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NIVEAU INTERMEDIAIRE

Groupes Al, A2 et A3

e 13:00 —14:15 : Cours magistral

* 14:15-14:30 : Pause

 14:30 — 15:45 : Laboratoire en équipe
Groupes Bl, B2 et B3

 13:00 - 14:15 : Laboratoire en équipe

* 14:15-14:30 : Pause
e 14:30 —15:45 : Cours magistral
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NIVEAU INTERMEDIAIRE

ult étapes

de la prestation de
auteuils roulanis

3. Prescription (selection)

Financement et commandes

reparation du produit (fauteuil roulant)
6. Adaptation
7. Formation de l'utilisateur

8. Entretien, reparations et suivi.




NIVEAU INTERMEDIAIRE

Comprendre comment utiliser un dispositif de soutien
postural pour corriger ou accommoder un probleme de
posture

Etre capable de sélectionner les dispositifs de soutien
posturaux adaptés aux besoins de votre patient partenaire

Etre capable de sélectionner un fauteuil roulant approprié
(modele, taille, caractéristiques) pour votre patient
partenaire.

Connaitre les sources de financement possible au Québec
pour attribuer un fauteuil roulant

Connaitre certaines regles de la RAMQ

?;\ Organisation
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Figure 9.1 Modele canadien du processus de pratique (MCPP)
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CAOT Publications ACE.
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Questions au sujet
de I'évaluation ?




Vidéo de P’évaluation physique

Seating and Wheeled
https://www.healio.com Mobility
/books/sites/langeminkel

videos/chapter-1




Etape 3:
Prescription
(selection)




*La prescription (selection) signifie :
— Selectionner la meilleure concordance possible
entre les fauteuils roulants disponibles et les

besoins de l'utilisateur.
*La prescription (se€lection) inclut :
- Le choix du fauteuil roulant
— La sélection de la taille de fauteuil roulant et des
composants

— La selection du dispositif de soutien postural (DSP)
aussi appelé aide technique a la posture




*Le personnel du service de fauteuils roulants doit
connaitre les éléments suivants a propos de fauteuil
roulant :

- Le chassis ;

Role de

— Les caracteéristiques ; I'ergothérapeute :

- Le coussin ; .
’ Comprendre I'impact

pour |'utilisateur des

éléments du fauteuil
roulant et des
configurations

possibles.

— La gamme des tailles ;

— Les options de réglage.




* Certains fournisseurs de fauteuils roulants fournissent :

—les brochures ;
— les spécifications du produit ;

— les recapitulatifs des produits.

*Les mesures du fauteuil roulant, son poids, ses
caracteéristiques et parfois ses pieces optionnelles sont
souvent inclus dans ces informations.

*Si les fournisseurs ne donnent pas ces informations,
demandez-les.
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Sélection du
fauteuil roulant

SON . .
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~formulaire RAMQ

Salection du type;

Type, taille et montage du fauteuil roulant

Aide a la mobilité Devis annexé D

D Fauteuil manuel D Base D Poussette
D Fauteuil motorisé D Tri - quadriporteur
Préciser le type de conduite

[:] Propulsion non autonome

Marque et modéle

L'équipement sera D neuf D valorisé selon les régles en

vigueur et la disponibilité
[:’ Composant CS manuel

D Composant CS motorisé

Aide a la posture
[ coussin siége
D Coussin de dossier ...
D Support avant-bras

D Positionnement modulaire

Autres

Devis annexé D

D Positionnement moulé

5\ Flenesd
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Poignées de poussée

Dossier
Cannes ou montants

Toile de siege

Appui-pieds
Essieu

Cerceau
de

conduite Fourches

.
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Formulaire de commmande d’un fauteuil

ranlant

M Boite de récept: X El Microsoft Word X B Cours : ERT608° X | & Sondageergos X True Key X 3% Chapter 1 X [} PLATINE1 BCp: X + - X
= (&, ® Non sécurisé | www.ramgq.gouv.qc.ca/SiteCollectionDocuments/professionnels/Bon-de-commande/PLATINE1_BC.pdf Q Y e

