
1O

Unité Pour l’Ostéopathie

 Qualité et sécurité pour les patients

   Le Référentiel de l’Ostéopathe

   Activités - Compétences



2



3

PRÉFACE

En  2001,  alors  Ministre  des  Affaires  sociales,  j’ai  souhaité  qu’une  grande  loi  relative  aux 
Droits des malades et à la qualité des soins soit proposée au Parlement. Bernard Kouchner, 
alors Ministre délégué à la Santé, porta ce projet de loi au nom du gouvernement. Notre objec‐
tif était alors de répondre à l’urgence sanitaire, telle qu’elle avait pu être présentée au cours 
des Etats Généraux de la Santé entre 1998 et 1999. 

Le vote de la loi du 4 mars 2002 a permis notamment de reconnaitre la pratique de l’ostéo‐
!"#$%&'()"%*("+**%(,&(-&*.%/(!.+0(+/&(!"0#%&(1&(,"(!.!+,"#%./(1&(-2/23%4%&0'(1"/*(,&(4"10&(1&(
pathologies ne nécessitant pas l’intervention d’un médecin, de soins adaptés.

5./6#&)!*( .-7&#( 1&()23%"/4&( 1&*( "4#&+0*( *"/%#"%0&*'( 4&##&( 3%,%80&( *9&::.04&( "+7.+019$+%( 1&(
s’unir et porter une approche différente du patient et corps, en complément de la médecine 
conventionnelle.

5&(0"!!.0#(1&(,9;/*!&4#%./(<2/20",&(1&*(=::"%0&*(>.4%",&*(?;<=>@'(1&)"/12(!"0(,&(A%/%*#80&(1&(
,"(>"/#2(&/(BCCD'("()%*(&/(,+)%80&(1&*(,"4+/&*(1"/*(,"(026,&)&/#"#%./("4#+&,,&E(F0'(%,(*&)-,&(
2G%1&/#(19&H%6&0(,&()&%,,&+0(&/(#&0)&(1&(4.)!2#&/4&*'(I+",%#2(192#+1&*(&#(19&:3%4%&/4&(1&*(*.%/*E

J9&*#(1"/*(4&#(2#"#(19&*!0%#(I+&(*&(!02*&/#&(,&(K2:20&/#%&,(A2#%&0(19F*#2.!"#$&E(59;<=>("(!02‐
senté dans son rapport des solutions cohérentes et  faciles à mettre en œuvre. C’est  tout à 
l’honneur des organisations professionnelles les plus représentatives, d’avoir eu la sagesse 
d’unir leurs compétences et leur expérience pour réaliser un référentiel commun de formation 
et de métier, qui répond aux exigences de qualité de formation et d’exercice de la profession.

L’importance de cette démarche est réelle, car elle permettra de répondre aux   besoins de 
santé de la population.

Je sais que  les pouvoirs publics, et Madame  la Ministre des Affaires sociales et de  la Santé 
Marisol Touraine, soutiendront ce projet professionnel qui ouvre des perspectives nouvelles 
!.+0(+/&()21&4%/&(!,+*(&:3%4"4&'(0&*!&4#+&+*&(1&*((!"#%&/#*'(&#(*+0#.+#(I+%(*9%/*40%#(1"/*(,&(
projet plus large de prévention et de santé durable.

L.+#&*()&*(:2,%4%#"#%./*(M(,"(!0.:&**%./'(&#()"(4./3%"/4&(!.+0(,"()%*&(&/(N+G0&(1&(4&(02:20&/‐
tiel.

O,%*"-&#$(<P;<FP
Ancien Ministre

Député de Seine Saint Denis
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PRÉAMBULE
L’usage professionnel du titre d’ostéopathe est reconnu par  l’adoption en 2002 de l’article 75 
1&(,"(,.%(0&,"#%G&("+(10.%#(1&*()","1&*(&#(M(,"(I+",%#2(1+(*Q*#8)&(1&(*"/#2E(P/&(!0&)%80&(*20%&(1&(
textes réglementaires1 a rendu possible l’application de l’article 75 à compter de 2007.

Ceux‐ci, largement contestés d’emblée par l’ensemble des catégories concernées, ont néanmoins 
!&0)%*(1&(4./*#0+%0&(,"(!0&)%80&(!"0#%&(1+(1%*!.*%#%:(19&/4"10&)&/#(1&(,"(:.0)"#%./(&#(1&(,9&H&0‐
4%4&(1&*(.*#2.!"#$&*E(5"(026,&)&/#"#%./("(4&!&/1"/#(#08*(0"!%1&)&/#(12)./#02(*&*(,%)%#&*'(/.‐
tamment pour ce qui concerne le contenu de la formation et les normes d’exigence opposables 
aux établissements d’enseignement de l’ostéopathie.

L’absence de  référentiel permettant de décrire  les activités de  la profession,  les  compétences 
déployées ainsi que le dispositif de formation permettant d’y accéder constituait incontestable‐
ment un frein à la nécessaire réforme réglementaire. Cette carence, relevée par le Conseil d’Etat 
en 2008, conduisit l’Inspection Générale des Affaires Sociales à faire de l’élaboration d’un réfé‐
rentiel de formation l’une de ses recommandations dans le rapport remis au ministre en charge 
de la santé en avril 20102.

59P/%#2(R.+0(,9F*#2.!"#$%&(?PRF@("(124%12(1&(02!./10&(M(4&(-&*.%/(4,"%0&)&/#(%1&/#%3%2(&/()+‐
tualisant ses efforts. Plusieurs référentiels, certains rendus publics, d’autres non, lui ont permis  
19&::&4#+&0(+/&(*Q/#$8*&(1&*(2,2)&/#*(&H%*#"/#("+(*&%/(1&(,"(!0.:&**%./("3%/(1&(021%6&0(+/(/.+‐
veau référentiel dans lequel les différentes parties prenantes sont susceptibles de se reconnaître.

1 Décrets et arrêtés du 25 mars 2007, voir annexes
B(S(5&(1%*!.*%#%:(1&( :.0)"#%./(M( ,9.*#2.!"#$%&(T'(0"!!.0#(2#"-,%(!"0(A%4$&,(UPK=VVFPK<(&#(A%4$&,(WOKXOKOY'(A&)-0&*(1&( ( ,9;/*!&4#%./(
générale des affaires sociales

5&(!02*%1&/#(1&(,"(JXF'( ( 5&(!02*%1&/#(1&(,"(VVF'(( ( 5&(!02*%1&/#(1+(>VUF'
Fernand‐Paul Berthenet( ( K.)"%/(U"0680&( ( ( R$%,%!!&(>#&0,%/6.#

5&(!02*%1&/#(1+(>XF>'( ( 5&(!02*%1&/#(1+(KFV'(( ( 5&(!02*%1&/#(19;XVF'
V0"/Z.%*(L$%)7.( ( ( V0"/Z.%*(F##"G%[A2/"6&0( ( \&"/[R%&00&(<+%,,"+)&

5&(!02*%1&/#(1+(>XO>F'( ( 5&(!02*%1&/#(1&(,9PXOF'
R"#0%4](V2G",( ( ( ( K.-%/(W2#&"+

!

O( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF( ( ( ( ( ( (
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Le Référentiel de l’Ostéopathe
Activités - Compétences

  MÉTHODOLOGIE

( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF( ( ( ( ( ( (( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF( ( ( ( ( ( (
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MÉTHODOLOGIE D’ÉLABORATION DU RÉFÉRENTIEL
Contexte

59P/%#2( R.+0( ,9F*#2.!"#$%&( ?PRF@( &*#( 4./*#%#+2&( 1&( *Q/1%4"#*( &#( "**.4%"#%./*( *.4%.[!0.‐
fessionnelles  représentant  des  organisations  socio‐professionnelles  (Chambre  Nationale 
1&*(F*#2.!"#$&*(?JXF@'(K&6%*#0&(1&*(F*#2.!"#$&*(1&(V0"/4&(?KFV@'(>Q/1%4"#(V0"/Z"%*(1&*(
F*#2.!"#$&*(?>VUF@'(>Q/1%4"#(X"#%./",(1&*(F*#2.!"#$&*(1+(>!.0#(?>XF>@(0&!02*&/#"/#("+(
#.#",(!08*(1&(̂ CCC(!0.:&**%.//&,*@'(1&*(*Q/1%4"#*(192#"-,%**&)&/#*(19&/*&%6/&)&/#(*+!20%&+0(
&/(.*#2.!"#$%&( ?;/*#%#+#(X"#%./",(1&(V.0)"#%./(&/(F*#2.!"#$%&( ?;XVF@'(>Q/1%4"#(X"#%./",(
19O/*&%6/&)&/#(>+!20%&+0(&/(F*#2.!"#$%&(?>XO>F@(0&!02*&/#"/#(_^(4&/#0&*(1&(:.0)"#%./@'(
+/&("**.4%"#%./(192#+1%"/#*(&/(.*#2.!"#$%&(?P/%./(X"#%./",&(1&*(O#+1%"/#*(&/(F*#2.!"#$%&(
?PXOF@@(&#(+/&(:2120"#%./(192#+1%"/#*'(1&(!0.:&**%.//&,*(&#(1&(!"#%&/#*(`(V2120"#%./(V0"/‐
Z"%*&(1&(,9F*#2.!"#$%&(?VVF@E(P/&("!!0.4$&(!"0#%4%!"#%G&("(2#2(&/#0&!0%*&("+(*&%/(1&(,9PRFE

5"( 4./*#0+4#%./( 1+( 02:20&/#%&,( *9&*#( .!202&( !"0( *Q/#$8*&( 1&*( 02:20&/#%&,*( &H%*#"/#*( !.+0(
,"( !"0#%&( 4.)!2#&/4&*( &#( :.0)"#%./( `( >XO>F'( ;XVF( &#( !"0( ,9%/#260"#%./( 1&*( 2,2)&/#*(
4./4&0/"/#( ,&*( "4#%G%#2*( !"0( +/&( *Q/#$8*&( 1&*( 02:20&/#%&,*( ?KAF@( `( >VUF'( KFV'( VVF'( PVFVE

Construction du référentiel
5&(02:20&/#%&,(1&(,9.*#2.!"#$&(*&(124.)!.*&(&/(a(!"0#%&*(`(
b( 5&(02:20&/#%&,(d’activités de l’ostéopathe ;
b( 5&(02:20&/#%&,(1&(compétences de l’ostéopathe ;
b( 5&(02:20&/#%&,(1&(formation de l’ostéopathe.
 

 

5&*("4#%G%#2*(*./#(123%/%&*(!"0(G&0-&*(0&!02*&/#"/#(,&*("4#%./*(4./*#%#+#%G&*(1&(,9&H&04%4&(!0.‐
fessionnel de l’ostéopathe. 

Les compétences se déclinent ensuite en « Situations professionnelles », elles même déclinées 
en « Modalités de réalisation ».  

5"(*Q/#$8*&(1&*(02:20&/#%&,*(S(=4#%G%#2*(T(&#(S(J.)!2#&/4&*(T(!&0)&#(+/&(,&4#+0&(G&0#%4",&(4./*#%‐
tuant le « Référentiel Métier ».

( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF

Référentiel métier

Référentiel d’activités
Référentiel de 

compétences

Référentiel de 

formation

Finalités et sens du métier
Missions
Activités
Tâches

Ressources mobilisées
Savoir
Savoir‐faire
Savoir‐agir
W.+,.%0
Contexte

Forme et contenu du 
cursus permettant d’acquérir 
les  savoirs,  les  savoir‐faire  et 
les  savoirs‐agir  nécessaire  à 
l’excercice de l’ostéopathie

!"#"$%&'(%)*+%*,%$'(-(,.'(/&

Décrit l’ensemble des connaissances, compétences et capacités 
validées par l’obtention du diplôme 
Niveau d’éxigence + modalités et procédure d’évaluationO
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Le Référentiel de l’Ostéopathe
Activités - Compétences

  RÉFÉRENTIEL

   D’ACTIVITÉS

O( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF( ( ( ( ( ( (
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RÉFÉRENTIEL D’ACTIVITÉS

Les référentiels d’activités et de compétences du métier d’ostéopathe ne se substituent pas au 
cadre réglementaire. Un référentiel n’a pas vocation à déterminer des responsabilités. Il s’agit 
de décrire les activités du métier, puis les compétences. Celles‐ci sont rédigées en termes de 
capacités devant être maitrisées par les professionnels et attestées par l’obtention du diplôme. 

