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PLAN
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Brève histoire des manipulations

Définition de la manipulation vertébrale

Pour quels praticiens?

Pour quels patients lombalgiques?

Quels sont les effets / indications?

Recommandations 
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HISTOIRE
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Ambroise Paré 1585, manipulation sous traction de l’articulation SI à l’aide de deux assistants pour 
la traction et le praticien avec ses deux mains sur l’articulation SI

• Dès l’antiquité (-4000 au V), les manipulations vertébrales ont été employées à travers l’humanité depuis 
l’Egypte ancienne, à l’Asie avec des traces écrites de l’utilisation des manipulations à partir de -2000

• Son utilisation thérapeutique a été identifiée que plus tard avec Hippocrate (-460) en Europe, puis en 
Amérique avec AT Still beaucoup plus tard en 1874 

• Dans l'oubli en Occident durant l'obscurantisme religieux du Moyen Âge (V – XV), cependant différents 
gestes de soins manuels se transmettent tout de même à travers l'histoire médicale et le reboutage

• C'est l'époque moderne (XV – XIX) et surtout contemporaine (XX à partir de 1945) qui voit l'essor des TMs
avec l'émergence de différentes professions telles que:

l'ostéopathie (1874 aux USA, 1917 en UK) 
la chiropraxie (1897 aux USA)
la médecine manuelle (1997 en France) 
la physiothérapie-kinésithérapie (à partir de 1900 en Europe, création du diplôme d’état en 
France en 1946)

Sources:

Demoulin et al. (RMDL 2017)
Hidalgo & Demoulin (RMDL 2019)
Maheux H (EMC 2014)
Wikipedia
https://www.sofmmoo.org/mv.htm
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DEFINITION

Manipulation vertébrale = manœuvre unique, brève et sèche qui
porte un segment mobile au-delà de son jeu habituel tout en
restant dans les limites anatomiques. Elle s'accompagne en
général d'un bruit de craquement. (R. Maigne)
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Sources:

Hidalgo et al. (JMMT 2013 & JBMR 2015, 2017)
Wikipedia
https://www.sofmmoo.org/mv.htm

4

https://www.sofmmoo.org/mv.htm


HVLA TX-LX 
de 1’15 à 2’15
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POUR QUELS PRATICIENS ?
• MD avec spécialisation (DIU) en médecine

manuelle (DIU) ou en ostéopathie (DO) ou en TMO

• Kinésithérapeute avec la QPP en TMO

• Ostéopathe DO et Chiropracteur DC
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Centré sur l’expertise du 
praticien

Relation soignant-soigné+ 
communication et facteurs

contextuels
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Evolutions et changements des croyances au sein des professions?
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OLD Thinking NEW Thinking



POUR QUELS PATIENTS LOMBALGIQUES ?

Sources:

Foster et al. 2013
Hidalgo 2016

Patient 
centered

Attentes et 
croyances du patient 

sur les 
manipulations
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Sources:

APTA 2011 (JOSPT) ,2015 (Phys Ther) ,2016 (Phys Ther)

MODULATION DES 
SYMPTOMES pour 
lombalgie récente 

ou récurrente
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Pour la lombalgie 
aiguë commune

• Forte en faveur d’une véritable manipulation vs fausse manipulation sur la 
D/F/QdV à court-terme 0-3mois

• Modérée en faveur de la manipulation + soins usuels vs uniquement soins 
usuels sur la D/F/QdV à court-terme 0-3 mois

Sources:

Hidalgo et al. (JMMT 2014)
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Pour la lombalgie 
chronique commune 

• Modérée à forte en faveur d’une véritable manipulation vs fausse manipulation 
sur la D/F/QdV à court-terme 0-3mois

• Modérée que les manipulations vertébrales donnent des résultats similaires sur 
la D et la F à CT que d’autres interventions recommandées pour la LC

• Les MV seraient donc une bonne option de traitement pour la LC

Sources:

Hidalgo et al. (JMMT 2014)
Rubinstein et al. (BMJ 2019)
De Zoute et al. With International IPD Group (Hidalgo et al.)  submitted in JAMA 2020:
« The effect of spinal manipulative therapy on pain relief and function in patients with chronic low back pain:
An individual participant data meta-analysis of 21 randomized controlled trials”
http://comptefmc.rhumatologie.asso.fr/05-Bibliotheque/Publications/Revue76/76-5-Vautravers.pdf
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Fausses Croyances

• Expliquer les mécanismes 
biomécanique et neurophysiologique 
des MV

• Rester à l’écoute, positif et rassurant 
(imagerie, rémission)

• Rester actif ASAP / peur/évitements

• Influences BPS et des FHV

• Patient acteur de sa santé et non
dépendant du thérapeute

• … 12
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https://www.frontiersin.org/articles/446303

Sources:

Intérêt des neurosciences pour une meilleure 
compréhension des mécanismes complexes des MV
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https://reader.elsevier.com/reader/sd/pii/S0161475413000559?token=AB7A224F427F12BE8ACA8055B5A42BB5290425B25D1311C614EA16E811EA848A9F674678371E8A15B32ABFFDB891D3D6
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Le craquement est-il un 
gage de réussite?

Pas de nécessité 
que ça craque pour 
que ça fonctionne!

Moi je sais qu’il faut 
que ca craque chez 
moi, c’est peut-être 

que tu es nul?
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QUELS SONT LES EFFETS / INIDICATIONS ?
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Entre les croyances et les préférences 
du soigné et du soignant?



Sources:

Hidalgo (JBMR 2016)
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• Les effets non-spécifiques seraient plus importants que les 
effets spécifiques lors d’un traitement pharmacologique ou
de thérapie physique (incluant donc les MV)
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Sources:

https://gestiondeladouleurenthrapiemanuelle.wordpress.com/2017/1
2/23/effets-specifiques-et-non-specifiques-de-la-therapie-manuelle-
quelle-est-la-part-du-placebo-comment-ameliorer-lefficacite-de-nos-
techniques/
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Sources:

http://blog.cfpco.fr/index.php/2017/12/23/effets-specifiques-et-non-specifiques-de-
la-therapie-manuelle-quelle-est-la-part-du-placebo-comment-ameliorer-lefficacite-
de-nos-techniques/

http://blog.cfpco.fr/index.php/2017/12/23/effets-specifiques-et-non-specifiques-de-la-therapie-manuelle-quelle-est-la-part-du-placebo-comment-ameliorer-lefficacite-de-nos-techniques/
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INDICATIONS DES MV 
LOMBAIRES

• Lombalgie commune avec composante 
mécanique pour la reproduction de
• La douleur
• De l’AVJ (ex: fonction mobilité quand on 

met ses chaussettes)

• Plutôt risque faible à modéré au SBT

• Attentes positives / MV pour « casser » le cercle 
vicieux et retourner au travail / aux mouvements 
/ à une vie active

• Modulation de la douleur et facilitation motrice 
de la région lombopelvienne et des MI

• Plutôt une  douleur récente 0-2 mois

• Douleur récurrente

• Faible score à des questionnaires comme FABK, 
Tampa sclale, PCs, etc..
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Sources:

Hidalgo B (JBMR2016)
Vautravers et al. (R du R 209)

• Hernie discale irritable et récente

• Ostéoporose et/ou troisième âge

• Affections psychiatriques

• Jeunes (<15 ans)

• Hyperlaxité +++

• RED FLAGS (infections, pathologies

inflammatoires, tumeurs)

• Fractures et gros traumatismes récents

• …

CONTRE-INDICATIONS RELATIVES et ABSOLUES DES MV LOMBAIRES
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Guidelines 
KCE 2017 for 

LBP



La lombalgie commune est une condition médicale multifactorielle et 
d’étiologie incertaine par conséquent la MV isolée ne représente qu’une
petite place dans sa prise en charge thérapeutique. Il faut combiner les 
interventions en fonction de l’évolution et des besoins du patient;-)

Manipulations
ETP/Com

Exercices BPS et 
hygiène de 

vie
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