PLATINE1_BC.pdf

- I 2010-2013.2014 m
o/ COmMPOSITES N ERD

160 Armand-Majeau Sud mﬁgﬂ{fvﬁg
Saint-Roch-de-I'Achigan, QC, Canada JOK 3HO PRODUCT =g . .
T.450 588-6555 1 866 650-6555 F.450 588-0200 m (g SRS
commandes@motioncomposites.com e _ishsird gy
www.motioncomposites.com Mchily Cordererts

ATI N E 1 (Fauteuil roulant pliant multi-réglable A)
'FORMULAIRE DE COMMANDE - Contrat RAMQ 2017-2020

Etablissement :* No de BT : Livré a :

No de commande :* No de BL : Nom :
Date : No de Compte : Adresse :
Evalué par :* No de soumission : Ville : Province :
Courriel : Tel :* Code postal : ]
Identifiant de la personne assurée : Tel :

+

* Requis Manuel Frangais . Manuel Anglais .
DESCRIPTION DE L'APPAREIL —

1 PIWC16 Faliteyll rt?ulant a propulswr.\ manuel «Platine 1», Multi-réglable de classe A 1200.00% 7151066 D

Chassis pliant avec un capacité de 250 Ib
2 | P1WC09 | Ensemble "Haute Capacité" de 350 /b | 400.008 | 7151203 | [ | X
@A Registration_Recei...pdf 7~ ‘ Tout afficher ‘ X

. _ ., FRA PARP
H O Taper ici pour rechercher i . 7z ) 516

CAFR 2019-01-08




NIVEAU INTERMEDIAIRE
[ tage
g &lection du type, de la taille et du montag
e

“ (o)

Type de fauteuil roulant :
e Fauteuil roulant manuel (FMA)
- Chassis Pliant
- Chassis Rigide
 Base roulante (BPO)

du fauteuil roulant
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Sélection du typé, © 2l
e du fauteuil roulanl

de la taille et du

montag

Chassis rigide

* Moins de parties mobiles

* Diminue la perte d’énergie lors de la propulsion donc
ameliore I'efficacité de propulsion

Exemples de modeles : Quickie GT, Quickie Q7, Elevation, Ti Lite TRA ou
ZRA, Motion Composite Apex)
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jon du typeé,

Chassis pliant :

* Plusieurs parties mobiles

* Permet beaucoup d’ajustement pour les differents modes de
propulsion ou accomoder des problematiques de posture

Exemples de modeles : Quickie 2, Prima Orthofab, Helio K, Platine et C2 de
Motion Composite)




N\VEAU INTERMEDIAIRE

jon du typeé,

Base roulante :

e Concgue pour une personne qui est incapable de maintenir une
posture assise droite durant une certaine période de temps
(bascule, dossier inclinable)

* La propulsion manuelle n’est pas la priorité mais est peut étre
possible sur de courte distance a l'intérieur

Exemple de modeles : Quickie, Iris,
Zippie Iris, Tango Orthofab, Fuze PDG
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Sélection du typs;
montage d

Type :

FMA (rigie ou pliant)
BPO

Taille :

Largeur

Profondeur

Hauteur des cannes de dossier et angle
Hauteur sol-siege (avant et arriere)
Hauteur des appui-pieds

Position de I'essieu

Taille des roues et fourches

de la taille
u fauteuil roulant

et du

%i Organisation
K%Y mondiale de la Santé



DIAIRE

* Plus pres possible de largeur des
hanches
* Fauteuil trop large :

e Abduction des épaules et la
flexion aux poignets lors de
la propulsion

* Fatigue et blessures a long
terme

* En pédiatrie, c’est souvent la
distance externe des genoux qui
donne la largeur (n.b. abduction
plus grande)

¢ 1%, Organisation
%Y mondiale de la Santé



* Mesure anthropométrique
moins 2 po
* Profondeur trop courte :
* Augmente la charge sur les
fessiers
* Augmente la charge sur les
fourches
* Profondeur trop longue :
* Pression dans le creux
poplité causant inconfort
* Glissement et bascule
postérieure du bassin

N\
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Longueur de la jambes moins
la hauteur du coussin