59.*#2.!"#$&( 0&Z.%#'( &H")%/&(&#( #0"%#&( ,&*(!"#%&/#*(&/( ,%-0&("448*'( &/( #&/"/#( 4.)!#&(1&*( %/‐
#&0"4#%./*( 1&*( 1%::20&/#*( *Q*#8)&*( ?"/"#.)%I+&*'( !$Q*%.,.6%I+&*( &#( &/G%0.//&)&/#"+H@E

59.*#2.!"#$&(2#"-,%#(+/(1%"6/.*#%4'(*+%G"/#(,&*(!0%/4%!&*(1&(,9.*#2.!"#$%&'("3%/(1&(#0"%#&0'(!02‐
venir ou orienter ‐ si besoin ‐ le patient vers d’autres professionnels de la santé. Il utilise sa 
main pour ses actions de traitement. 

L’exercice de l’ostéopathie consiste, dans une compréhension globale du patient, à prévenir, 
diagnostiquer  et  traiter manuellement  les  dysfonctions  de  la mobilité  des  tissus  du  corps 
humain susceptibles d’en altérer l’état de santé.

L’exercice de l’ostéopathie comporte le recueil de données cliniques, l’analyse, l’organisation, 
la réalisation de soins ostéopathiques et leur évaluation.

5&*(-"*&*(&#(!0%/4%!&*(.*#2.!"#$%I+&*(./#(2#2(%/#0.1+%#*(!"0(=ELE(>#%,,(M(,"(3%/(1+(c;c8)&(*%84,&E(
J&*(-"*&*(./#(2#2().1&0/%*2&*(&#(0&!0%*&*(!"0(,9=4"12)%&(=)20%4"%/&(19F*#2.!"#$%&(&#(!"0(1&(
nombreux auteurs1E(59"1"!#"#%./(!21"6.6%I+&(1&*(!0%/4%!&*(.*#2.!"#$%I+&*(*&(02*+)&("%/*%(`(

!"#$%&'(")'*+,*)(-")($.(+&"/&'("0+1+,0-"%2*+"3("4%,*5*&('"56%))'(+&*--%7("3(-"&(,8+*9$(-"
:%+$(55(-"(&"5($'"%))5*,%&*1+"(+")'%&*9$(",5*+*9$(";"

<" =(",1')-"(-&"$+("$+*&0")8>-*1517*9$("?"
<" =(",1')-")1--@3("3(-":0,%+*-:(-"36%$&1'07$5%&*1+"?"
<" A&'$,&$'("(&"41+,&*1+"-1+&"(+"'(5%&*1+"'0,*)'19$("?"
<" B+"&'%*&(:(+&"'%&*1++(5"'()1-("-$'"5(-")'*+,*)(-")'0,03(+&-2. »

5&*( *.%/*( .*#2.!"#$%I+&*( %/#860&/#( I+",%#2( #&4$/%I+&( &#( I+",%#2( 1&*( 0&,"#%./*( "G&4( ,&( !"‐
tient.  Ils  sont  réalisés  en  tenant  compte  de  l’évolution  des  sciences  et  des  techniques. 
Les  soins  ostéopathiques  s’appliquent  dans  le  respect  des  droits  de  la  personne,  dans 
le  souci  de  son  éducation  à  la  santé  et  en  tenant  compte  de  la  personnalité  de  celle‐ci 
dans  ses  composantes  physiologique,  psychologique,  économique,  sociale  et  culturelle.

*0"-(&('(/&*+1*2"'(%$

L’ostéopathe examine l’ensemble du patient. Il recueille ainsi de nombreuses données dont 
%,($%20"04$%*&(,9%/3,+&/4&'(/.#"))&/#(!.+0(,"(*24+0%#2(1+(!"#%&/#E(;,(2G",+&(*&,./(,&*(!0%/4%!&*(

1 Zegarra‐Parodi R, et al. Traitement ostéopathique de patients souffrant de lombalgies chroniques communes. Douleurs (Paris) (2012), 
1.%`_CE_C_de7E1.+,&0EBC__E_CECCa(
B(K.6&0*(V\'(U9=,./f.(<O'(<,.G&0(\J'(g.00(;A'(F*-.0/(<<'(R"##&0*./(AA'(&#(",E(R0.!.*&1(#&/&#*(.:(.*#&.!"#$%4()&1%4%/&("/1(!0%/4%!,&*(:.0(
!"#%&/#(4"0&E(\(=)(F*#&.!"#$(=**.4(BCCBh_CB?B@`daijE(

( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF
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( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF

ostéopathiques la somme des dysfonctions somatiques3,4,5,6,7,8 qui peuvent le cas échéant in‐
tervenir sur l’état de santé fonctionnel du patient. A la suite de cette démarche, il décide du 
traitement le mieux adapté à la prise en charge du ou des troubles fonctionnels du patient, 
portant concomitamment sur plusieurs dysfonctions somatiques.

L’ostéopathe  dispense  des  soins  de  nature  préventive,  curative  ou  palliative,  visant  à  pro‐
mouvoir,  maintenir  et  restaurer  la  santé,  il  contribue  à  l’éducation  à  la  santé  et  à  l’ac‐
compagnement  des  patients  dans  leur  parcours  de  soins  en  lien  avec  leur  projet  de  vie.

L’ostéopathie est une profession de soins à la personne humaine. Il est interdit à l’ostéopathe 
19&H&04&0(+/&("+#0&(!0.:&**%./(I+%(,+%(!&0)&##&(19"440.k#0&(*"(4,%&/#8,&E

 Activités
Au nombre de 10, les activités sont réparties en activités détaillées dans lesquelles sont distin‐
guées les principales opérations constitutives.

  1.  Entretien, recueil d’informations 

  2.  Evaluations visant à l’établissement d’un diagnostic 

  3.  Réalisation du diagnostic

  4.  Formalisation du projet d’intervention

  5.  Activités thérapeutiques

  6.  Conseils aux patients

  7.  Continuité des soins

  8.  Veille professionnelle et recherche

  9.  Gestion du cabinet

  10.  Formation et information des professionnels et des futurs professionnels 

l

a(V0Q&0(<E(>.)"#%4(1Q*:+/4#%./`(+!1"#%/6(#$&(4./4&!#E(=+*#(\(F*#&.!"#$Q(_DDDh_C?B@`_^iDE
^(W"/(m+*]%0](KE(X.4%4&!#%G&(0&3,&H&*("/1(#$&(*.)"#%4(1Q*:+/4#%./i"().1&,E(\(=)(F*#&.!"#$(=**.4(_DDChDC?D@`nDBioCDE
j(K.6&0*(V\'(U9=,./f.(<O'(<,.G&0(\J'(g.00(;A'(F*-.0/(<<'(R"##&0*./(AA'(&#(",E(R0.!.*&1(#&/&#*(.:(.*#&.!"#$%4()&1%4%/&("/1(!0%/4%!,&*(:.0(
!"#%&/#(4"0&E(\(=)(F*#&.!"#$(=**.4(BCCBh_CB?B@`daijE(
d(K+)/&Q(;JE(L$&(0&,&G"/4&(.:(*.)"#%4(1Q*:+/4#%./E(\(=)(F*#&.!"#$(=**.4(_Dnjhn^?o@`nBaijE(
n(>,&*fQ/*]%(>5'(<,./&4](L'(g+4$&0"(p=E(>#"/1"01%f&1()&1%4",(0&4.01`("(/&q(.+#!"#%&/#(.*#&.!"#$%4(>F=R(/.#&(:.0)`(G",%1"#%./(.:("(*#"/1"0‐
1%f&1(.:3%4&(:.0)("6"%/*#(!$Q*%4%"/9*(!0.60&**(/.#&*E(\(=)(F*#&.!"#$(=**.4(_DDDh_C`j_diBDE(
o(g+4$&0"(A5E(F*#&.!"#$%4()"/%!+,"#%G&(4./*%1&0"#%./*( %/(!"#%&/#*(q%#$(4$0./%4(!"%/E( \(=)(F*#&.!"#$(=**.4(BCCjh_Cj?D(>+!!,E(^@`BDi
36. 

( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF( ( ( ( ( ( (
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 Activités détaillées9 

1‐  Entretien, recueil d’informations

    Principales opérations constitutives de l’activité

O/#0&#%&/("G&4(,&(!"#%&/#(`

b( 2#"-,%0(!.+0(4$"I+&(!"#%&/#(+/(1.**%&0(I+%(0&#0"4&(,9&/*&)-,&(1&*(4./*+,#"#%./*(h
b( 0&4+&%,,%0(,&*(%/:.0)"#%./*("1)%/%*#0"#%G&*(1+(!"#%&/#(h
b( %1&/#%3%&0(*./()21&4%/(#0"%#"/#'(*&*("/#2421&/#*()21%4"+H'(4$%0+06%4"+H(&#(:")%,%"+H'(( (
  constantes biologiques, habitudes alimentaires, traitements en cours, éléments environe‐ 
  mentaux ;
b( %1&/#%3%&0(,&e,&*().#%:?*@(1&(4./*+,#"#%./'(&H")&/*(4,%/%I+&*(&::&4#+2*'(1%"6/.*#%4(&#(( (
  traitement(s) réalisé(s) ;
b( %1&/#%3%&0(,&*($"-%#+1&*(1&(G%&'(,&*(-&*.%/*(1+(!"#%&/#(&#(*&*(!0.7&#*(1&(G%&(h
b( 1240%0&(*&*(,%)%#"#%./*(19"4#%G%#2'(19%/12!&/1"/4&(&#(19"+#./.)%&(h
b( 12#&0)%/&0(*&*(:"4#&+0*(&/G%0.//&)&/#"+H(:"4%,%#"#&+0*(.+(.-*#"4,&*(h
b( )&*+0&0(,"(1.+,&+0(1+(!"#%&/#(*+0(,&*(!,"/*(I+"/#%#"#%:(?24$&,,&*(1&()&*+0&@(&#(I+",%#"#%:((
  (nature de la douleur, localisation, modalités de survenue, etc.) ; 
b( mesurer le retentissement de la douleur sur les activités de la vie quotidienne du patient ;
b( 0&4$&04$&0(,&*()"/%:&*#"#%./*(1&(1Q*:./4#%.//&)&/#*(1&*(*Q*#8)&*(!$Q*%.,.6%I+&*(1+((
  patient ;
b( 1&)"/1&0(&/(4"*(1&(/24&**%#2&(,"(02",%*"#%./(19&H")&/*(!"0"(4,%/%I+&*(h
b( !02*&/#&0(,"(12)"04$&(.*#2.!"#$%I+&(&#(,&*(4./1%#%./*(19%/#&0G&/#%./(h
b( *9"**+0&0(1+(4./*&/#&)&/#(1+(!"#%&/#'(1&(*./(#+#&+0(.+(1&(*./(0&!02*&/#"/#(,26",(!02","[(
  blement à la prise en charge ;
b( )&##0&(&/(N+G0&(+/&(7+*#&(!02*&/4&(!$Q*%I+&(&#(G&0-",&(/24&**"%0&("+(0&*!&4#(1&(,9%/#%[(
    mité et de la dignité du patient.
l

D(5&*("4#%G%#2*(1240%#&*(*./#(4&,,&*(I+%(*./#(,&(!,+*(*.+G&/#(02",%*2&*'(&,,&*(/&(*./#(!"*(&H$"+*#%G&*'(&,,&*(4.00&*!./1&/#(M(,92#"#(1&(,"(023,&H%./(
"+(7.+0(1&(,&+0(!0.1+4#%./(&#(!&+G&/#(*&(G.%0().1%3%&0(*&,./(,&*().1",%#2*(.+(,&*(,%&+H(19&H&04%4&'(1&*(4.//"%**"/4&*(.+(1&*(%/:.0)"#%./*(
nouvelles, voire des organisations différentes. 

( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF



11
( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF

2‐  Evaluations visant à l’établissement d’un diagnostic 

    Principales opérations constitutives de l’activité

OH")%/&0(,&(!"#%&/#(`

b( .-*&0G&0(,9"##%#+1&(62/20",&(?!02*&/#"#%./'(4.)!.0#&)&/#'(4.))+/%4"#%./'().-%,%#2'(( (
( $Q6%8/&'(4./#"4#(G%*+&,'(&H!0&**%./'(&#4E@(h
b( .-*&0G&0(,&*(:./4#%./*(.06"/%I+&*(&#(,&*(*#0+4#+0&*("/"#.)%I+&*(h
b( .-*&0G&0(,&*(*%6/&*(!"#$.,.6%I+&*(&#(,&*(*Q)!#r)&*(h
b( 02",%*&0(+/(&H")&/().0!$.,.6%I+&(&#(!.*#+0",(h
b( &::&4#+&0(+/(&H")&/(4,%/%I+&(`(!&04+**%./'(!",!"#%./'("+*4+,#"#%./(1&*(1%::20&/#*(#%**+*((
  accessibles par ces biais ;
b( )&*+0&0(,&*(!"0")8#0&*(G%#"+H(`(!.+,*'(!0&**%./("0#20%&,,&'(&#4E(h
b( !0&/10&(&/(4.)!#&(,&*(!"0")8#0&*(4.0!.0&,*(`(!.%1*'(#"%,,&'(&#4E

Utiliser la palpation et l’observation pour évaluer les mouvements dans leurs aspects fonction‐
/&,*(&#(*#0+4#+0&,*(&#()&##0&(&/(2G%1&/4&(1&*(1Q*:./4#%./*(*.)"#%I+&*(`

b( &::&4#+&0(1&*()&*+0&*(I+"/#%#"#%G&(&#(I+",%#"#%G&'(*#"#%I+&(&#(1Q/")%I+&'(1&*(( ( (
( 1%::20&/#&*(*#0+4#+0&*("/"#.)%I+&*'(1&*(!"0")8#0&*("0#%4+,"%0&*'()+*4+,"%0&*'(:"*4%"+H'((
  cutanés et trophiques ;
b(( +#%,%*&0(,"(!",!"#%./(&#(,9.-*&0G"#%./(!.+0(%1&/#%3%&0(,&*(,%)%#"#%./*(1&().+G&)&/#*(( (
  articulaires (mouvements majeurs et mouvements mineurs), myofasciaux et      
  d’élasticité des tissus ;
b( +#%,%*&0(,"(!",!"#%./(&#(,9.-*&0G"#%./(!.+0(%1&/#%3%&0(,&*("*Q)2#0%&*(1&*(0&!80&*(.**&+H(h
b( +#%,%*&0(,"(!",!"#%./(&#(,9.-*&0G"#%./(!.+0(%1&/#%3%&0(,&*().1%s4"#%./*(1&(,"(#&H#+0&(1&*(((
  tissus mous environnants.
l

( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF( ( ( ( ( ( (
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3‐  Réalisation du diagnostic 

Principales opérations constitutives de l’activité

K&,%&0(,&*(02*+,#"#*(1&(,9&H")&/(4,%/%I+&("G&4(,&().#%:(1&(4./*+,#"#%./(1+(!"#%&/#(`

b( 0&4$&04$&0(,&*(2G&/#+&,*(2,2)&/#*(1&(60"G%#2(&#(,&(4"0"4#80&(19+06&/4&(!.+0(6"0"/#%0(,"(((
  sécurité du patient ;
b( 12#&0)%/&0(,&*(1%"6/.*#%4*(1%::20&/#%&,*(h
b( .0%&/#&0(,&(1%"6/.*#%4(!"0(,9"/")/8*&'(,&*(4"0"4#20%*#%I+&*(&#(,"(#.!.60"!$%&(1&(,"(1.+,&+0((
( &#e.+(1&(,"(!,"%/#&'(,&*(02*+,#"#*(1&(,9&H")&/(1+(!"#%&/#(h
b( :.0)",%*&0(,&*(02*+,#"#*(1&(,9&H")&/(4,%/%I+&(h
b( 1&)"/1&0(,&(4"*(24$2"/#(,"(02",%*"#%./(1&*(&H")&/*(!"0"(4,%/%I+&*("12I+"#*(h
b( 021%6&0(1&*(4./4,+*%./*(%**+&*(1&(,9"/",Q*&(1&*(1.//2&*E

O#"-,%0(&#(:.0)+,&0(+/(1%"6/.*#%4(.*#2.!"#$%I+&(`

b( :.0)+,&0(1&*($Q!.#$8*&*(*+0(,"(/"#+0&(&#(,92#&/1+&(1&*(1Q*:./4#%./*(1+(!"#%&/#'(,&+0(,%&/((
  avec la plainte exprimée ;
b( 4./*%120&0(,9&/*&)-,&(1&*(1Q*:./4#%./*(0&4&/*2&*'(%1&/#%3%&0'(2G",+&0(&#($%20"04$%*&0(,&+0*((
  interactions ;
b( :"%0&(,"(*Q/#$8*&(1&*(1.//2&*(4,%/%I+&*'(-%.,.6%I+&*(&#(19%)"6&0%&E

;1&/#%3%&0(,&*(%/1%4"#%./*(&#(,&*(4./#0&(%/1%4"#%./*(M(+/&(!0%*&(&/(4$"06&(.*#2.!"#$%I+&(`

b( 0&4+&%,,%0(,&*(:"4#&+0*(1&(0%*I+&(1"/*(+/&(*%#+"#%./(1&(*.%/*(h
b( 12#&0)%/&0(,&*(#&4$/%I+&*("!!0.!0%2&*("+(!"#%&/#(&#(M(*&*(*Q)!#r)&*'(&/(#&/"/#(4.)!#&((
( 1&(,92I+%,%-0&(-2/23%4&e#.,20"/4&(h
b( 2#"-,%0(+/(1%"6/.*#%4(19.!!.0#+/%#2(M(+/&(!0%*&(&/(4$"06&(.*#2.!"#$%I+&E
l

( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF
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4‐  Formalisation du projet d’intervention

Principales opérations constitutives de l’activité

t,"-.0&0(&#(:.0)",%*&0(+/&(*#0"#26%&(19%/#&0G&/#%./(0&!.*"/#(*+0(,&*(!0%/4%!&*(*+%G"/#*(`(

b( 4./*%120&0(I+&(,&(4.0!*(&*#(+/&(+/%#2(!$Q*%.,.6%I+&(h
b( 4./*%120&0(I+&(,&(4.0!*(!.**81&(1&*()24"/%*)&*(19"+#.026+,"#%./(h
b( 4./*%120&0(I+&(*#0+4#+0&(&#(:./4#%./(*./#(&/(0&,"#%./(024%!0.I+&(h
b( &::&4#+&0(+/(0"%*.//&)&/#(4,%/%I+&(I+%(#%&//&(4.)!#&(1&*(#0.%*(!0%/4%!&*(!02421&/#*E

Concevoir une stratégie thérapeutique adaptée au patient et à son contexte environnementale.

U23%/%0( ,&*( 4./1%#%./*( /24&**"%0&*( "+( 120.+,&)&/#( 1&( ,9%/#&0G&/#%./( `( ,&( 4$.%H( 1&( ,"( .+( 1&*(
techniques est guidé par un diagnostic préalablement posé ; par le respect des contre indica‐
tions au traitement manipulatif ; par l’état de santé du patient et l’expérience du praticien.

;/:.0)&0(,&(!"#%&/#(`

b( %/:.0)&0(,&(!"#%&/#(1&*(4./4,+*%./*(1&(,9&H")&/(4,%/%I+&'(1&(,"(4./1+%#&(&/G%*"62&'(1+(((
( -2/23%4&(&*4.)!#2(&#(1&*(0%*I+&*(&/4.+0+*(h
b( 0&4+&%,,%0(,&(4./*&/#&)&/#(1+(!"#%&/#(h
b( 2G",+&0(,&(/%G&"+(1&(4.)!02$&/*%./(1&(,"(*#0"#26%&(19%/#&0G&/#%./E
l

( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF( ( ( ( ( ( (
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5‐  Activités thérapeutiques

Principales opérations constitutives de l’activité

=1"!#&0(,&*(!0.#.4.,&*(/24&**"%0&*(&/()"#%80&(19$Q6%8/&(&#(1&(*24+0%#2(!02","-,&)&/#(M(4$"I+&(
traitement.

A&##0&(&/(N+G0&(,9%/#&0G&/#%./(#$20"!&+#%I+&(!"0(1&*(6&*#&*(*!24%3%I+&*(&#(4./#0r,2*(1"/*(,&(
-+#(1&(0&*#%#+&0(,"().-%,%#2(&#(,"().#%,%#2(1&*(#%**+*("3%/(1&(0&*#"+0&0(,92#"#(1&(*"/#2(1+(!"#%&/#(`
 
b( )&##0&(&/(!,"4&(,&*(!"0")8#0&*()"/%!+,"#%:*(&/(G&%,,"/#("+(4./:.0#(1+(!"#%&/#(h
b( 0&*#"+0&0(,"().-%,%#2(1+(.+(1&*().+G&)&/#*()%/&+0*(!&0#+0-2*'(1"/*(,&*(,%)%#&*(1&*(( (
  amplitudes physiologiques ;
b( 0&*#"+0&0(,&*(I+",%#2*(:./4#%.//&,,&*(1&*(#%**+*().+*(&/(0&,"#%./(h
b( 4$.%*%0(,&*(6&*#&*(#$20"!&+#%I+&*(&/(2G",+"/#(*Q*#2)"#%I+&)&/#(,&*(%/1%4"#%./*(&#(( (
( 4./#0&[%/1%4"#%./*(&#(1"/*(4&0#"%/(4"*(,&+0(-","/4&(-2/23%4&e0%*I+&E

=1"!#&0(,&(#0"%#&)&/#(.*#2.!"#$%I+&(M(,92G.,+#%./(1&(,"(*%#+"#%./(4,%/%I+&(`

b( *+0G&%,,&0(,&*(02"4#%./*(1+(!"#%&/#(1+0"/#(,&(#0"%#&)&/#(&#(,&*("/",Q*&0(!.+0(,&().1+,&0(((
  éventuellement ;
b( 0&4+&%,,%0(,9&H!0&**%./(1+(!"#%&/#(!&/1"/#(,"(02",%*"#%./(1&*(*.%/*(h
b( %1&/#%3%&0(,&*(&::&#*(%))21%"#*(1+(#0"%#&)&/#(&#(12#&0)%/&0(,&*()&*+0&*(/24&**"%0&*(&/(((
  cas de réactions non souhaitées.

tG",+&0(,&*(02*+,#"#*(1&(,"()%*&(&/(N+G0&(1&(,"(*#0"#26%&(19%/#&0G&/#%./(#$20"!&+#%I+&(`

b( 2G",+&0(,&*(02*+,#"#*(1+(#0"%#&)&/#(*+0(1&*(40%#80&*(4,%/%I+&*(h
b( 2G",+&0(,&*(02*+,#"#*(1+(#0"%#&)&/#(.*#2.!"#$%I+&(h
b( 2G",+&0(!+%*(0&4+&%,,%0(,"(*"#%*:"4#%./(1+(!"#%&/#E

tG",+&0(,&*(02*+,#"#*(.-#&/+*(&#(%/#260&0(,&*("1"!#"#%./*("+(!0.60"))&(#$20"!&+#%I+&(`

b( %/#260&0(,&(#0"%#&)&/#(.*#2.!"#$%I+&(M(+/&(!0%*&(&/(4$"06&(!,+0%1%*4%!,%/"%0&(h
b( :"%0&(2G.,+&0(,"(*#0"#26%&(#$20"!&+#%I+&(.*#2.!"#$%I+&(*%(/24&**"%0&(h
b( "1"!#&0(*%(-24&**"%0&(,"(*#0"#26%&(#$20"!&+#%I+&(h(
b( 123%/%0(&#(!0.!.*&0'(*%(/24&**"%0&'(1&*(*.%/*(.+(&H")&/*(4.)!,2)&/#"%0&*E
l

( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF
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6‐  Conseils aux patients

Principales opérations constitutives de l’activité

J./#0%-+&0(M(&/#0&#&/%0(&#(M("%1&0("+()"%/#%&/(1&(,92#"#(1&(*"/#2(1&*(!"#%&/#*(`

b( )&##0&(&/(N+G0&(,&*(#0"%#&)&/#*(!02G&/#%:*(h
b( )&##0&(&/(N+G0&(,&*("4#%./*(1&(!02G&/#%./(h
b( G",.0%*&0(,"(6&*#+",%#2(&#(,9"4#%G%#2(!$Q*%I+&(h
b( G",.0%*&0(,9"4#%G%#2(%/#&,,&4#+&,,&E

J./#0%-+&0(M(0&/10&(,&*(!"#%&/#*(0&*!./*"-,&*(1&(,&+0(*"/#2(`

b( 123%/%0(1&*(.-7&4#%:*(1&(*"/#2(&/(4./4&0#"#%./("G&4(,&(!"#%&/#(h
b( "44.)!"6/&0(,&(!"#%&/#(!.+0(I+9%,(:.0)+,&(+/(!0.60"))&("1"!#2(h
b( *+%G0&("+#"/#(I+&(!.**%-,&(,"(02",%#2(1&(4&##&()%*&(&/(N+G0&(&#(&/(2G",+&0(,&*(&::&#*(`

    Domaines d’application
( ( %E( R0.:&**%.//&,(u(&06./.)%&e*#0&**e!.*#+0&
( ( %%E( vQ6%8/&(1&(G%&(u(/+#0%#%./e0&!"*e*.))&%,
( ( %%%E( >!.0#%:(u("4#%G%#2*(1&(,.%*%0e*21&/#"0%#2

;1&/#%3%&0(&#("/",Q*&0(,&*(*%#+"#%./*(*+*4&!#%-,&*(19&/#0"%/&0(1&*(1Q*:./4#%./*(&#(1&*(
123%4%&/4&*(4$&f(,&(!"#%&/#(`(

b( "/#%4%!&0(,"(!0%*&(1&(4./*4%&/4&(1&(,9%)!"4#(1+(G%&%,,%**&)&/#(*+0(,"(*"/#2(h
b( "/#%4%!&0(,&*(4./*2I+&/4&*(1&*(1Q*:./4#%./*(*.)"#%I+&*(*+0(,9"+#./.)%&("3%/(1&()&##0&((
  en œuvre un programme préventif.

