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« Accueillir en acces direct sécurisé un patient
présentant une entorse de cheville »

A — Programme détaillé

DUREE

Une journée en distanciel
- 7 heures de formation

NOMBRE DE STAGIAIRES
- Maximum : 200
FORMATEUR

Stéphane FABRI
Masseur kinésithérapeute

1) OBJECTIFS

Le masseur-kinésithérapeute peut accueillir en accés direct des patients victimes d’'une
entorse de cheville dans deux cadres réglementaires bien précis.

Dans une premiére situation, en cas d'urgence et en I'absence d'un médecin, le masseur-
kinésithérapeute est habilité & accomplir les premiers actes de soins nécessaires en masso-
kinésithérapie. Un compte rendu des actes accomplis dans ces conditions est remis au
médecin dés son intervention.

Le second cas est dans le cadre de protocole de coopération. En application du deuxiéme
alinéa du A du lll de l'article 66 de la loi no 2019-774 du 24 juillet 2019 susvisée, le protocole
de coopération «Prise en charge du traumatisme en torsion de la cheville par le masseur-
kinésithérapeute dans le cadre d’une structure pluri-professionnelle», annexé au présent
arrété, est autorisé sur le territoire national dans les conditions prévues a la section 1 du
chapitre unique du titre ler du livre préliminaire du code de la santé publique. ».

Pour appréhender cette nouvelle forme d’'exercice, les bases anatomiques, physiologiques
et biomécaniques sont indispensables et seront rappelées de maniére rigoureuse, surtout au
niveau du repérage palpatoire. Ensuite la physiopathologie et les mécanismes Iésionnels
seront présentés et expliqués pour que I'apprenant connaisse les éléments a extraire de
l'interrogatoire. Cette partie traitera les drapeaux rouges qui sont des critéres de ré-
orientation vers le médecin traitant. Les différentes possibilités thérapeutiques et les
modalités de prise en charge seront exposées. La partie importante de I'action en rapport
avec I'évaluation du traumatisme de cheville en torsion (entorse de cheville) sera
développée en quatre parties : L’interrogatoire, le repérage anatomique et palpatoire, la
connaissance des criteres d’Ottawa, les évaluations fonctionnelles. Enfin, la prise en charge,
les prescriptions possibles et les premiers soins seront expliqués a I'apprenant qu'il soit en
mesure d’initier le parcours de soin le plus efficient adapté a chaque patient. Les modalités
de coopération et de communication seront rappelées a divers étapes de I'action.

Contenu :
Théorique (cognitif, conceptuel), technologique et pratique.



Objectifs généraux :

Le but de cette formation est de permettre aux apprenants masseurs-kinésithérapeutes

INSTITUT NATIONAL d’acquérir les savoir et compétences nécessaires pour pouvoir accueillir en premiére

DE LA KINESITHERAPIE intention des patients présentant une entorse de cheville, dans le cadre d’un protocole de
v coopération, mais aussi au quotidien avec les patients qu’ils suivent, de maniére sécuritaire.

lIs devront étre capables de déterminer si le cas spécifique du patient permet une prise en
charge kinésithérapique, ou s'il requiert une réorientation vers un médecin ou la prescription
d’'un examen spécifique, et dans quels délais. Les apprenants devront pouvoir également
proposer un parcours de soin pertinent aux patients en fonction de leurs objectifs, dans le
cadre d’un bilan diagnostic kinésithérapique.

Ces connaissances et compétences seront basées sur les recommandations de la Haute
Autorité de Santé ainsi que sur les données issues de la littérature scientifique récente afin
de proposer une prise en charge actualisée.

Objectifs spécifiques :

-Connaitre la réglementation qui autorise la prise en charge d’un patient dans le cadre de
'accés direct.

-Pouvoir accueillir un patient aprés un traumatisme de cheville en torsion dans le cadre de
'urgence et/ou d’'un protocole de rééducation.

-Rechercher les « drapeaux rouges » et extraire les critéres de contre-indication a la
rééducation et de ré-orientation vers un médecin ou un service d'urgence.

-Mettre en place les soins de premier recours dans le cadre de I'entorse externe de cheville
et prescrire les dispositifs médicaux adaptés.

-Favoriser la communication inter-professionnel entre masseur-kinésithérapeutes et
médecins pour une meilleure coordination de soin et coopération

2) RESUME

Présentation de I'intervenant et du plan de formation : S.Fabri (10 minutes)
Présentation de cas cliniques : 2 cas différents (20 minutes)

Module 1 : le cadre réglementaire de I’accés direct en kinésithérapie

Durée estimée : 1h 10

Objectif pédagogique :

L’apprenant doit comprendre et maitriser le cadre réglementaire de I'accés direct afin de

pouvoir s’inscrire dans le parcours de soin et la démarche de coordination. L'intervenant
insistera sur la législation pour bien définir le cadre d’application de I'accés direct.