Trop haut = augmente la
pression sous les ischions
Trop bas = glissement sur le
siege

Plusieurs angles possibles :
90°, 80°, 70° et 60°




* Minimun 2 po de
dégagement du sol avec les
appui-pieds

e Surfaces de transfert et
hauteur des tables a
considerer

e Base roulante : transfert par
I'aidant

223N . .
g% Organisation
Vi ng V : ,
K%Y mondiale de la Santé
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* Varie selon les besoins
posturaux

* Plus haut = augmente Ia
stabilité mais peut géner la
propulsion

e 20 mm sous 'omoplate ou
au bas de la cage thoracique
optimisera la propulsion

%i Organisation
971 mondiale de la Santé
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W de mesur
XM A

~\._  Thigh to Trunk
|\ Angle = 105°

fauteull roulan

t — angle

Selon les résultats de évaluation

physique

Normal : 95°

Plus fermé (moins de 95°) peut
aider la propulsion

Plus ouvert (plus de 95°) peut
aider a maintenir I'alignement de

la colonne

;\ Organisation
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Position de l'essieu déterminera le
centre de gravité du fauteuil

Dans le prolongement du bras de
"utilisateur (sous le majeur)
Equivaut souvent a 2-3po en avant
du dossier

Empattement court = plus facile a
manoeuvrer

Empattement long = plus stable

,%;\ Organisation
{59 mondiale de la Santé
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Sacx Mgt

——

Aol St
K oo

1 2« 4 MW .

’ -

. "”'—i T 5

Coanler of Oy

es du fauteull

Hauteur arriere est généralement
plus basse que celle avant (environ
2 po)

Optenir une position idéale de
contact des membres supérieurs
avec les roues arrieres (entre 100°
et 120° de flexion au coude)
Différent pour chaque utilisateur

,%;\ Organisation
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* Roues arrieres :
e 18-22 po en pédiatrie
e 24-26 po pour des adultes
* Essais requis avec l'utilisateur
pour determiner la bonne taille
(i.e. 100-120 degré de flexion de
coude)
* Roues avant:
* Petites (3-4 po)
* Normales (5-6 po)
e Grandes (7-8 po)

2Z1)) \\) H H
g8 Organisation
%/ mondiale de la Santé
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zlection du type,©

Type, taille et montage du fauteuil roulant

C. Montage:
Type d'appui-bras
Type de cerceau
Type de freins
Cambrure des roues
Accessoires
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Les dispositifs de
soutien postural

SON . .
Zgg)y, Organisation
K%Y mondiale de la Santé
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./ plspositifs de soutien p

ostural pour corriger ou

* Bassin: e Tronc
~ Soussin — Dossier
— Ceinture — Harnais, plastron,

, ' courroies
— Buteées pelviennes

* Membres superieurs

* Hanche
’ — Tablette
— Butées -
i e Téte
— Coussin
inféri — Appui-téte

« Membres inférieurs pp

— Coussin

d’appui-pied

— Sangles




Support au bassin et hanches
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Le bassin cons
de larp OSitiOn as

titue les fond
sise

Tuberosite liaque ————
Partie lat. du sacrum Promontoire (| Epine iliaque, sup. post.

Art. sacro-iliaque, s \ | 2 Aile de TMlion,
' N = - ‘ B -

fosse liaque’

Cavité
pelvienne<_
SLIP. 2

Levre int.

S -

Ligne
~ inter.

Levre
~ ext.

_ Tubercule
| iiaque
~+-~ Ligne
arciforme
Epine iliaque
== ant. sup.
~~ Epine iliaque ant. inf.
Epme iIschiatique

““~Eminence ilio- pubienne

Art. sacro-coccydgienne / Raﬁneebaojdpﬁt’%ﬁ”

: / : 4
» _PUbIS, : i " Tubercule pubien
Cavité pelvienne inf. Symphyse pubienne

Créte iliaque

-
- —

lschion “
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Probleme Postural —

a
(v |

Bascule postérieure

Le bassin bascule
posterieure
(rétroversion du
bassin )

La position est
mobile (reductible)

oA Y Organisation
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NIVEAU INTERMEDIAIRE ule postérieure

[ sC
mener le bassin d’une ba
sise plus neutre

Le soutien est généralement
neécessaire a deux endroits :

®Arriere du bassin (EIPS)

| S

® Avant des ischions

—

&) Organisation
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e

NIVEAU INTERMEDIAIRE . . :
Soutien a ’avant des ischions

Tablette preé- ischiatique

Aide a maintenir le bassin droit
Empéche le bassin de glisser vers I'avant

Réduit la tendance a s'asseoir en position affaissée

LINEAR
< ............................ .