Informer et conseiller les patients sur le dépistage des facteurs de risques en santé.

( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF( ( ( ( ( ( (
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l
7‐  Continuité des soins 

Principales opérations constitutives de l’activité

L&/%0(4.)!#&(1&*(,%)%#&*(1&(*./(4$")!(19"4#%./(&/("**+0"/#(,"(4./#%/+%#2(1&*(*.%/*(1+(!"#%&/#(`

b( !0.!.*&0(+/&(/.+G&,,&(4./*+,#"#%./(1"/*(+/(12,"%("!!0.!0%2("+(*+%G%(1+(#0"%#&)&/#(.+(h
b( !0.!.*&0("+(!"#%&/#(+/("44.)!"6/&)&/#(&/(G+&(1&(4./#0%-+&0(M(.-#&/%0(&#()"%/#&/%0(+/((
  état  de santé optimal ou ;
b( ,"%**&0("+(!"#%&/#(,9%/%#%"#%G&(19+/(/.+G&"+(0&/1&f[G.+*(h
b( "**+0&0(+/(*+%G%(1&*(!"#%&/#*(02:202*(h
b( &/(4"*(19%/1%*!./%-%,%#2'(!0.!.*&0(,&*(4..01.//2&*(19+/("+#0&(.*#2.!"#$&(1%*!./%-,&E

Contribuer à la coordination des soins avec l’ensemble des professionnels concernés, en respec‐
#"/#(,&*(1.)"%/&*(1&(4.)!2#&/4&*(0&*!&4#%:*(`

b( !0.!.*&0(19.0%&/#&0(,&(!"#%&/#(G&0*(+/("+#0&("4#&+0(1&(,"(*"/#2(.+(1+(*&4#&+0(*.4%",(&/(4.)[(
  plémentarité ou non avec ses interventions, en concertation avec le patient ;
b( "**+0&0(+/(*+%G%(1&*(!"#%&/#*(02:202*E

Assurer un suivi des relations avec les différents acteurs concernés des secteurs sanitaires et 
social.

Améliorer la prise en charge du patient en favorisant la pérennité d’une véritable coopération 
interprofessionnelle. l

( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF
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8‐  Veille professionnelle et recherche

Principales opérations constitutives de l’activité

U.4+)&/#"#%./(!0.:&**%.//&,,&(`

b( ,%0&(1&*(0&G+&*(&#(1&*(.+G0"6&*(!0.:&**%.//&,*(h
b( ,%0&(1&*(#0"G"+H(1&(0&4$&04$&(h
b( 4./*#%#+&0(&#(",%)&/#&0(+/&(-"*&(19%/:.0)"#%./*(*+0(,"(!0.:&**%./(h
b( &::&4#+&0(1&*(0&4$&04$&*(*+0(1&*(-"*&*(1&(1.//2&*(&#(4&/#0&*(1&(1.4+)&/#"#%./(&H%*#"/#*((
  dans les domaines de l’ostéopathie, des soins et de la santé ;
b( 0&4$&04$&0(1&*(0&4.))"/1"#%./*(*+0(,&*(-"*&*(1&(1.//2&*(1&(-.//&*(!0"#%I+&*(( (
  existantes ;
b( "**+0&0(+/&(G&%,,&(!0.:&**%.//&,,&(&#(086,&)&/#"%0&E

R0.1+4#%./(1&(1.4+)&/#*(!0.:&**%.//&,*(&#(1&(0&4$&04$&*(`(

b( 02",%*&0(1&*(2#+1&*(&#(1&*(#0"G"+H(1&(0&4$&04$&(h
b( 02",%*&0(1&*(!+-,%4"#%./*(M(+*"6&(1&(*&*(!"%0*(&#e.+(19"+#0&*(!0.:&**%.//&,*(h(
b( 021%6&0(1&*(!0.#.4.,&*(.+(1&*(!0.421+0&*(h
b( :.0)",%*&0(1&*(!0"#%I+&*(!0.:&**%.//&,,&*(M(G%*2&(192G",+"#%./(1&*(!0"#%I+&*E

K23,&H%./*(*+0(,&*(!0"#%I+&*(!0.:&**%.//&,,&*(`

b( 24$"/6&0(*+0(,&*(!0"#%I+&*(!0.:&**%.//&,,&*("G&4(,&*(!"%0*(.+("G&4(19"+#0&*(!0.:&**%.//&,*(h
b( "!!.0#&0(1&*(2,2)&/#*(1"/*(,&(4"10&(192,"-.0"#%./(1&(0&4.))"/1"#%./*(1&(-.//&*(( (
  pratiques ou dans le cadre d’évaluation de pratiques professionnelles ;
b( )&##0&(&/(!,"4&(1&*(12-"#*(*+0(,&*(I+&*#%./*(2#$%I+&*(,%2&*("+H(*.%/*E(

t4$"/6&*("G&4(,&*(02*&"+H(!0.:&**%.//&,*(`

b( !"0#%4%!&0(M(1&*(4./608*'(4.,,.I+&*'(*2)%/"%0&*'(&#4E(h
b( 4.))+/%I+&0'(%/#&0G&/%0'(!"0#"6&0(1&*(%/:.0)"#%./*E

V.0)"#%./(#.+#("+(,./6(1&(,"(G%&(`

b( 0&4&G.%0(&#(620&0(1&*(%/:.0)"#%./*(?4.,,.I+&*(&#(4./608*'(&#4E@(h
b( !"0#%4%!&0(M(1&*(*#"6&*(1&(:.0)"#%./(4./#%/+&(&#e.+(1&*(:.0)"#%./*(+/%G&0*%#"%0&s.

( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF( ( ( ( ( ( (
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9‐  Gestion du cabinet

Principales opérations constitutives de l’activité

;1&/#%3%&0(,&(0%*I+&(%/:&4#%&+H(,%2("+H("4#%G%#2*(*!24%3%I+&*(&/(.*#2.!"#$%&("3%/(1&()&##0&(&/(!,"4&(
1&*("4#%./*(1&(!02G&/#%./("1"!#2&*(`

b( 4.//"k#0&(&#(%1&/#%3%&0(,&(0%*I+&(%/:&4#%&+H(,%2("+H("4#%G%#2*(19.*#2.!"#$%&(h
b( 4.//"k#0&(,&*().1&*(1&(#0"/*)%**%./(1&*()%40.[.06"/%*)&*(h
b( 4.//"k#0&(,&*(-.//&*(!0"#%I+&*(19$Q6%8/&(&#(1&(!02G&/#%./(1+(0%*I+&(%/:&4#%&+H(`
( ( ( [($Q6%8/&(1&*()"%/*'
      ‐ précautions standard,
      ‐ précautions complémentaires,
( ( ( [(&/G%0.//&)&/#(?,%/6&'()"#20%&,*(*!24%3%I+&*'(124$&#*@E
b( )&##0&(&/("!!,%4"#%./(,&*()&*+0&*(1&(!02G&/#%./(1+(0%*I+&(%/:&4#%&+H(,.0*(1&*("4#%G%#2*E(

O/0&6%*#0&)&/#(1&*(1.//2&*(*+0(,&(1.**%&0(1+(!"#%&/#(&#(,&*(1%::20&/#*(*+!!.0#*(1&(*.%/*(`

b( 021%6&0'(,%0&(&#("4#+",%*&0(,&(1.**%&0(1&(*.%/*(.+(,&*(1.4+)&/#*(1&(*"/#2("44.)!"6/"/#(,"((
  personne ;
b( &/0&6%*#0&0(,&*((1.//2&*(4,%/%I+&*(&#("1)%/%*#0"#%G&*(h
b( 021%6&0(&#(#0"/*)&##0&("+(!"#%&/#(M(*"(1&)"/1&(,&*(1.**%&0*(1&(*.%/*(h
b( &/0&6%*#0&0("G&4(!024%*%./(,&*(4./4,+*%./*(1&(,92G",+"#%./(&#(1+(#0"%#&)&/#(1+(!"#%&/#(.+((
  son éventuelle réorientation ainsi que les conseils prodigués ;
b( 0&4+&%,,%0(&#(&/0&6%*#0&0(1&*(%/:.0)"#%./*(*+0(,.6%4%&,*(%/:.0)"#%I+&*(h
b( *+%G0&(&#((%/1%I+&0(#.+#&*(,&*(.!20"#%./*(1"/*(,&(-+#(19"**+0&0(,"(I+",%#2(&#(,"(*24+0%#2(1+((
  patient ;
b( *9"**+0&0(I+&(,9"448*(M(4&*(1.//2&*(&*#(*24+0%*2E

Déterminer et gérer le budget de fonctionnement de l’activité libérale.

F06"/%*&0(,"(6&*#%./(1&*(2,2)&/#*("1)%/%*#0"#%:*(&#(4.)!#"-,&*E

Prendre les mesures nécessaires à l’adaptation et à l’aménagement de son local et de son matériel 
"+(G+(1&*(!0&*40%!#%./*(026,&)&/#"%0&*(&#(1&*(/.0)&*(19$Q6%8/&'(1&(*24+0%#2(&#(19"44&**%-%,%#2E

R02!"0"#%./(&#(0&)%*&(&/(2#"#(1&()"#20%&,(.+(1&(,.4"+H(`

( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF
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b( R02!"0&0(,&()"#20%&,(&#(,&*(,%&+H(!.+0(4$"I+&(%/#&0G&/#%./(*.%6/"/#&(h
b( R02!"0&0(,&(1.**%&0(&#()&##0&(M(1%*!.*%#%./(,&*(2,2)&/#*(/24&**"%0&*(M(,"(*%#+"#%./E

K2",%*"#%./(&#(4./#0r,&(1&*(.!20"#%./*(1&(12*%/:&4#%./(`

b( W20%3%&0(,"(!0.!0&#2(1+()"#20%&,(+#%,%*2(!.+0(,&*(*.%/*(h
b( K2",%*&0(+/&(12*%/:&4#%./(1+()"#20%&,E

J./1+%0&(,&*(.!20"#%./*(1&(4./#0r,&(1&(,"(I+",%#2(&/($Q6%8/&(`

b( 02",%*&0(1&*(!0.#.4.,&*(1&(12*%/:&4#%./(&#(1&(/&##.Q"6&(h(
b( "!!,%I+&0(1&*(086,&*(19$Q6%8/&(4./4&0/"/#(,&()"#20%&,(&#(4./#0r,&0(,&+0(0&*!&4#E

J.))"/1&0(1+()"#20%&,(`

b( 4.))"/1&0(1+()"#20%&,(19+#%,%*"#%./(I+.#%1%&//&(.+().%/*(:02I+&/#&(h(
b( 4.))"/1&0(1&*(!0.1+%#*(&#(1+()"#20%&,(1%G&0*E

Ranger et gérer des stocks.