Séquences Contenus & Type Durée
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secretariat@sarl-ink.com
www.ink-formation.com
N° de déclaration d’activité : 11 75 489 83 75

ce numéro ne vaut pas agrément de I’état
Libeller les cheques a I'ordre de sarl INK

1S0 9001
BUREAU VERITAS

Certification




INSTITUT NATIONAL
DE LA KINESITHERAPIE

Formation Professionnelle /emee

CERTIFICATION DE SERVICES

Bureau Veritas Certification / $2046 Paris-la-Défense Cedex
Disponible sur demande

> 3 rue Lespagnol

75020 PARIS

tél : 0144834671
fax: 0144834674

secretariat@sarl-ink.com
www.ink-formation.com

N° de déclaration d’activité : 11 75 489 83 75
ce numéro ne vaut pas agrément de I’état
Libeller les cheques a I'ordre de sarl INK

1S0 9001

BUREAU VERITAS

Certification

Le cadre
réglementaire de la
kinésithérapie
prescrite

L’accés direct dans le
cadre de ’'Urgence

Les protocoles de
coopération

Les moyens de
communication

QCM

Rappel et présentation des différentes notions d’acte
thérapeutique, de compétence, d’activité conventionnelle, de
cadre réglementaire et déontologie

Apports théoriques + images

La notion d'urgence en kinésithérapie selon la loi de 2016 et la
note juridigue du CNOMK de 2017 et les modalité d’application
en cabinet.

Apports théoriques + images

Loi de Santé 2022 et I'organisation des soins sur le territoire. La
mise en place des protocoles de coopération, notamment ceux
pour la lombalgie et 'entorse de cheville dans la loi de mars
2020

Apports théoriques + images

Présentation des outils de communication et de tracabilité dans
le cadre de la coordination de soin et des protocoles de
coopération

Apports théoriques + cas cliniques

Evaluation des connaissances acquises
Questionnaire a choix multiple

Module 2 : Généralités anatomiques, physiologiques et biomécaniques de la cheville.

Durée estimée : 1h 05

Objectif pédagogique :

10 min

15 min

15 min

10 min

10 min

L’apprenant doit connaitre parfaitement I'anatomie de la cheville pour pouvoir évaluer grace a la
palpation les structures lésées en cas de traumatisme. Il doit aussi connaitre la physiologie et la
mécanique articulaire pour comprendre le mécanisme lésionnel et les solutions thérapeutiques
pour retrouver la stabilité articulaire. L'intervenant présentera des vidéos de repérages
anatomiques et palpatoires que I'apprenant pourra s’approprier et reproduire.

Séquences

QuIZZ

Connaissances
anatomiques

Physiologie de la
stabilité articulaire et
de la gestuelle
motrice.

Contenus & Type

Evaluation des connaissances pré-module
Questionnaire a choix multiple

Rappels et précisions sur les o0s, ligaments et muscles de la
cheville et du pied.
Apports théoriques + images

Le réle du systéme osseux, ligamentaire et musculaire dans la
stabilité articulaire et les conséquences des lésions ligamentaires
Apports théoriques + images + vidéos

Durée

10 min

15 min

15 min
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Biomécanique
appliquée aux os et
articulations de la
cheville et du pied

QCM

Explication biomécanique du fonctionnement de la cinématique
cheville et du pied dans la marche et dans la pratique sportive.
Notions d’évolution de I'appareil locomoteur et anthropologie
Apports théoriques + images + vidéos

Evaluation des connaissances acquises
Questionnaire a choix multiple

Module 3 : Les traumatismes articulaires en torsion (les entorses) de la cheville.

Durée estimée : 1h 20

Objectif pédagogique :

La présentation des mécanismes lésionnels et la classification des entorses préparera les

notions indispensables pour la réalisation de 'examen clinique. L’apprenant doit connaitre les

drapeaux rouges qui sont des contre-indications a la prise en charge rééducative et savoir

guels sont les signes cliniques qui doivent donner lieu a une réorientation vers un médecin

Séquences

QuUIZZ

Le traumatisme de
cheville en torsion

Classification des
entorses de cheville

Les prises en charges
thérapeutiques et
leurs histoires

Les principaux
diagnostics
différentiels et
drapeaux rouges

Contenus & Type

Evaluation des connaissances pré-module
Questionnaire a choix multiple

Physiopathologie de I'entorse de cheville, mécanisme lésionnel,
sémiologie.
Apports théoriques + Vidéos

Présentation des différentes lésions dans le cadre d’'une entorse

de cheville et leur correspondance au stade de gravité de
I'entorse
Apports théoriques + images + vidéos

Rappel des différentes prises en charge et de leur évolution.
Actualisation des thérapeutiques
Apports théoriques + images + vidéos

Différence entre diagnostic et drapeaux rouges et présentation
des principaux pieges et diagnostics différentiels
Apports théoriques + images + vidéos

15 min

10 min

Durée

10 min

15 min

15 min

15 min

15 min



QCM Evaluation des connaissances acquises 10 min

Questionnaire a choix multiple
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Module 4 : Examen clinique d’une entorse de cheville et repérage des drapeaux rouges

Durée estimée : 1h 20

Objectif pédagogique :

L’apprenant pourra savoir établir, grace a l'interrogatoire, le repérage anatomique et palpatoire,
et 'examen clinique et fonctionnel un triage de patient avec ceux qui peuvent bénéficier d’'une
prise en charge rééducative et ceux qui doivent étre réorienté vers le médecin traitant ou un
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service d’'urgence.

