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Intérêts	de	la	musculation
chez	les	personnes	atteintes	de	paralysie	cérébrale	



Musculation	et	paralysie	cérébrale

Verschuren (2008),	Ross	(2016),	Peungsuwan (2017)

Pas	d’effets	indésirables
(pas	d’augmentation	de	la	spasticité,	des	rétractions	musculaires)

Fowler	(2001),	Karen	(2002),	Scholtes (2011),	Bye	(2016)

Points	positifs

PROBLÉMATIQUE Hypothèses Méthodes Résultats Discussion

Amélioration
de	la	force	musculaire	

et	de	la	vitesse	de	marche



Musculation	et	paralysie	cérébrale

Limites	des	études

Durée	moyenne	des	protocoles	:	8	semaines	:	trop	court	!

Verschuren (2007) Diane	(2014)

PROBLÉMATIQUE Hypothèses Méthodes Résultats Discussion

Peu	d’études

En	moyenne	:	3	séances	de	1h	/	semaine	
avec	machines	de	musculation

Au	minimum	:	
3-4	mois	

avant	de	voir	
des	bénéfices

Musculation	
à	vie	

d’après	
certains	auteurs



PROBLÉMATIQUE Hypothèses Méthodes Résultats Discussion

Avant	:	patients	venaient	au	centre	de	rééducation
Durée	des	séances	:	1h	;	2	à	3	fois	par	semaine

Matériels	à	disposition

CONTEXTE



LOI	n° 2005-102	du 11	février	2005
pour	l'égalité	des	droits	et	des	chances,	la	participation	

et	la	citoyenneté	des	personnes	handicapées	

PROBLÉMATIQUE Hypothèses Méthodes Résultats Discussion

Changement	de	paradigme	:
Ce	sont	les	professionnels	qui	se	déplacent

èMoins	de	temps
è Salle	non	adaptée



Des	protocoles	de	musculation	courts	et	intensifs,
sans	machine	de	musculation,

améliorent	l’indépendance	fonctionnelle
des	personnes	atteintes	de	paralysie	cérébrale

Hypothèse	principale	:

Hypothèse	secondaire	:

Ces	protocoles	de	musculation	améliorent	la	qualité	de	vie
et	l’estime	de	soi	des	personnes	atteintes	de	paralysie	cérébrale

HYPOTHESESProblématique Méthodes Résultats Discussion



DIJON

CHÂLON

ÂGE	:	8	- 20	ans

GROUPE	MUSCULATION	(9	sujets)

GMFCS	

I II III

GROUPE	CONTRÔLE	(9	sujets)
MÉTHODEHypothèsesProblématique Résultats Discussion



Nb	max

Rep

en	30	sec	

Temps

maximum

maintenu

6-MWT

PRE	TESTS

Échelle
de

qualité	de	vie

MÉTHODEHypothèsesProblématique Résultats Discussion



3	mois
2x

20	min
par	sem

Novembre	2017

MÉTHODEHypothèsesProblématique Résultats Discussion

Octobre	2017

Décembre	2017 POST
TESTS

Tabata
20	sec	work
10	sec	rest
X8	=	4	min
4	Tabata



Nb	max

Rep

en	30	sec	

Temps

maximum

maintenu

6-MWT

POST	TESTS	en	décembre

Échelle
de

qualité	de	vie

RÉSULTATSMéthodesHypothèsesProblématique Discussion



RÉSULTATSMéthodesHypothèsesProblématique Discussion
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RÉSULTATSMéthodesHypothèsesProblématique Discussion

Amélioration	de	l’estime	de	soi



MéthodesHypothèsesProblématique DISCUSSIONRésultats



Tabata

2	min

3	min

4	min

2	exercices

3	exercices

4	exercices

MéthodesHypothèsesProblématique DISCUSSIONRésultats

Circuit	training Préparation	musculaire,	cardiorespiratoire	avant	des	protocoles	plus	exigeant



MéthodesHypothèsesProblématique DISCUSSIONRésultats

Gillett (2015)
Musculation	analytique	

avec	machines	de	musculation	:
Gain	de	force	

mais	
pas	d’amélioration	
de	la	fonction	



MéthodesHypothèsesProblématique DISCUSSIONRésultats

Indispensable	pour	progresser



MéthodesHypothèsesProblématique DISCUSSIONRésultats

À	adapter	en	fonction	de	l’âge,	des	motivations



MéthodesHypothèsesProblématique DISCUSSIONRésultats

permet	de	motiver

Exemple	:	mère	et	son	fils Exemples	:	deux	frères	jumeaux



MéthodesHypothèsesProblématique DISCUSSIONRésultats



MéthodesHypothèsesProblématique DISCUSSIONRésultats

Exemple	:	nouveau	challenge	tous	les	mois



MéthodesHypothèsesProblématique DISCUSSIONRésultats



MéthodesHypothèsesProblématique Résultats Discussion

pendant	3	mois
de	musculation	à	haute	intensité

permet	d’améliorer	l’indépendance	fonctionnelle
la	qualité	de	vie	
et	l’estime	de	soi

chez	les	personnes	atteintes	de	paralysie	cérébrale

Contact	:	David	GUEDIN
06	69	01	53	90
david.guedin@gmail.com