J./#0r,&(1&(,"(3%"-%,%#2(1&*()"#20%&,*(` 

b( 4./#0r,&0(,92#"#(1&*(*#.4]*(&#(1+()"#20%&,(h
b( 4./#0r,&0(,"(3%"-%,%#2(1+()"#20%&,E

Gérer et organiser le planning, établir un ordre des priorités.

S’équiper des logiciels adaptés à la gestion de l’activité libérale.
l

l

( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF( ( ( ( ( ( (
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10‐  Formation et information des professionnels et des futurs    

     professionnels

Principales opérations constitutives de l’activité

A%*&(&/(N+G0&(19+/(!0.7&#(1&(:.0)"#%./(`

b( "/%)&0(1&*(*2I+&/4&*(1&(:.0)"#%./(1"/*(,&(4"10&(19+/%#2*(19&/*&%6/&)&/#(h
b( 02",%*&0(1&*(%/#&0G&/#%./*(*+0(,"(*"/#2(&#(,9.*#2.!"#$%&(h
b( 02",%*&0(1&*(*2"/4&*(1&(*+%G%(!21"6.6%I+&(h
b( "**+0&0(1&*(12)./*#0"#%./*(1&(*.%/*(&#(19"4#%G%#2*(02",%*2*(1"/*(+/(-+#(!21"6.6%I+&(h
b( %/:.0)&0'(4./*&%,,&0(&#(:.0)&0(&/(*"/#2(!+-,%I+&E

=44+&%,'("44.)!"6/&)&/#(1&*(2#+1%"/#*(`

b( 12,%G0&0(1&*(%/:.0)"#%./*(&#(1&*(4./*&%,*("+H(*#"6%"%0&*(h
b( 021%6&0(1&*(1.4+)&/#*(1&(!02*&/#"#%./(1+(*&0G%4&(&#(1&*("4#%G%#2*(!0.!.*2&*(h(
b( 021%6&0(+/(!0.7&#(.+(+/(!0.#.4.,&(19&/4"10&)&/#(h
b( *+%G0&(1&*(2#+1%"/#*(1"/*(,&+0(!0.4&**+*(19"!!0&/#%**"6&E

J./*&%,(&#(:.0)"#%./(1"/*(,92I+%!&(1&(#0"G"%,(`

b( !02*&/#&0(,9"4#%G%#2(#$20"!&+#%I+&'(,9+#%,%*"#%./(1&*(.+#%,*(&#(1&*(-.//&*(!0"#%I+&*(1&(( (
  l’ostéopathie ;
b( 4./*&%,,&0(&#(%/:.0)&0(,&*()&)-0&*(1&(,92I+%!&(!,+0%!0.:&**%.//&,,&(h
b( 02"7+*#&0(1&*("4#%G%#2*(02",%*2&*(!"0(1&*(*#"6%"%0&*(.+(1&*(/.+G&"+H(!0.:&**%.//&,*(&/(G+&((
  d’apprentissage.

J./#0r,&(1&*(!0&*#"#%./*(1&*(*#"6%"%0&*(`

b( "44.)!"6/&0(&#(2G",+&0("+(I+.#%1%&/(1"/*(,9&/*&)-,&(1&*(*%#+"#%./*(!0.:&**%.//&,,&*(h(
b( )&##0&(M(7.+0(1&*(1.4+)&/#*(1&(*+%G%(h
b( ,%0&(&#(4.00%6&0(1&*(#0"G"+H(240%#*(1&(*#"6%"%0&*(.+(1&(!0.:&**%.//&,*(&/(:.0)"#%./(h
b( !"0#%4%!&0(M(1&*(7+0Q*(192G",+"#%./(h
b( 4./#0r,&0(1&*(!0&*#"#%./*("+(4.+0*(1&*()%*&*(&/(*%#+"#%./(!0.:&**%.//&,,&(h(
b( 4./#0r,&0(,&(/%G&"+(19"4I+%*%#%./(1&*(4.)!2#&/4&*(h
b( "44.)!"6/&0(,&(!0.7&#(!0.:&**%.//&,E
l

( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF O
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Le Référentiel de l’Ostéopathe
Activités - Compétences

  

  RÉFÉRENTIEL 

  DE COMPÉTENCES

O( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF( ( ( ( ( ( (
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RÉFÉRENTIEL DE COMPÉTENCES

L’ostéopathe dispense des soins de nature préventive, curative ou palliative, visant à promouvoir, 
maintenir et restaurer la santé, il contribue à l’éducation à la santé et à l’accompagnement des 
patients dans leur parcours de soins en lien avec leur projet de vie.

Dans ce cadre, l’ostéopathe dispose de la compétence pour prendre les initiatives et accomplir 
les soins qu’il juge nécessaires conformément aux activités décrites dans le volet «Activité» de ce 
02:20&/#%&,E(;,(%1&/#%3%&(,&*(-&*.%/*(1+(!"#%&/#'(0&4+&%,,&(,&*(1.//2&*(4,%/%I+&*'(,&*("/",Q*&'(2#"-,%#(
un diagnostic ostéopathique, met en œuvre les actions appropriées et les évalue. 

Les référentiels d’activités et de compétences du métier d’ostéopathe ne se substituent pas au 
4"10&(086,&)&/#"%0&E(O/(&::&#'(+/(02:20&/#%&,(/9"(!"*(G.4"#%./(M(12#&0)%/&0(1&*(0&*!./*"-%,%#2*E(;,(
s’agit de décrire les activités du métier, puis les compétences. Celles‐ci sont rédigées en termes de 
capacités devant être maitrisées par les professionnels et attestées par l’obtention du diplôme.

L’acquisition des compétences en situation se fait progressivement au cours de la formation dé‐
crite dans le référentiel de formation de l’ostéopathe.

Compétences

U"/*(,&(02:20&/#%&,(*./#(123%/%&*(,&*(*%H(4.)!2#&/4&*(I+%(0&!02*&/#&/#(3%18,&)&/#(&#(&H$"+*#%G&‐
ment l’étendue, la pluralité et la multidimensionnalité des activités et des responsabilités profes‐
*%.//&,,&*(1&(,9.*#2.!"#$&E(J&*(4.)!2#&/4&*(4./*#%#+&/#(1&*(*"G.%0["6%0(4.)!,&H&*(`

1.  Adopter une attitude professionnelle conforme aux normes légales,      

  réglementaires  et déontologiques applicables à l’ostéopathie ;

2.  Mettre en œuvre une alliance thérapeutique en répondant d’une manière     

  judicieuse à la demande du patient ;

3.  Établir un diagnostic d’opportunité ostéopathique fondé sur une démarche     

  critique et systémique des données de l’anamnèse et des dysfonctions somatiques  

  du patient ;

4.  Améliorer l’état de santé du patient par la mise en œuvre raisonnée d’un      

  traitement ostéopathique ;

!"# $%&'()*+,(#-.),&')/)0+,1,&'#,'#0+23)'2')4,1,&'#5#3674%3+')%&#8,#32#9(2')0+,## #
  ostéopathique ;

6.  Développer une activité professionnelle pérenne dans des conditions conformes à  

  la pratique de l’ostéopathie.

( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF
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Au delà de l’intérêt didactique recherché, les six compétences permettent d’aborder la profession 
19.*#2.!"#$&(M(,9"%1&(19+/(!0%*)&(1%::20&/#E(W.,./#"%0&)&/#("::0"/4$%&*(1&(,"(60%,,&("/",Q#%I+&'(*2‐
quentielle et descriptive des activités, elles constituent le liant permettant d’appréhender l’unité 
de la consultation ostéopathique. Déclinées en situations professionnelles dont les modalités de 
02",%*"#%./*(*./#(12G&,.!!2&*(&/(!"0",,8,&'(&,,&*(4.)!,8#&/#(+#%,&)&/#(,9%)"6&(.-#&/+&(!"0(,&*(
"4#%G%#2*(h(&/(12#"%,,"/#(,&*(02*+,#"#*("##&/1+*'(&,,&*(3%H&/#(,&*(-",%*&*(/24&**"%0&*(M(,92G",+"#%./(1&(
la qualité de la prestation.

Autrement dit, l’abord de la profession d’ostéopathe mérite une double lecture activités et com‐
!2#&/4&*E(O/3%/'(4.)!2#&/4&*'(*%#+"#%./*(!0.:&**%.//&,,&*'().1",%#2*(1&(02",%*"#%./(&#(02*+,#"#*(
attendus constituent les outils indispensables à l’évaluation de l’acquisition professionnelle par 
l’étudiant.

( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF( ( ( ( ( ( (
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Situations professionnelles

b( Gérer la demande du patient
b( Établir une relation thérapeutique avec le patient

Résultats attendus

b( 59.*#2.!"#$&(0&*!&4#&(,&*(086,&*(12./#.,.6%I+&*(2)%*&*(!"0(,"(!0.:&**%./
b( Le patient obtient des réponses adaptées à sa demande et conformes aux normes 

applicables à l’ostéopathie
b( 59.*#2.!"#$&(0&/./4&(M(+/&(!0%*&(&/(4$"06&(.*#2.!"#$%I+&(/./(7+*#%3%2&(.+($.0*(1&(*./(

champ de compétence
b( L’ostéopathe propose des modalités de prise en charge, combinées ou alternatives, favori‐

sant la mise en place d’une alliance thérapeutique avec le patient et, si nécessaire, avec un 
autre professionnel susceptible de répondre à la demande 

Modalités de réalisation

b( O/(*9"**+0"/#(1+(4./*&/#&)&/#(1+(!"#%&/#'(1&(*./(#+#&+0(.+(1&(
*./(0&!02*&/#"/#(,26",(!02","-,&)&/#(M(,"(!0%*&(&/(4$"06&

b( O/( &::&4#+"/#( 1&*( ).-%,%*"#%./*( &#( )"/%!+,"#%./*( 0&*!&4#"/#(
*./(4$")!(1&(4.)!2#&/4&

b( O/( .0%&/#"/#( ,&( !"#%&/#( G&0*( +/( 4./:080&( .+( +/( !0.:&**%.//&,(
*+*4&!#%-,&(1&(!0&/10&(&/(4$"06&(,"(1&)"/1&

b( En mettant en œuvre une juste présence physique et verbale 
nécessaire au respect de l’intimité et de la dignité du patient

b( En informant au fur et à mesure le patient des gestes ostéopa‐
thiques pratiqués et des effets attendus

b( O/(%1&/#%3%"/#(1&*(*4$2)"*(!*Q4$%I+&*'(0&,"#%.//&,*(&#(
*%#+"#%.//&,*("+(-2/23%4&(19+/&(!0%*&(&/(4$"06&("1"!#2&

C1B.  Établir  une 

relation thérapeutique 

avec le patient

  COMPÉTENCES DÉTAILLÉES

C1A. Gérer la demande 

du patient

( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF
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Situations professionnelles

b( P/&(4.))+/%4"#%./("!!0.!0%2&("+(!"#%&/#(&#e.+(*./(&/#.+0"6&
b( Le respect du libre arbitre du patient
b( P/(4./#&H#&(0&,"#%.//&,(1&(4./3%"/4&

Résultats attendus

b( L’ostéopathe argumente sur l’importance de la démarche systémique dans une prise en 
charge ostéopathique 

b( L’ostéopathe déploie des modalités d’accompagnement appropriées au patient pour 
l’impliquer dans la prise en charge personnelle de sa santé 

b( L’ostéopathe met en place une relation respectueuse du patient propice à l’émergence d’un 
engagement réciproque

Modalités de réalisation

C2A. Une communi‐

cation appropriée 

au patient et/ou son 

entourage

b( En traduisant des données de santé (médicales, 
para‐médicales, ostéopathiques, etc.) en informations compré‐
$&/*%-,&*(!"0(,&(!"#%&/#(&#e.+(*./(&/#.+0"6&

b( En s’assurant de la compréhension du patient par une 
reformulation (une demande, des symptômes, un diagnostic, 
une stratégie d’intervention, etc.) 

