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Fiche de formation 2017-2018  

SAS PAPL Formation – N°1155 

Thérapie manuelle coude poignet, de l'épicondylite à De Quervain 
 

 

Diplôme(s) de l’enseignant (1) :  

M. GOUTAUDIER Serge, Ostéopathe, Masseur kinésithérapeute DE, DU en kinésithérapie du 

sport et chargé de cours à la faculté de Lyon I. 

 

Publics concernés:  

 Médecins 

 Masseur kinésithérapeutes 

 Infirmières 

 Pédicures podologues 

 

Prérequis pour y participer.  

 Professionnel de santé ou MKDE 

 

Les objectifs pédagogiques : 

-descriptif des examens et du diagnostic des lésions du coude et du poignet 

- thérapie manuelle du coude et du poignet 

- rééducation validée des affections du poignet et du coude 

- prise en charge kinésithérapique des tendinopathies : De Quervain, Épicondylalgie, Épitrochléite. 

 

Résumé 

Dans un premier temps, physiologie de la radio ulnaire distale, puis du carpe et du coude avec les principales 
dysfonctions rencontrées. 

Dans un deuxième temps palpation du carpe, de la main et du coude 

Mobilisations globales et spécifiques des os du carpe et du coude, techniques myotensive, traitements 
spécifiques. 

Cas cliniques. Etudes des chaines musculaires du membre supérieur 

 

Problématique : 
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Améliorer les compétences des kinésithérapeutes concernant le coude, le carpe et la main, compte tenu des 
nouvelles techniques de chirurgie et de rééducation. Grace à l’approche des essais on peut définir pour les 
kinésithérapeutes des nouveaux protocoles de prise en charge. 

PROGRAMME DETAILLE DES INTERVENTIONS : 14 heures en centre de formation 

Heures de pratique : 9  heures, Heures théoriques : 5 H 

1ère journée présentielle 

Horaire Sujets traités Formateur 
Théorie ou 

TP 

De 9h00 à 11h20 rappel sur la biomécanique de la main et du 
poignet 

S GOUTAUDIER 

T 

De 11h30 à 12h10 tendinopathie du poignet, instabilité du poignet T 

traitement Pause repas 

De 13h30 à 16h30 anatomie palpatoires .révisions. diagnostic et 
pratique des tests clinique en pratique 

 

 

S GOUTAUDIER 

P 

De 16h40à 17h40 Techniques de mobilisations globales et 
spécifiques poignet 

P 

 

2eme journée présentielle 

Horaire Sujets traités Formateur 
Théorie ou  

TP 

 

 

De 09h00 à 11h00 rappel sur la biomécanique du coude 

 S GOUTAUDIER 

T 

De 11h10 à 12h10 Techniques de mobilisations globales et 
spécifiques 

P 

Pauses repas 

De 13h30 à 
15h00 

épicondylalgie, tendinopathies du poignet : De 
Quervain 

 P 

De 15h10 à 
17h10 

traitement thérapie manuelle globale, cas 
cliniques 

 P 

De 17h10 à Synthèse de l’enseignant sur le  T 
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17h40 sujet, sur la formation QUIZZ et correction (A1) 
questions et réponses, remplissage de la fiche 
d’évaluation de la formation (A5) 

S GOUTAUDIER  

 Tour de table sur évaluation des pratiques et sur le 
dossier patient 

  

 (EPP)   

Bibliographie des enseignants (en rapport avec le thème) :  

S.Goutaudier : thérapie manuelle du membre supérieur chez le sportif .plpformation 2011 
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