
   

                                       

 

OBJECTIFS 
A l’issue de la formation les participants devront être capables  

- D’apprécier l’état pulmonaire par auscultation ainsi 
que les bilans spécifiques 

- D’élaborer et formaliser un bilan diagnostic masso-
kinésithérapie en kinésithérapie respiratoire 

- De mener les techniques spécifiques de 
kinésithérapie appropriées 

 

 

CONTENU 
 
 Les fondements du diagnostic kiné – l’ABC d’air du pneumo-

kinésithérapeute.  

 Les outils spécifiques du diagnostic en kiné respiratoire : 

- Le Relaté dossier médical (différence entre diagnostic 
médical et kinésithérapique), notion de syndrome, 
base de lecture des clichés radiologiques, 
questionnaires de qualité de vie.  

 

- L’observation : anatomie topographique et pathologie 
du poumon : type de respiration, fréquence 
respiratoire, tirages, statique.  

 

 Le poumon Mesuré : évaluation de la dyspnée, 
mobilité du complexe thoracique, évaluation de la 
fonction musculaire. Les données de la spirométrie, 
de la gazométrie et de l’étude des sécrétions 

 
Le planifié: techniques adaptées aux différents diagnostics 
kinésithérapiques : 

 

 Attitude face à un encombrement : auscultation 
thoracique : mise en situation pratique et travail sur 
documents sonores  

Le point suite des conférences de consensus –        

approche pratique 

 Attitude face à l’inflammation et au spasme :  
Asthme : évaluation de la gravité (signes cliniques    et 

paracliniques), scores de gravité, place et principes de la 

 

 

 

 
LA KINESITHERAPIE RESPIRATOIRE AUJOURD’HUI : 

Des fondements à la pratique 

 
kinésithérapie respiratoire en fonction du degré de gravité 

 Attitude face au restriction de volume : aspects 
anatomiques et mécaniques – mise au point sur les 
techniques de mobilisation intéressant le thorax,  

 
 Spirométrie incitative, … 

 
 
 Attitude face à une pathologie chronique :  L’éducation 

intérêt dans l’asthme ou dans la BPCO 
 

 Attitude face à un déconditionnement à l’effort : 
Réentrainement à l’effort : recommandation suite à la 
conférence de consensus 

 

 Attitude face à l’hypoxémie/ hypercapnie: Oxygénothérapie 
et Ventilation non Invasive 

 

 Cas particuliers : chirurgie de la sphère respiratoire et abord 
pratique de l’enfant 
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