ANTI-THRUST
i i .

.
...............

Comfort Companie (2017). Wheelchair
Seating and Positionning Guide.

¢ E
-I'I?;gi’ v
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lombaire ou cale

pelvienne postérieure

Support au niveau des
EIPS

Aide a maintenir le

bassin droit
(verticalise).

@,; Organisation
X% mondiale de la Santé
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Support lombaire :
De I'assise au haut du bassin

(EIPS) —> f

Tablette pré-ischiatique :
De I'arriere du bassin aux devant des
ischions + profondeur du dossier

y Y Organisation
% mondiale de la Santé
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NIVEAU INTERMEDIAIRE
Soutien pour a
postérieure au

mener le bassin en bascule

ne posture assise plus neutre

—
Q

Support EISP ‘ 1

_ Support pré-ischiatique

2R\ -
é@) Organisation
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[\ . .
({dP) Bodypoint

Source : Bodypoint.
https://www.bodypoint.com/default.asp?LINKNAME=HOW _TO



https://www.bodypoint.com/default.asp?LINKNAME=HOW_TO
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Sang|e (Ceinture) pel

LS

* Ll'angle d’installation de la
ceinture a un grand impact sur
la stabilité du bassin.

* Ll'angle est mesuré a partir de
I"horizontale.

* On ne place jamais une
ceinture pelvienne a un angle
plus petit que 45°.

,%;\ Organisation
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Le bassin bascule
postérieure
(rétroversion du
bassin )

La position

| “‘\‘
>

7 Organisation
Viaasy, Vrgan ,
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Probleme postura| 3 -

Les 2 hanches ne peuvent pas se
flechir jusqu’a la position assise
neutre ( I'angle entre le tronc et
la cuisse est supérieur a 90°)

manque de

;\ Organisation
%594V mondiale de la Santé
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. el
Ouvrir angle entr

Augmenter I'angle
entre |'assise et le
dossier aide a \
installer une bascule — |

P N
postérieure BN
irréductible du |
bassin. \

assise et le do

/5
-Iv'vf‘

LLL

g/

ssier

_ Thigh to Trunk
\ \\\Angle = 105°

N\ ood
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NIVEAU \NTERMED\A\RE . i
e
_ hascule anterl
> stural 4— ba
Probleme Po

Anterior pelvic tilt with lumbar extension

e Bassin en bascule
antérieure
(anteversion).

Lumbar extensors

* Bas du dos en
hyperlordose
(hyperlordose
lombaire).

* La position est .
réductible (ﬂ eXibIe) o P 2;::55://Ietsbands.com/en/bIog/pelvic-tilt-holIow-back-back-p

) Organisation
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https://letsbands.com/en/blog/pelvic-tilt-hollow-back-back-pain/

Permet de faire « rouler » le bassin vers
I’arriere pour retrouver une position plus
neutre

Cale biseauté

?i; Organisation
X% mondiale de la Santé
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ne bascule

amener le bassin d’u
plus neutre

Soutien pour
osition assise

antérieure vers une P

Cein [
ture 4 points avec cale biseauté

2R\ -
é@) Organisation
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ural 5 - Obliquité

Obliquite du bassin

72\ s
,Q;sgig}\ Organisation
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DSP pour un
sufé‘évation

bassin oblique :
d’un coté du coussin

* La position est
réductible (flexible) :
Surélévation sous la
fesse la plus basse

* La position est \

irréductible (fixe): e
Surélévation sous la 3

/
fesse la plus haute /

?;\ Organisation
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Obliqui

Flexion latérale
gaUChe du tronc
(possible
scoliose)

Le bassin est
dévié vers la
gauche.