C2B. Le respect du 

libre arbitre du patient

b( En informant le patient du montant des honoraires relatifs aux 
actes ostéopathiques et de leur éventuel remboursement par 
les assurances maladie complémentaires

b( O/(:"G.0%*"/#(,9%)!,%4"#%./(02&,,&(1+(!"#%&/#(&#e.+(1&(*./(
représentant légal à la prise en charge ostéopathique 

b( En décrivant au patient (à sa famille ou à son entourage en 
prenant en compte l’âge, le contexte socio culturel, les antécé‐
1&/#*'(&#4E@("G&4(.-7&4#%G%#2(,&(0"!!.0#(-2/23%4&*e0%*I+&*(0&,"#%:(
à certains actes ostéopathiques

C2C. Un contexte 

relationnel de 

.%&/)2&.,

b( En adoptant un positionnement adéquat en termes de langage, 
d’attitude et de code vestimentaire

b( En faisant preuve d’une écoute attentive et d’empathie
b( En accueillant le patient avec respect et courtoisie

( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF( ( ( ( ( ( (
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Situations professionnelles

b( La recherche d’informations relatives à l’état de santé du patient
b( La conduite d’investigations notamment visuelles et palpatoires contributives au diagnos‐

tic ostéopathique
b( L’élaboration d’un raisonnement clinique ostéopathique conduisant au diagnostic ostéopathique

Résultats attendus

b( 59.*#2.!"#$&(%1&/#%3%&(!"0(+/&("/")/8*&'(1&*(%/G&*#%6"#%./*(*&/*.0%&,,&*(?G%*+&,,&*'(
palpatoires, etc.)  et de mobilité les dysfonctions somatiques du patient

b( 59.*#2.!"#$&("44.01&(+/&("##&/#%./(!"0#%4+,%80&(M(,"(1.+,&+0(&H!0%)2&(!"0(,&(!"#%&/#
b( 59.*#2.!"#$&(1%*40%)%/&(1"/*(+/&(12)"04$&(*Q*#2)%I+&(,&*(1.//2&*(%**+&*(1&*($Q!.#$8*&*(

étiologiques et diagnostiques 
b( 59.*#2.!"#$&(4./:0./#&(,&*(1.//2&*(%**+&*(1&(,9"/")/8*&(&#(1&(,9"/",Q*&(*2)%.,.6%I+&("+H(

02:20&/4&*()21%4",&*(&#().18,&*(.*#2.!"#$%I+&*("3%/(192#"-,%0(+/(1%"6/.*#%4(19.!!.0#+/%#2
Modalités de réalisation

C3A. La recherche 

d’informations 

relatives à l’état de 

santé du patient

C3B. La conduite 

d’investigations 

notamment visuelles 

et palpatoires

b( En interrogeant le patient sur son état de santé et ses antécé‐
dents personnels et familiaux 

b( En prenant en compte des données provenant de résultats 
19&H")&/*(!"0"(4,%/%I+&*(&#e.+(1&(!0.:&**%.//&,*(1&(*"/#2

b( En discriminant dans une pathologie les signes fonctionnels de 
la part organique relevant de la médecine

b( En examinant le patient dans sa statique et sa dynamique
b( En repérant par des examens visuels, palpatoires et de 

mobilité les modes de fonctionnement physiologique des 
tissus du patient

b( En mettant en œuvre une sensibilité palpatoire différenciée 
&/(:./4#%./(1&(,"(!$Q*%.,.6%&(1+(!"#%&/#(!.+0(%1&/#%3%&0(,&*(
dysfonctions somatiques

b( En analysant objectivement tous les signes perceptibles 
(verbaux, para‐verbaux, non verbaux, comportementaux, etc.)

b( En évaluant la douleur exprimée par le patient

C3C. L’élaboration d’un 

raisonnement clinique 

ostéopathique

b( O/(4./:0./#"/#(,&*(1.//2&*(1&(,9"/")/8*&("+H(1%::20&/#&*(
dysfonctions somatiques diagnostiquées

b( En hiérarchisant les interrelations des dysfonctions 
*.)"#%I+&*(%1&/#%3%2&*(*+0(,9&/*&)-,&(1&*(*Q*#8)&*(!$Q*%.,.‐
giques

b( O/(:.0)+,"/#(+/&(.+(!,+*%&+0*($Q!.#$8*&*(1%"6/.*#%I+&*(
étiologiques en prenant en compte la démarche systémique

b( En évaluant la pertinence d’une prise en charge ostéopathique, 
en privilégiant, le cas échéant, la collaboration pluridiscipli‐
naire diagnostique et thérapeutique

5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF
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Situations professionnelles

b( Le développement d’une stratégie de traitement
b( La mise en œuvre d’un traitement ostéopathique

Résultats attendus

b( L’ostéopathe élabore une stratégie systémique de traitement en adéquation avec le 
diagnostic d’opportunité

b( L’ostéopathe prend en compte la douleur exprimée par le patient dans sa prise en charge 
ostéopathique

b( L’ostéopathe applique un traitement ostéopathique approprié à une stratégie thérapeu‐
tique 

b( 59.*#2.!"#$&(4.,,"-.0&("G&4(1&*(!0.:&**%.//&,*(1+(*Q*#8)&(1&(*"/#2(1"/*(,9%/#20w#(1+(
patient

Modalités de réalisation

C4A. Le développe‐

ment d’une stratégie 

de traitement

C4B. La mise en œuvre 

d’un traitement 

ostéopathique

b( En établissant des priorités de traitement entre les différentes 
1Q*:./4#%./*(*.)"#%I+&*(%1&/#%3%2&*

b( O/(123%/%**"/#(+/&(.+(!,+*%&+0*(12)"04$&*(&#e.+(#&4$/%I+&*(
thérapeutiques manuelles adaptées au patient en tenant 
4.)!#&(1&(,92I+%,%-0&(-2/23%4&e#.,20"/4&

b( O/(12,%G0"/#(1&*(4./*&%,*(19$Q6%8/&(&#(19&06./.)%&("1"!#2*(
"+H(4"0"4#20%*#%I+&*(!&0*.//&,,&*(&#e.+(!0.:&**%.//&,,&*(1+(
patient

b( En élaborant une stratégie de traitement ostéopathique 
appropriée à une typologie de patient (femme enceinte, enfant, 
etc.) destinée à restaurer un bon état de santé

b( En dispensant un traitement ostéopathique adapté aux 
1Q*:./4#%./*(*.)"#%I+&*(%1&/#%3%2&*(4$&f(,&(!"#%&/#

b( En adaptant sa posture physique et sa gestuelle en fonction du 
traitement ostéopathique et du patient (morphologie, consti‐
#+#%./'().18,&(:./4#%.//&,'(&#4E@(((

b( En ajustant en permanence le traitement ostéopathique par 
une prise en compte, respectueuse du patient, de contingences 
d’origines diverses, notamment liées aux douleurs exprimées

b( En prévoyant un traitement d’entretien, à la maison, avec 
en premier lieu une diététique personnalisée et aussi 
une thérapeutique pérennisant la souplesse articulaire et 
musculaire.

( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF( ( ( ( ( ( (
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Situations professionnelles

Une actualisation des connaissances et des pratiques professionnelles
5"(4.,,&4#&'(,9.06"/%*"#%./(&#(,"(:.0)",%*"#%./(1&(1.//2&*(*4%&/#%3%I+&*(G",%1&*

Résultats attendus

L’ostéopathe fait évaluer ses techniques thérapeutiques notamment dans le cadre de proto‐
coles de recherche
L’ostéopathe fait évoluer sa pratique ostéopathique en fonction des avancées de la recherche
59.*#2.!"#$&(4./#0%-+&(M(+/&(!0.1+4#%./(1&(*"G.%0*(*4%&/#%3%I+&*(G",%1&*(

Modalités de réalisation

C5A. Une actualisation 

des connaissances et 

des pratiques profes‐

sionnelles

C5B. La collecte, l’orga‐

nisation et la formali‐

sation de données 

-.),&')/)0+,-#423)8,-

b( En faisant progresser sa pratique ostéopathique par la 
formation professionnelle continue

b( O/(4./#0%-+"/#("4#%G&)&/#(M(1&*(4.,,&4#%:*(1&(023,&H%./(G%*"/#(M(
faire évoluer les pratiques ostéopathiques 

b( O/(12G&,.!!"/#(+/&(12)"04$&(023,&H%G&(*+0(*./("4#%G%#2(!0.:&*‐
sionnelle

b( En colligeant des données dans le respect de processus 
)2#$.1.,.6%I+&*(*4%&/#%3%I+&*(&/(G%6+&+0

b( En combinant des ressources ostéopathiques, médicales et 
*4%&/#%3%I+&*(!.+0(,&*(%/G&*#%0(1"/*(,"(!0"#%I+&(!0.:&**%.//&,,&

b( O/(!0.1+%*"/#(1&*(#0"G"+H(023,&H%:*(*+*4&!#%-,&*(19w#0&(G",%12*(
!"0(1&*("+#.0%#2*(*4%&/#%3%I+&)&/#(0&4.//+&*(

( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF
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Situations professionnelles

5"()%*&(&/(N+G0&(1&*(4./1%#%./*(,26",&*'(086,&)&/#"%0&*(&#(12./#.,.6%I+&*
L’organisation et la gestion de l’activité professionnelle
Un positionnement adapté aux différents contextes professionnels

Résultats attendus

L’ostéopathe assure une organisation de l’environnement professionnel conforme à l’activité 
d’ostéopathe 
L’ostéopathe accepte  ses limites de compétence en renonçant à traiter une problématique et 
en déléguant à un professionnel idoine  
59.*#2.!"#$&(123%/%#(1&*(%/1%4"#&+0*(1&(6&*#%./(19"4#%G%#2(!&0#%/&/#*(!.+0("**+0&0(,&(:./4#%./‐
nement pérenne de l’activité professionnelle

Modalités de réalisation

   
C6A. La mise en œuvre 

des conditions légales, 

règlementaires et 

déontologiques

C6C. Un position‐

nement adapté aux 

différents contextes 

professionnels

b( En assurant la gestion des dossiers patients (actualiser, sécuri‐
ser, etc.)

b( O/(%1&/#%3%"/#(,&*(/.0)&*("!!,%4"-,&*(M(*&*("4#%G%#2*(!0.:&*‐
sionnelles

b( En effectuant les formalités réglementaires (déclaration, 
3%*4",%#2'("**+0"/4&*'(&#4E@

b( En adaptant sa communication à son interlocuteur (presta‐
taire, partenaire, langue anglaise, etc.)

b( En adoptant une position correspondant à son niveau d’exper‐
tise

C6B. L’organisation et 

la gestion de l’activité 

professionnelle

b( En garantissant des conditions matérielles relatives à l’accueil, 
,9$Q6%8/&'(,&(4./:.0#'(,9%/#%)%#2(&#(,"(*24+0%#2'(/24&**"%0&*("+(-./(
déroulement des soins à la personne

b( En mettant en œuvre les moyens nécessaires au développe‐
)&/#(1&(,9"4#%G%#2(!0.:&**%.//&,,&(&/()"#%80&(1&(4.)!#"-%,%#2'(
de gestion, d’approvisionnement et de correspondance, de 
communication, etc.

( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF( ( ( ( ( ( (
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Le Référentiel de l’Ostéopathe
Activités - Compétences

ANNEXES

O( 5&(K2:20&/#%&,(1&(,9F*#2.!"#$&([(PRF
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L’OSTEOPATHIE DANS SON CHAMP REGLEMENTAIRE

 Le cadre juridique d’exercice du métier d’ostéopathe

L’usage professionnel du titre d’ostéopathe est encadré par l’article 75 de la loi n° 2002‐303 du 4 
)"0*(BCCB(0&,"#%G&("+H(10.%#*(1&*()","1&*(&#(M(,"(I+",%#2(1+(*Q*#8)&(1&(*"/#2(?,.%(1%#&(S(g.+4$/&0(T@'(
0&/1+("!!,%4"-,&(!"0(+/&(*20%&(1&(1240&#*(&#("00w#2*(!+-,%2*(1&!+%*(BCCn(`

( b( \F( 1+( BneCaeBCCn( `( U240&#( /x( BCCn[^aj( 1+( Bj( )"0*( BCCn( 0&,"#%:( "+H( "4#&*( &#( "+H(
conditions d’exercice de l’ostéopathie.
( b( \F(1+(BneCaeBCCn(`(=00w#2(1+(Bj()"0*(BCCn(0&,"#%:(M(,"(4.)!.*%#%./(1+(1.**%&0(&#("+H(
modalités  d’organisation  de  l’épreuve  d’aptitude  et  du  stage  d’adaptation  prévues  pour  les 
ostéopathes par  le décret n° 2007‐435 du 25 mars 2007  relatif  aux  actes  et  aux  conditions 
d’exercice de l’ostéopathie.
( b( \F(1+(BneCaeBCCn( `(U240&#( /x( BCCn[^an(1+(Bj()"0*( BCCn( 0&,"#%:( M( ,"( :.0)"#%./(1&*(
ostéopathes et à l’agrément des établissements de formation.
( b( \F(1+(BneCaeBCCn(`(=00w#2(1+(Bj()"0*(BCCn(0&,"#%:(M(,"(:.0)"#%./(&/(.*#2.!"#$%&'(M(,"(
commission d’agrément des établissements de formation et aux mesures dérogatoires.
( b( \F(1+(C^e__eBCCn(̀ (U240&#(/x(BCCn[_jd^(1+(B(/.G&)-0&(BCCn().1%3%"/#(,&(1240&#(/x(BCCn[^aj(
du 25 mars 2007 relatif aux actes et aux conditions d’exercice de l’ostéopathie.