Séquences Contenus & Type Durée
QuUIzz Evaluation des connaissances pré-module 10 min
Questionnaire & choix multiple
Anamnese Ce quiil faut extraire comme points important a l'interrogatoire, 15 min
les questions a poser obligatoirement au patient, interprétation
clinique du récit du patient.
Apports théoriques
Le repérage Présentation des différents points anatomiques qu'’il est 15 min
anatomique et nécessaire de palper aprés une entorse de cheville pour mettre
palpatoire en évidence les drapeaux rouges.
vidéos
Les évaluations En compléments de la mise en évidence des drapeaux rouges, 15 min
fonctionnelles présentation des évaluations kinésithérapiques fonctionnelles
dans le cadre du BDK
Apports théoriques + images + vidéos
Les criteres d’Otawa  Revue de littérature sur les criteres utilisés dans le cadre d’'une 15 min
et les critéeres de entorse de cheville. Validité scientifique, complémentarité et
Bernese application pratique
Apports théoriques + images + vidéos
QCM Evaluation des connaissances acquises 10 min

Module 5 : les différents traitements possibles et les premiers soins en kinésithérapie

Durée estimée : 1h 05

Questionnaire a choix multiple
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Objectif pédagogique :

L’apprenant pourra connaitre l'initiation de la démarche thérapeutique avec la mise en place
des soins de premier recours. Dans le cadre de l'urgence, il saura produire les prescriptions

nécessaires a ces premiers soins et rédiger le compte rendu pour le médecin. Dans le cadre de
la coopération, la délégation de tache devra étre bien connu pour pouvoir établir des
prescriptions complémentaires comme les arréts de travail et certains médicaments.

Séquences

QuUIZZ

Premiers soins

Prescriptions

Initiation du
traitement

QCM

Contenus & Type

Evaluation des connaissances pré-module
Questionnaire a choix multiple

Description des premiers soins a prodigué dans la cadre de
'urgence : mise en place du protocole RICE et précautions a
prendre.

Apports théoriques + images + vidéos

Présentation des différentes prescriptions a produire dans le
cadre de 'urgence et dans le cadre des protocoles de
coopération

Apports théoriques + images

Mise en place du traitement rééducatif dans le cadre de
I'urgence ou du protocole de coopération
Apports théoriques + images + vidéos

Evaluation des connaissances acquises
Questionnaire a choix multiple

Cas cliniques (2 cas différents) : 20 minutes
Conclusions : 10 minutes

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,

Durée

10 min

15 min

15 min

15 min

10 min

¢ Partie distancielle d’'une durée de 7 h comportant des séquences pédagogiques variées sur la
forme de facon a faciliter l'attention du stagiaire durant tout le temps de la formation.
¢ Analyse des pratiques par évaluation post formation (post-test)

¢ Restitution individuelle au stagiaire de I'impact de la formation sur la pratique professionnelle

¢ Restitution statistique, au formateur, de I'impact de sa formation sur la pratique
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B — Méthodes et moyens pédagogigues mis en ceuvre

Méthodes pédagogiques

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

¢ Meéthode participative - interrogative : a partir des pré-tests et de quizz

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

¢ Meéthode par étude de cas clinique sous forme de « dossiers progressifs informatisés »
: Le format pédagogique se fonde sur l'intérét d’analyser la situation clinique d’un
patient au travers d'énoncés suivis de questions a réponses multiples ou réponse
unique

¢ Méthode démonstrative : le formateur fait une démonstration pratique par films

Afin d’optimiser la mise en ceuvre de ces méthodes, les supports restent a disposition de
I'apprenant méme apres la fin de la session.

Moyens pédagogiques

e Supports de cours écrit basés sur des références bibliographiques récentes et
pertinentes et I'expérience du formateur

e Interventions vidéographiques du formateur permettant le transfert de I'expérience
clinique de celui-ci.

o |llustrations photographiques et vidéographiques
e Présentation et réflexion autour de cas cliniques

C — Méthodes d’évaluation de I’action proposée

¢ Evaluation « pré » (pré-test) et « post formation » (post-test)
¢ Questionnaire de satisfaction immédiate
¢ Questionnaire de satisfaction a distance

D — Référence recommandation bibliographie

Références réglementaires :

[1] Arrété du 6 mars 2020 relatif a 'autorisation du protocole de coopération « Prise en charge du
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structure pluri-professionnelle ». NOR: SSAH2006761A
ELI:https://www.legifrance.gouv.fr/eli/arrete/2020/3/6/SSAH2006761A/jo/texte

[2] Article 4121-1. LOI n° 2016-41 du 26 janvier 2016 de modernisation de notre systéeme de
santé (1) NOR: AFSX1418355L.
ELI:https://www.legifrance.gouv.fr/eli/loi/2016/1/26/AFSX1418355L/jo/texte

Alias: https://www.legifrance.gouv.fr/eli/loi/2016/1/26/2016-41/jo/texte
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