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1. Organisation

Crédits ECTS : 6

Langue principale d’enseignement : Francais

Autres compétences linguistiques : Anglais

Exigences liées a la fréquentation de la formation :

La présence a I'ensemble des cours théoriques et pratiques de ce module est requise.

Pour les cours de simulation, la participation est obligatoire.

2. Compétences visées/Objectifs généraux d’apprentissage

Réles et compétences visées

A.

o o ®

Réle d’Expert.e : Compétences X Abl X Ab2 X Ab3 X Ab4 X Ab5 X Ab6 X Ab7 [ Ab8
Réle de Communicatrice.eur : Compétences X Bbl [] Bb2 [0 Bb3 [Bb4

Réle de Collaboratrice.eur : Compétences [1 Cb1 [ Cb2

Réle de Leader : Compétences [1 Db1 [0 Db2 [1Db3

Réle de Promotrice.eur de la santé : Compétences X Ebl [JEb2 [ Eb3 [JEb4 []Eb5 [JEb6
Réle d’Apprenant.e et de formatrice.eur : Compétences [1 Fbl Fb2

Réle de Professionnel.le : Compétences [1 Gb1 [0 Gb2 [ Gb3

Objectifs généraux d’apprentissage

Expliquer la compréhension multidimensionnelle des affections du rachis et du bassin intégrant les
connaissances scientifiques actuelles.

Démontrer des capacités de diagnostic différentiel permettant d’identifier les principales pathologies
spécifiques du rachis.

Démontrer une démarche de raisonnement clinique pertinente afin de poser des hypotheses et un
diagnostic physiothérapeutique adapté a la situation.



— Intégrer de maniére critique les connaissances scientifiques actuelles dans les prises de décision.

— Appliquer les techniques d'évaluation et de traitement adaptées a la situation avec précision.

— Proposer des techniques d’évaluation adaptées a la situation et aux spécificités de la personne.

— Interpréter de maniere critique les résultats issus de la démarche d'évaluation.

— Proposer des interventions physiothérapeutiques pertinentes et adaptées a la spécificité de la
personne et a |'évolution de la situation.

3. Contenus et formes d’enseignement
Contenus

— Lombalgie et cervicalgie spécifique (red flags)

— Lombalgie et cervicalgie non-spécifique : mécanismes et guidelines

— Evaluation et traitement du mouvement lors de lombalgie et cervicalgie
— Thérapie manuelle du rachis

— Progression, variation et individualisation des exercices actifs

— Evaluation et traitement des atteintes radiculaires

— Raisonnement clinique

— Gestion de I'activité physique

— Education et communication lors de lombalgie

— Pathologies et exercices du plancher pelvien

Modalités pédagogiques

Cours magistral L1 Séminaire O Projet
Atelier/laboratoire Simulation ] Formation pratique/stage
Modalité digitale [ Autre : Cliquez ou appuyez ici pour entrer du texte.

4. Modalités d’évaluation et de validation

U] Ecrit Oral Pratique
(] Dossier [ ECOS I Autre : ...

Le module est validé si I’étudiant.e obtient au moins la qualification E au module.
Si I’étudiant.e obtient la qualification Fx, elle ou il est en remédiation.
Si I’étudiant.e obtient la qualification F, elle ou il est en répétition.

Les modalités d’évaluation et d’attribution de la qualification sont précisées dans le syllabus. Les conditions
de validation, remédiation et répétition sont présentées aux étudiant.e.s au plus tard le jour de la
présentation du module.

5. Modalités de remédiation et de répétition

Remédiation Remédiation possible 1 Pas de remédiation

[J Examen complémentaire O Travail additionnel

Conformément a I'art. 29, al. 4 du Reglement sur la formation de base (Bachelor et Master) en HES-SO du 2
juin 2020, la note obtenue aprés remédiation est E en cas de réussite ou F en cas d’échec.

Répétition Les modalités de répétition sont définies en tenant compte de la situation d’études de
I’étudiant.e a la fin du semestre ou de I'année académique. Les activités d’enseignement



d’apprentissage et d’évaluation peuvent étre différentes pour un.e étudiant.e qui répéete
le module en présentiel ou pour celui ou celle qui le répéte en poursuivant son cursus.

La répétition a lieu au plus tot dans le semestre suivant I’échec.

Conformément a I'art. 29, al. 6 du Reglement sur la formation de base (Bachelor et Master) en HES-SO du 2
juin 2020, la note obtenue aprés répétition est A a E en cas de réussite ou F en cas d’échec. En cas d’échec, le
module ne peut étre répété qu’une fois.

6. Remarques

Les principes d’évaluation et de traitement abordés dans le module 2001 seront intégrés dans les cours de ce
module. De plus, les techniques de communication, d’éducation et d’entretien motivationnel seront intégrées
dans l'atelier de simulation. Il est également attendu que les étudiant.e.s intégrent les résultats d’études
scientifiques dans leur processus de raisonnement clinique.

Une absence a plus de 80% des cours pratiques ou aux ateliers avec patients simulés peut étre pondérée dans
le décompte des points finaux comptant pour la validation du module (Cf syllabus).

L'usage de l'ordinateur portable n’est pas autorisé pour les cours en présence de patient.e.s.
L'usage d’un téléphone portable n’est requis pour les cours que sur explicitation formelle précisée par
I’enseignant.e. En d’autres circonstances, le téléphone portable n’est pas autorisé durant les cours.
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