 Les textes réglementant l’ostéopathie

34%5%$,(,%*%'*)%*,6.27*+%*,/27"'%&,%*+%*)4/8'"/7.'6%

5&(1240&#(/x(BCCn[^aj(2#"-,%#(,&(4$")!(1&(4.)!2#&/4&(1&*(.*#2.!"#$&*'(&/(3%H&(,&*(,%)%#&*(&#(
123%/%#(4&0#"%/&*(%/#&01%4#%./*(&#(0&*#0%4#%./*E

C'&*,5("Der";"!"=(-")'%&*,*(+-"E$-&*2*%+&"36$+"&*&'("361-&01)%&8("-1+&"%$&1'*-0-"F")'%&*9$('"3(-":%+*)$‐
5%&*1+-"%>%+&")1$'"-($5"G$&"3(")'0.(+*'"1$"3("'(:03*('"F"3(-"&'1$G5(-"41+,&*1++(5-"3$",1')-"8$:%*+H"
F"56(I,5$-*1+"3(-")%&81517*(-"1'7%+*9$(-"9$*"+0,(--*&(+&"$+("*+&('.(+&*1+"&80'%)($&*9$(H":03*,%5(H"
,8*'$'7*,%5(H":03*,%:(+&($-("1$")%'"%7(+&-")8>-*9$(-"$+("*+&('.(+&*1+"&80'%)($&*9$(H":03*,%5(H"
,8*'$'7*,%5(H":03*,%:(+&($-("1$")%'"%7(+&-")8>-*9$(-J
K(-" :%+*)$5%&*1+-" -1+&" :$-,$51L-9$(5(&&*9$(-" (&" :>1L4%-,*%5(-H" (I,5$-*.(:(+&" :%+$(55(-" (&"
(I&('+(-J"M5-"+(")($.(+&"%7*'"51'-9$6*5"(I*-&("3(-"->:)&N:(-"E$-&*2*%+&"3(-"(I%:(+-")%'%,5*+*9$(-J"
O1$'"5%")'*-("(+",8%'7("3(",(-"&'1$G5(-"41+,&*1++(5-H"561-&01)%&8("(44(,&$("3(-"%,&(-"3(":%+*)$5%‐
&*1+-"(&":1G*5*-%&*1+-"+1+"*+-&'$:(+&%5(-H"3*'(,&(-"(&"*+3*'(,&(-H"+1+"41',0(-H"3%+-"5("'(-)(,&"3(-"
'(,1::%+3%&*1+-"3("G1++(-")'%&*9$(-"0&%G5*(-")%'"5%"P%$&("C$&1'*&0"3("-%+&0J"Q

C'&*,5("R";"!"=(-")'%&*,*(+-":(+&*1++0-"F"56%'&*,5("D('"-1+&"&(+$-H"-6*5-"+61+&")%-"($IL:/:(-"5%"9$%5*&0"
3(":03(,*+H"361'*(+&('"5(")%&*(+&".('-"$+":03(,*+"51'-9$("5(-"->:)&N:(-"+0,(--*&(+&"$+"3*%7+1-‐
&*," 1$"$+" &'%*&(:(+&":03*,%5H" 51'-9$6*5" (-&" ,1+-&%&0"$+(")('-*-&%+,("1$"$+("%77'%.%&*1+"3(" ,(-"
->:)&N:(-"1$"9$("5(-"&'1$G5(-")'0-(+&0-"(I,@3(+&"-1+",8%:)"3(",1:)0&(+,(-J"Q
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C'&*,5("S";"!"MJ"=(")'%&*,*(+"E$-&*2*%+&"36$+"&*&'("361-&01)%&8("+(")($&"(44(,&$('"5(-"%,&(-"-$*.%+&-";
" " DT"U%+*)$5%&*1+-"7>+0,1L1G-&0&'*,%5(-J
" " RT"V1$,8('-")(5.*(+-J
MMJ"C)'@-"$+"3*%7+1-&*,"0&%G5*")%'"$+":03(,*+"%&&(-&%+&" 56%G-(+,("3(",1+&'(L*+3*,%&*1+":03*,%5("F"
561-&01)%&8*(H"5(")'%&*,*(+"E$-&*2*%+&"36$+"&*&'("361-&01)%&8("(-&"8%G*5*&0"F"(44(,&$('"5(-"%,&(-"-$*.%+&-";
" " DT"U%+*)$5%&*1+-"3$",'W+(H"3("5%"4%,("(&"3$"'%,8*-",8(X"5("+1$''*--1+"3(":1*+-"3("-*I":1*-J
" " RT"U%+*)$5%&*1+-"3$"'%,8*-",('.*,%5"QJ

L’article 4 du décret n°2007‐435 du 25 mars 2007 relatif aux actes et aux conditions d’exercice 
1&(,9.*#2.!"#$%&(123%/%#(,&*(!&0*.//&*($"-%,%#2&*(M(&H&04&0(`(

C'&*,5("Y";"!"=6$-%7(")'14(--*1++(5"3$"&*&'("361-&01)%&8("(-&"'0-('.0";
<" C$I":03(,*+-H"-%7(-L4(::(-H":%--($'-LZ*+0-*&80'%)($&(-"(&"*+2*':*('-"%$&1'*-0-"F"" "
" (I(',('H"&*&$5%*'(-"36$+"3*)5N:("$+*.('-*&%*'("1$"*+&('$+*.('-*&%*'("-%+,&*1++%+&"" " "
" $+("41':%&*1+"-$*.*("%$"-(*+"36$+("$+*&0["3("41':%&*1+"(&"3("'(,8(',8("3(":03(" " "
" ,*+("305*.'0[")%'"$+("$+*.('-*&0["3(":03(,*+("(&"'(,1++$")%'"5("K1+-(*5"+%&*1+%5"3("" " "
" 561'3'("3(-":03(,*+-J
<" C$I"&*&$5%*'(-"36$+"3*)5N:("305*.'0")%'"$+"0&%G5*--(:(+&"%7'00"3%+-"5(-",1+3*&*1+-")'0" "
" .$(-"%$I"%'&*,5(-"\"F"]"3$"30,'(&"+TR^^_LYS_"3$"R\":%'-"R^^_"?
<" C$I"'(--1'&*--%+&-"($'1)0(+-"&*&$5%*'(-"36$+("%$&1'*-%&*1+"36(I(',*,("3("561-&01)%&8*("" "
" 305*.'0(")%'"5("3*'(,&($'"70+0'%5"3("56%7(+,("'07*1+%5("3("-%+&0J"`JJJaQ

Le cadre de la formation de l’ostéopathe

Le décret n° 2007‐437 du 25 mars 2007 relatif à la formation des ostéopathes et à l’agrément 
des établissements de formation précise que le diplôme d’ostéopathe est délivré aux personnes 
ayant suivi une formation d’au moins 2 660 heures ou trois années comportant 1 435 heures 
d’enseignements théoriques des sciences fondamentales et de biologie et 1 225 heures d’ensei‐
gnements théoriques et pratiques de l’ostéopathie. Certaines catégories de profession de santé 
sont dispensées des enseignements théoriques.

27  établissements  de  formation  à  l’ostéopathie  proposaient  en  2011  une  formation  initiale 
"6022&(!"0( ,&()%/%*#80&(1&( ,"(>"/#2E(F/f&(2#"-,%**&)&/#*(./#(26",&)&/#(.-#&/+( ,&+0( %/*40%!‐
#%./("+(KXJR(?K2!&0#.%0&(X"#%./",(1&(J&0#%3%4"#%./(R0.:&**%.//&,,&@(!.+0(+/(#%#0&(1&(/%G&"+(;(
(formation en 5 ans). 

5&(G.,+)&(19&/*&%6/&)&/#(1&*(:.0)"#%./*("6022&*(&*#(#08*($2#20.68/&(G"0%"/#(1&(j("/*(?^(oBC(
heures d’enseignement) à 3 ans (2 660 heures de formation) (INSERM, 2012).

De plus, 22 établissements agréés dispensent une formation en ostéopathie réservée aux profes‐
*%.//&,*(1&(*"/#2(%/*40%#*("+(,%G0&(;&0(&#("+H(#%#0&*(;&0(M(W;;(1+(,%G0&(;;;(1&(,"(I+"#0%8)&(!"0#%&(1+(
code de la santé publique.

_d(:"4+,#2*(1&()21&4%/&(*./#($"-%,%#2&*(?J./*&%,(X"#%./",(1&(,9F010&(:2G0%&0(BC__@(M(1%*!&/*&0(
l’enseignement supérieur conduisant à un Diplôme Interuniversitaire de Médecine Manuelle 
F*#2.!"#$%&(`(=%H[A"0*&%,,&'(m.-%6/Q([(R"0%*(c;;;'(m.01&"+H'(J"&/'(U%7./'(<0&/.-,&'(5%,,&'(5Q./'(
R"0%*( W'( R"0%*( W;'( K&%)*'( K&//&*'( >"%/#[O#%&//&'( >#0"*-.+06'( L.+,.+*&( &#( L.+0*E( 59F010&( 1&*(
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Médecins a reconnu la validité du DIU dont il peut être fait mention sur la plaque du médecin 
&#(*+0(,&*(.01.//"/4&*E(5&(*%#&(1&*(A21&4%/*(F*#2.!"#$&*(1&(V0"/4&(!024%*&(I+&(,9&/*&%6/&)&/#(
est  théorique  et  pratique  et  concerne  le  diagnostic  et  le  traitement manuel  des  pathologies 
1&(,9"!!"0&%,(,.4.).#&+0E(5&(U;P(*9"10&**&("+H()21&4%/*(#%#+,"%0&*(19+/&(#$8*&(1&(1.4#.0"#(&/(
médecine, qu’il soit généraliste où spécialiste, et dans certains cas, à des auxiliaires médicaux. 

O/(BC_C'(,9F06"/%*"#%./(A./1%",&(1&(,"(>"/#2("(!+-,%2(1&*(0&4.))"/1"#%./*(!.+0(,"(:.0)"#%./(
&/(.*#2.!"#$%&(?FA>'(BC_C@. Ces directives concernent tout d’abord un « programme de Type I », 
1&*#%/2("+H(!&0*.//&*(I+%(/&(!.**81&/#(I+&(!&+(.+(!"*(19&H!20%&/4&(1&( :.0)"#%./(4,%/%I+&E(
Ce  programme  de  Type  I,  comporte  en  général  4  465  heures,  avec  au moins  1  000  heures 
de pratiques cliniques et de formations encadrées. Le « programme de Type II » conçu pour 
!&0)&##0&(M(19"+#0&*(!0.:&**%.//&,*(1&(*"/#2(1&(1&G&/%0(1&*(!0"#%4%&/*(.*#2.!"#$&*(I+",%3%2*(
comporte généralement 1000 heures, « à adapter en fonction de la formation et des connais‐
sances préalables du candidat ».

