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 L’importance des croyances de type peur-
évitement (fear-avoidance belief) chez le 
thé t  i fl   t t t thérapeute influence son comportement et 
le traitement qu’il prescrit. 

Main, Best Pract Res Clin Rheumatol. 2010 

 Il y a des preuves que cela influence 
directement l’évolution clinique de son 

ipatient

Morris Eur J Pain 2010
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Douleur = 
Lésion

Non lésionnel
douleur  = dysfonction Lésion douleur  = dysfonction 
neuromusculaire

A th80 %
Becs de perroquets

Arthrose

Discopathie80 %
Usure discale

Disque noir90 %10 % q

Disque dégénératif

Canal rétréci 90 %
20 %

10 %
Nerf coincé20 %

Déchirure discale
Hernie discale 25 %40 % Protrusion discale

25 %60 %40 %

Déterminants de la dégénérescence discale
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A terrain génétique identique et en A terrain génétique identique et en 
dehors de l’obésité, les plus lourds ont moins 
d’arthrose ou de discopathie !p

Videman Spine J. 2010

•Aucune image supplémentaire !

•Même si épisode TRES sévère

Carragee Spine J. 2009Ca agee Sp e J. 009
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Roffey, Way Spine J 2010
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Etudes neuromusculaires
Retard de réponse musculaireRetard de réponse musculaire
Augmentation de l’asymétrie et de la 

i bili é d  fvariabilité des performances
Diminution de la vélocité de réponse
Charge brusque augmente désorganisation
En charge: activation plus précoce, plus En charge: activation plus précoce, plus 

longue, plus étendue

 Transverse
 Activation indépendante quelques soit la 

t b ti

Allison 2007; Morris 2007

perturbation
 Coordination altérée par l’anxiété et chez les 

lombalgiqueslombalgiques

Obliques (Ng 2002)

 Altération de l’activité myoéléctrique en rotation  Altération de l activité myoéléctrique en rotation 

Multifidus (Hodges 2006, Dickx 2010)

Inhibé en cas de douleur induite Inhibé en cas de douleur induite
 Absence du phénomène « flexion-relaxation »
 Douleur locale = dysfonction étendue Douleur locale = dysfonction étendue

éSujets pauci-symptomatique  + veste plombée : 
Les sujets qui deviennent symptomatiques ont de 

b   i  d  d f ti  l  i t tbase un niveau de dysfonction plus important.
Anders 2005

Récurrents en phase asymptomatique :
é Augmentation activité abdo + extenseurs

 Augmentation activation ago-antago
 Réduction activation oblique externe postérieur
 Réponse musculaire locale déficiente 

Butler 2012



Liu 2011
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Malgré la 
douleur votre douleur votre 

dos est solide !

AUCUNE activité 
ne va entraîner 

des dégâts

Straker 2001



DésavantagesAvantages

V  à l’ t  d  l   Dédramatise la situation  Va à l’encontre de la 
pensée collective.

 C’est dans la tête

 Dédramatise la situation
 Rassure le patient
 Le dos est solide,  « C’est dans la tête »

 Difficile à expliquer
M i  i l

 Le dos est solide, 
aucune activité 
courante ne va 
l’abimer  Moins visuel.

 Pas de recette simple
kinésithérape te

l abimer.
 Explication rationnelle

 Blocage aigu 
 kinésithérapeute
 Ergothérapie
 Ergonome

 Variation des possibilités
 Avantages du mouvement
 Différences Ergonome Différences 

interindividuelles

Modèle en voie de validation Modèle en voie de validation 

Explications du problème physique

Cohérant avec le message thérapeutique

=> Emploi de métaphores est indispensable => Emploi de métaphores est indispensable 