NIVEAU INTERMEDIAIRE

te - bassin devi

é vers le cote

Flexion latérale
gauche du tronc

e Bassin est
) davantage vers la
gauche.

Z8) Organisation
97 mondiale de la Santé




RE
VEAU INTERMEDIA!
NI ur mal

e
du fauteuil roulant : butées P

latéraux du bassin

e bassin au centre

lviennes (plots

G

Aide 2 éviter que le bassin ne dévie

latéeralement

Pour les jeunes enfants assurez-vous que

les butées pelviennes ne limitent pas
I’abduction

,%;\ Organisation
%594V mondiale de la Santé
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6 - Rotation

Si purement une rotation du bassin :

rarement complétement corrigible

e Souvent reliée avec d’autres
déformations musculosquelettiques
(ex. scoliose avec luxation de |la
hanche).

 Parfois la rotation est une « attitude »

posturale plus gu’une déformation

posturale

Important de déterminer la cause de

cette attitude (ex. inconfort a la

hanche)

Probleme de tonus, persistance d’un

réflexe archaique (ex. I'escrimeur)

RN . .
Zgg), Organisation
%Y mondiale de la Santé




corriger une

Ceinture pelvienne pour
rotation du bassiil

Rotation o
45

0N

&é é @

Uncorrected posture Improved positioning with
four-point rear-pull hip belt

Source: Bodypoint pelvic support user’s guide

?i; Organisation
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Extensio

Avant du siege
surélevé en biseau

Pour les utilisateurs

qui ne peuvent pas
étendre une ou les 2
hanches jusqu’a la
position assise
neutre.

Peut aussi aider a
diminuer la spasticitée

NIVEAU INTERMEDIAIRE

n des hanches limitee

Source :
https://www.physio-pedia.com/Positionin
g_the_Child_with_Cerebral_Palsy

4
(1;‘% )

\ \ - "
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https://www.physio-pedia.com/Positioning_the_Child_with_Cerebral_Palsy

NIVEAU INTERMEDIAIRE

® Augmente la tension au
niveau des ischio-jambiers

® Ne corrigera pas la bascule
posterieure

® Ne corrigera pas le
glissement

g

Comfort Companie (2017). Wheelchair Seating and
Positionning Guide.

) Organisation
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Flexion limitée de

la hanche

Avant du siege abaisse d’un cote :

Hanche ne pouvant pas se
flechir jusqu’a la position assise
neutre

%,} Organisation
X% mondiale de la Santé
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Membres inférieurs en abd

Butées d’adduction / Cale-cuisses
externes biseautées

uction

® Aide a maintenir
un alignement
neutre des cuisses

® Reéduit la tendance

des cuisses a
glisser du fauteuil
ou a rouler vers
'extérieur
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nférieurs en adduction

Membres i

Plot ou Bloc d’abduction

Aide a diminuer la
spasticite

Previent la subluxation

Offre un soutien plus

important qu’un bloc
intégree dans le
coussin

” \“\\), Organisation
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Support des membres Inférieurs
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Support aux piecs

Support uniforme sur tout le pied

Ajustement de I'angle de la palette d’appui-pied pour suivre
I'angle de flexion de la cheville (respecter les amplitudes)

Courroie au talon ou mollet pour éviter que la jamber glisser
derriere I'appui-pied

www.bodypoint.com



Support au tronc



NIVEAU INTERMEDIAIRE .
anque de stabilit

e Déviation de la colonne en
raison de l'obliquité du bassin

* Manque de support
intrinseque
(“hand-dependant sitter” et
“prop sitter”)

2R Organisation
K584 mondiale de la Santé
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soution pour un mang

e de support |

ntrinséque

Position symétrique

1 a2 po de dégagement
sous le creux axillaire

Ne doit pas géner la
propulsion

Escamotable pour
faciliter I’habillage et
transfert

,%;\ Organisation
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NIVEAU INTERMEDIAIRE -
Butées pelvienne et butee

appui en 3

thoraciques

. | St. Hubertusstift| Krhs. Bedburg
Ex: R77643 |SE= 45
Ganzbein
Se: 5/5 | ; : |
Im: 1/1 | = . e
!
l
l

M 000119

EXTREMITY

& .