Les autres données objectives portant sur la formation

         RNCP NIVEAU I
Depuis  2011,  onze  d’établissements  de  formation  sont  inscrits  au  Répertoire  National  de 
J&0#%3%4"#%./(R0.:&**%.//&,,&(?KXJR@(!.+0(+/(#%#0&(1&(/%G&"+(;(?M()&##0&(&/(4.00&*!./1"/4&("G&4(
un niveau master 2). Cette inscription témoigne de la capacité de l’établissement à se confor‐
mer à un cahier des charges exigeant, portant notamment sur la traçabilité, le suivi des jeunes 
1%!,r)2*'(,&(0&*!&4#(1&*(&/6"6&)&/#*'(,9"448*(M(,"(!0.:&**%./(M(#0"G&0*(+/(1%*!.*%#%:(",#&0/"#%:(`(
,"(W",%1"#%./(1&*(=4I+%*(1&(,9OH!20%&/4&E

5&*(2#"-,%**&)&/#*(1&(:.0)"#%./(%/*40%#*("+(K2!&0#.%0&(X"#%./",(1&(J&0#%3%4"#%./(R0.:&**%.//&,,&(
avec un niveau I délivrent le titre aux ostéopathes possédant les compétences et les capacités 
*+%G"/#&*(`(
b( A&#(M(,"(1%*!.*%#%./(1+(!"#%&/#(+/(,.4",(-%&/(24,"%02'(4$"+::2(&#(&/(0&*!&4#"/#(*./(( (
  intimité et applique les normes sanitaires obligatoires pour chaque patient (lavage des  
  mains, draps d’examen, blouse de praticien, etc.) ;
b( ;/1%I+&("+(-&*.%/(,&*(%/#&01%4#%./*(&#(0&*#0%4#%./*(026,&)&/#"%0&*(19"4#&*(h(&#((*9"**+0&(( (
  du consentement éclairé du patient préalablement aux soins ;
b( ;/#&00.6&(,&(!"#%&/#(*+0(*&*("/#2421&/#*(1&(*"/#2(!$Q*%I+&*(&#(!*Q4$.,.6%I+&*(&/(( (
  considérant ses conditions de vie ;
b( ;/*!&4#&(,&(!"#%&/#(1&()"/%80&(*#"#%I+&(&#(1Q/")%I+&(h(2G",+&(,92,"*#%4%#2'(,"().-%,%#2(&#((
  l’activité rythmique des tissus du patient ;
b( U%*4&0/&(,&*(2,2)&/#*(1+(0&**.0#(&H4,+*%:(1&(,9.*#2.!"#$&((&#((*.,,%4%#&("+(-&*.%/(,9"G%*(1&((
  professionnels de santé ;
b( V.0)+,&(+/(1%"6/.*#%4(.*#2.!"#$%I+&(&#e.+(19&H4,+*%./h(&H!,%I+&(,&(1%"6/.*#%4(( ( (
( .*#2.!"#$%I+&(*!24%3%I+&("+(!"#%&/#(&#(,9%/:.0)&(1+(#0"%#&)&/#(!024./%*2(M(,9"%1&(1&( ((
( 60"!$%I+&*'(.+(1&()"#20%&,(1&(!02*&/#"#%./(?&H(`(*I+&,&##&@'(1"/*(+/(,"/6"6&(( ( (
  compréhensible ;
b( t,"-.0&(+/(0"%*.//&)&/#(*Q*#2)%I+&(4,%/%I+&(2#%.,.6%I+&'(12#&0)%/&(+/&(*#0"#26%&(( (
  thérapeutique exclusivement manuelle et choisit les techniques manuelles appropriées  
( "+(!"#%&/#'(M(*./().18,&(:./4#%.//&,(&#(M(*&*(*Q)!#r)&*(&/(#&/"/#(4.)!#&(1&(( ( (
( ,92I+%,%-0&(-2/23%4&e#.,20"/4&(h(
b( A"k#0%*&(,9"4#+",%#2(1&*(!.,%#%I+&*(*"/%#"%0&*(&#(*.4%",&*'()"k#0%*&(,&*(0%*I+&*(( ( (
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  professionnels ;
b( ;/:.0)&(,&(!"#%&/#(*+0(,&*(%/G&*#%6"#%./*'(#0"%#&)&/#*(.+("4#%./*(1&(!02G&/#%./(( ( (
  proposés, sur leur utilité, l’intérêt de leur application rapide, ainsi que leurs      
( 4./*2I+&/4&*(h((!0.1%6+&(1&*(4./*&%,*(19$Q6%8/&(&#(19&06./.)%&(h(((((((((((((((((((((
b( F0%&/#&(,&(!"#%&/#'(,&(4"*(24$2"/#'(G&0*(,&(!0.:&**%.//&,(4.)!2#&/#(h
b( tG",+&(&#($%20"04$%*&(,&*(%/#&00&,"#%./*(1&*(1Q*:./4#%./*(*+0(,9&/*&)-,&(1&*(*Q*#8)&*(( (
  physiologiques ;
b( U2#&0)%/&(,&(0Q#$)&(&#(,&(/.)-0&(1&(4./*+,#"#%./*(/24&**"%0&*(&/(:./4#%./(1+(!"#%&/#'((
  de sa demande, des effets attendus et des objectifs de la prise en charge ;
b( W20%3%&(,9&:3%4"4%#2(1+(#0"%#&)&/#(&/(*+%G"/#(,92G.,+#%./(1"/*(,&(#&)!*(1&*(02*+,#"#*(( (
  obtenus (accompagnement individualisé) et en collaborant si nécessaire avec un    
  professionnel de santé ;
b( A"%#0%*&(,&*(12)"04$&*("1)%/%*#0"#%G&*(&#(,26",&*(%/$20&/#&*(M(,"(402"#%./(1&(,9"4#%G%#2(( (
( "3%/(19&::&4#+&0(,&(*+%G%("1)%/%*#0"#%:(&#(,"(6&*#%./(3%/"/4%80&(1&(,9"4#%G%#2(?-+16&#'(( (
  comptabilité) ;
b( >9%)!lique dans la promotion et l’organisation du métier ;
b( A"k#0%*&(,"()2#$.1.,.6%&(1&(0&4$&04$&(&#(1&(021"4#%./(*4%&/#%3%I+&(&#(&*#(4"!"-,&(1&(( (
  mettre en place une politique de production de savoirs (travaux de recherche,      
  publications, colloques, symposiums, etc.), d’assurer une veille  permanente sur    
( ,&*(2G.,+#%./*(#&4$/%I+&*'(*4%&/#%3%I+&*'(086,&)&/#"%0&*(&#(.06"/%*"#%.//&,,&*(1+()2#%&0((
  et de  participer à des activités de recherche avec des instances habilitées (universités,  
  laboratoires labellisés...).

Les  établissements  sont  donc  soumis  à  l’obligation  de  démontrer  lors  des  contrôles  de  la 
J.))%**%./(X"#%./",&(1&(J&0#%3%4"#%./(R0.:&**%.//&,,&(I+&(,&(#%#0&(12,%G02(M(!&0)%*(,9"4I+%*%#%./(
de ces compétences.

Le rapport IGAS et ses recommandations

En 2009,  l’Inspection Générale des Affaires  Sanitaires  et  Sociale  a  été  saisie  par Madame  la 
A%/%*#0&(&/(4$"06&(1&(,"(>"/#2(?A"1")&(K.*&,Q/&(m"4$&,.#[X"0I+%/@("3%/(192G",+&0(,&(1%*!.*%#%:(
de formation de l’ostéopathie. Le rapport intitulé « Le dispositif de formation à l’ostéopathie » 
remis aux autorités en avril 2010, n’a été rendu public qu’au mois de juin 2012. 

* !"91).'(/&*+"2/9$.76(:1%*

5&*( 4./4,+*%./*( 1+( 0"!!.0#( ;<=>()&##&/#( &/( 6"01&( *+0( ,&*( !0.-,8)&*( 1&( *"#+0"#%./( 1&( ,"(
!0.:&**%./(`(S(5"(!0.,%:20"#%./(1&*(24.,&*(G"(4./1+%0&(M()&##0&(*+0(,&()"04$2(19%4%(BC_j(!,+*(
d’ostéopathes  qu’il  en  existe  aujourd’hui  sur  l’ensemble  du  territoire.  Le  doublement  des 
ostéopathes diplômés ne pourra s’effectuer sans perdants, sauf à considérer que l’offre entraî‐
/&0"(,9"+6)&/#"#%./(1&(,"(1&)"/1&(1"/*(1&*(4./1%#%./*(%1&/#%I+&*(1&(#"0%3%4"#%./'(*%#+"#%./(
qui semble improbable. Aux anciens ostéopathes le plus souvent formés à la kinésithérapie, 
&#(M(4&(#%#0&(!0.:&**%.//&,*(1&(*"/#2(I+",%3%2*'(*&(*+-*#%#+&0./#(1&*(7&+/&*(!0.:&**%.//&,*(!,+*(
ou moins bien formés et pour l’essentiel avec des pratiques cliniques dissemblables. »  
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  ;(8%*%&*7).,%*+41&*$"#"$%&'(%)*2"'(%$*%&*,/6"$%&,%*.<%,*1&*$"#"$%&'(%)**
* +%*#/$2.'(/&

>+%#&(M(,92)%**%./(18*(BCCj(!"0(,9F06"/%*"#%./(A./1%",&(!.+0(,"(>"/#2(?FA>@(1&(1%0&4#%G&*(*+0(,&(
#$8)&(1&(,"(:.0)"#%./'(,&(0"!!.0#(ym&/4$)"0]*(:.0(L0"%/%/6(%/(F*#&.!"#$Q9((:+#(!+-,%2(&/(BC_CE(
J&,+%[4%(!024./%*&(^(^dj($&+0&*(1&(:.0)"#%./(!.+0(,"(12,%G0"/4&(1+(#%#0&(1y.*#2.!"#$&E
59FA>(12G&,.!!&'("G&4(BCD(2#"#*'(+/(4$"/6&)&/#(1&(!"0"1%6)&(&/(*"/#2(!+-,%I+&(!.0#"/#(*+0(
une nouvelle stratégie de soins de santé intégrés et vise une standardisation internationale. 

Ces préconisations ont pour objectif de favoriser un haut niveau de formation, et ainsi d’assurer 
la sécurité des patients dans le cadre de la prise en charge ostéopathique.

Au  niveau  national,  l’Inspection  des  Affaires  Sanitaires  et  Sociales  a  été  saisie  en  2009  par 
A"1")&(,"()%/%*#0&(1&(,"(>"/#2(?A"1")&(K.*&,Q/&(m"4$&,.#[X"0I+%/@'("3%/(192G",+&0(,&(1%*!.*%‐
tif  de  formation  à  l’ostéopathie.  Le  rapport  issu  de  cette mission,  intitulé  «  Le  dispositif  de 
:.0)"#%./(M(,9.*#2.!"#$%&(T'("(2#2(3%/",%*2(&/("G0%,(BC_C(&#(0&/1+(!+-,%4(&/(7+%/(BC_BE(

;,(4.)!.0#&(_o(0&4.))"/1"#%./*'(!"0)%(,&*I+&,,&*(3%6+0&/#(1&*("*!&4#*(,%2*(M(,"(4.)!.*%#%./(&#(
au fonctionnement de la commission d’agrément, au contrôle des effectifs des promotions, aux 
).1",%#2*(1&*(*#"6&*(4,%/%I+&*(&#(19+/&()"/%80&(!,+*(62/20",&(M(,"(/24&**%#2(19+/(02:20&/#%&,(1&(
formation  opposable.

5"(/24&**%#2(19+/&(023,&H%./(4.))+/&(1&*(0&!02*&/#"/#*(1&(,9.*#2.!"#$%&("+#.+0(19+/(S(G20%#"-,&(
référentiel de formation » permettra ainsi d’aboutir à une offre de formation cohérente avec la 
sécurité des prises en charge ostéopathiques, les besoins de la profession, et de constituer, avec 
le référentiel d’activités et de compétences, un socle solide pour l’avenir de l’ostéopathie.
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Le Référentiel de l’Ostéopathe

Activités - Compétences

59P/%#2(R.+0(,9F*#2.!"#$%&(?PRF@(&*#(4./*#%#+2&(1&(*Q/1%4"#*(&#("**.4%"#%./*(*.4%.!0.:&**%.//&,,&*(
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?JXF@'(K&6%*#0&(1&*(F*#2.!"#$&*(1&(V0"/4&(?KFV@'(>Q/1%4"#(V0"/Z"%*(1&*(F*#2.!"#$&*(?>VUF@'(
>Q/1%4"#(X"#%./",(1&*(F*#2.!"#$&*(1+(>!.0#(?>XF>@(0&!02*&/#"/#("+(#.#",(!08*(1&(^CCC(!0.:&*‐
sionnels),  des  syndicats  d’établissements  d’enseignement  supérieur  en  ostéopathie  (Institut 
X"#%./",( 1&( V.0)"#%./( &/(F*#2.!"#$%&( ?;XVF@'( >Q/1%4"#(X"#%./",( 19O/*&%6/&)&/#( >+!20%&+0(
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