45-17h30 : 
Protocole entier à faire sur 45 minutes en binôme 

 

 

3) METHODOLOGIES 

• Analyse des pratiques par grille d’évaluation « pré formation » (pré-test) 
• Restitution au formateur des résultats de ces grilles d’analyse des pratiques préformation, 
question par question au groupe et à chaque stagiaire 
• Partie présentielle d’une durée de 14 h comportant des échanges sur les résultats de 
l’évaluation pré-formation (pré-test), d'un face à face pédagogique de d’enseignement cognitif, 
selon les méthodes pédagogiques décrites ci-dessous, principalement centré sur les problèmes 
ou lacunes révélés par les évaluations. 
• Analyse des pratiques par évaluation post formation 
• Restitution individuelle au stagiaire de l’impact de la formation sur la pratique professionnelle 
• Restitution statistique, au formateur, de l’impact de sa formation sur la pratique 

 

B – Méthodes pédagogiques mises en œuvre 

 

Les différentes méthodes pédagogiques sont employées en alternance, au fur et à mesure du 
déroulement de la formation : 



• Méthode participative - interrogative : les stagiaires échangent sur leurs pratiques 

professionnelles, 

• Méthode expérientielle : modèle pédagogique centré sur l'apprenant et qui consiste, après 

avoir fait tomber ses croyances, à l'aider à reconstruire de nouvelles connaissances 

• Méthode expositive : le formateur donne son cours théorique, lors de la partie cognitive 

• Méthode démonstrative : le formateur fait une démonstration pratique, sur un stagiaire ou 

un modèle anatomique, devant les participants lors des TP 

• Méthode active : les stagiaires reproduisent les gestes techniques, entre eux, par binôme. 

Afin d’optimiser la mise en œuvre de ces méthodes, les supports et matériels mis à disposition 
sont : 

- Projection PPT du cours, polycopié et / ou clé USB reprenant le PPT 

- Si besoin et en fonction du thème de la formation : tables de pratiques (1 pour 2), tapis, 

coussins, modèles anatomiques, ... 

 

C – Méthodes d’évaluation de l’action proposée 

 

• Evaluation « pré » (pré-test) et « post formation » (post-test) 

• Questionnaire de satisfaction immédiate 

• Questionnaire de satisfaction à distance 
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