Mag: 0.4x

||’H\|‘H||’I\H‘III

)

L’IH

_




Flexible :

e Support antérieur du coté
avanceé

e Support postérieur du coteé
reculé

Fixe :
 Compenser le coté avancé
avec un soutien postérieur

N . .
g8y, Organisation
K584 mondiale de la Santé
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Dossier a tension réglable

® Permet de régler le niveau de tension
fourni par le dossier

® Ajustement asymétrique

® Les sangles individuelles sont serrées

ou relachées pour apporter plus ou
' tien

Source : https://www.healthcarematters.com.sg/products/nextcore-51b



https://www.healthcarematters.com.sg/products/nextcore-51b

NIVEAU INTERMEDIAIRE

* Selon les résultats de la simulation manuelle (ou étaient vos
mains?)

www.stealtproducts.com

www.bodypoint.com



Support aux membres supérieurs
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res supérieurs

* Peut inhiber le tonus et faciliter 'usage de I'autre main
* Diminuer le risque de déformation




Support a la téte
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Inclinaison latérale

Hyper-extension

Flexion antérieure

Rotation



U'appui-téte peut servir a :

 Améliorer la socialisation et |a
communication

e Favoriser une déglution sécuritaire

* Favoriser la respiration

* Confort

e Attention a la tache

e Sécurité lors du transport

e Support lorsque le fauteuil est basculé

¥/
”Qﬂg
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Position de Pappui-tete

installé a la base
de l'occiput

Suboccipita&/
Area

Comfort Companie (2017). Wheelchair
Seating and Positionning Guide.

&) Organisation
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4
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® Lors de l'ajout d’'une aide a la posture / DSP il faut considérer
egalement les facteurs suivants:

Doit demeurer pratique et facile a utiliser ;

Doit étre confortable ;

Autant que possible esthétique et pas trop «visibley ;
Maintient des transferts aisés ;

Maintient ou améliore la mobilité (propulsion);
Permet de plier le fauteuil roulant ;

Maintient la réalisation d’activités et ne les rend pas plus difficiles;
Doit éetre securitaire.
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Résultat du DSP pour Marcus

Seating and Wheeled
https://www.healio.com Mobility
/books/sites/langeminkel

videos/chapter-1
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Reglement de la RAMOQ

Tout résident du Québec inscrit a la Régie et qui est atteint d'une
déficience physique est admissible au programme d'appareils
suppléant a une déficience physique.

4 )
Reglement sur les appareils suppléant a une déficience physique et

assurés en vertu de la Loi sur I'assurance maladie
\http://legisquebec.gouv.qc.ca/fr/ShowDoc/cr/A—29,%20r.%204/

e La personne doit présenter une déficience physique (diagnostic) — Article 51

e Si une personne est hébergée dans un centre d’hébergement et de soins de longue
durée ou dans un établissement privé conventionné, il faut indiquer qu’aucun fauteuil
roulant faisant partie de l'inventaire n’est disponible pour le patient — Article 52

e Un 2° appareil peut étre attribué s’il lorsqu’il est requis pour des activités spécifiques
essentiellement reliées a des fins d’études reconnues ou a des activités
professionnelles.- Article 50

e Un fauteuil roulant manuel peut étre conservé avec un fauteuil roulant motorisé si la
personne a une maladie dégénérative et qu’on souhaite conserver ses capacités
résiduelles. — Article 51,7 et Article 53.



http://legisquebec.gouv.qc.ca/fr/ShowDoc/cr/A-29,%20r.%204/

Prochain cours:

e Verifier ’horaire et vos locaux;

— moitie de la classe commence en labo et 'autre
moitie commence en cours magistral

* Lire le guide de laboratoire et votre vignette

* Avoir son ordinateur ou imprimer les

documents requis pour le laboratoire
(Formulaire 3841 et feuilles d’évaluation)
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