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l. INTRODUCTION

A. Historique et objectifs du profil

En 2003, les thérapeutes en réadaptation physique (T.R.P.) intégraient le systeme professionnel
quebécois en adhérant a ce qui allait devenir I’Ordre professionnel de la physiothérapie du
Québec (Ordre). Le Décret concernant I’intégration des thérapeutes en réadaptation physique
[...]* fixait des balises réglementaires encadrant la pratique de ces professionnels.

En raison de son mandat de protection du public, I’Ordre promeut le développement d’une vision
intégrée de la physiothérapie articulant les deux facettes de la profession, celles de
physiothérapeute et de thérapeute en réadaptation physique.

Le Profil des compétences essentielles des thérapeutes en réadaptation physique (le Profil)
répond & un double besoin. Elaboré a partir du Profil des compétences essentielles des
physiothérapeutes au Canada, 20097, il permet d’abord de conserver un référentiel unique en
matiére de physiothérapie au Québec. D’autre part, il vient aider les thérapeutes en réadaptation
physique dans leur prise de conscience des divers roles qu’ils ont a jouer dans leur profession.
Cet élément est d’autant plus important que I’implantation de la Politique d’amélioration
continue de la compétence (PACC) exige désormais des membres de I’Ordre la tenue d’un
portfolio de développement des compétences basé sur des objectifs favorisant leur
développement professionnel.

Il est important de souligner que ce document a été congu spécifiquement en paralléle de la
PACC et que les compétences qu’il explicite ne se substituent d’aucune fagon aux compétences
de base inscrites dans les programmes de formation en techniques de réadaptation physique. En
outre, on doit se rappeler que les réles du thérapeute en réadaptation physique décrits dans ce
Profil sont modulés en fonction des 4 niveaux de responsabilité prévus au Décret. Ce profil ne
peut d’ailleurs pas étre considéré séparément du décret en vigueur. Pour une meilleure
comprehension des énonces de ce Profil, il est conseillé de se référer au Décret tout au long de la
lecture.

Parce qu’il aidera les T.R.P. dans la détermination de leurs objectifs de développement des
compétences, ce Profil contribuera a I’optimisation des services dispensés a la population par ces
professionnels de la physiothérapie. A I’instar des documents de ce type existant dans d’autres
professions, il va de soi qu’aucune énonciation de compétences ne saurait décrire toutes les
facettes, ni tous les réles, de la profession de T.R.P.

! Reéférence compléte : Décret concernant I’intégration des thérapeutes en réadaptation physique a I’Ordre professionnel
des physiothérapeutes du Québec (R.R.Q., c. C-26,r.178.1.1)
2 Document publié en octobre 2009 par le Groupe consultatif national en physiothérapie (GCPN).
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B. Elaboration du profil

Ce Profil se veut un document de base décrivant les compétences essentielles (c.-a-d. les
connaissances, les habiletés et les attitudes) que les T.R.P. doivent démontrer tout au long de leur
carriere professionnelle.

La préoccupation de I’utilisation d’un référentiel unique en matiére de physiothérapie a motivé
I’élaboration du présent Profil a partir du Profil des compétences essentielles des
physiothérapeutes au Canada, 2009*, document lui-méme principalement concu selon le modéle
CanMEDS dont la plupart des ordres ou colleges professionnels canadiens de la santé se sont
également inspirés.

Un comité de travail mis sur pied par I’Ordre s’est inspiré de nombreux travaux sur le sujet pour
préparer un premier document de travail qui a été soumis pour consultation a I’interne. Par la
suite, le document a été soumis pour commentaires au Comité exécutif et au Conseil
d’administration de I’Ordre. Enfin, une consultation a été effectuée aupres des cégeps et du
comité de la formation des physiothérapeutes et des thérapeutes en réadaptation physique de
I’Ordre, ou siégent des représentants des institutions collégiales, universitaires quebécoises et du
Ministére de I’Education (MELS).

Le présent Profil decrit les sept rbles des thérapeutes en réadaptation physique en commencant
par le réle central, celui d’expert qui comprend et intégre tous les autres, soient ceux de
communicateur, de collaborateur, de gestionnaire, de défenseur, de praticien érudit et de
professionnel. Si ces roles sont représentés séparément dans le Profil, il va de soi qu’ils se
chevauchent dans le cadre de la pratique. Une pratique sire et efficace de la physiothérapie
signifie que dans la réalité de la pratique quotidienne, ils se jouent a tout moment et
simultanément. Le thérapeute en réadaptation physique se doit donc de démontrer sa compétence
dans I’ensemble des sept réles.

1 Publié en octobre 2009 par le Groupe consultatif national en physiothérapie (GCPN).
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Il. CONTEXTE DE PRATIQUE

A. Description de la pratique des thérapeutes en réadaptation
physique

Le thérapeute en réadaptation physique est un professionnel de la physiothérapie qui intervient
sur référence du physiothérapeute ou du médecin. Il exerce ses activités professionnelles a des
fins de promotion, de prévention, de traitement et de maintien de la mobilité, de la santé et du
bien-étre des Québécaois.

Les activités du thérapeute en réadaptation physique se classent selon
quatre niveaux de responsabilité, comme le stipule le Décret présentement

en vigueur?.

Ainsi, lorsqu’ils disposent préalablement d’une évaluation faite par un physiothérapeute ou d’un
diagnostic médical non limité aux symptdmes qui indique, s’il y a lieu, le type de structure
atteinte et qui est accompagné d’un dossier documentant I’atteinte, les thérapeutes en
réadaptation physique peuvent déterminer un plan de traitement et réaliser des interventions dans
le but d’obtenir un rendement fonctionnel optimal. Leur niveau de responsabilité varie selon la
catégorie de I’atteinte du client.

Ils travaillent dans une approche collaboratrice pour fournir des services efficaces et
professionnels, centrés sur les besoins des clients et fondés sur une pratique factuelle. La
collaboration intradisciplinaire (thérapeutes en réadaptation physique et physiothérapeutes)
permet de répondre de fagon optimale aux besoins physiothérapiques du client.

B. Contextes de pratique

Les thérapeutes en réadaptation physique interviennent sur référence du physiothérapeute ou du
médecin. Ils peuvent exercer seuls ou a I’intérieur d’équipes de physiothérapie selon le niveau de
responsabilité précisé au décret. lls travaillent dans divers contextes de pratique, notamment en
fonction du type de clientele, des secteurs de pratique, du type et des objectifs poursuivis par les
services de physiothérapie offerts, du milieu de pratique et des modéles de financement. Les
contextes de pratique sont interreliés et influencent le role et les compétences nécessaires aux
T.R.P. pour une pratique sdre et efficace.

1 Voir, en annexe, le Décret concernant I’intégration des thérapeutes en réadaptation physique a I’Ordre professionnel des
physiothérapeutes du Québec (R.R.Q., c. C-26, r.178.1.1), art. 4, par. 1 a 4 aux pages indiquées 5977 et 5978.
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C. Fondements

Les compétences décrites dans le Profil sont fondées sur quatre prémisses :

1. L’exercice des sept réles du thérapeute en réadaptation physique est modulé selon la
catégorie d’atteinte du client’ ;

2. Les soins sont centrés sur les besoins du client et fournis avec son consentement libre et
éclairé ;

3. La pratique de la physiothérapie est fondée sur une pratique factuelle ;

4. Lasécurité du client est primordiale.

Le lecteur doit prendre note que dans le cas de certaines des compétences habilitantes décrites
dans le Profil, ces principes ont été rappelés chaque fois qu'il paraissait nécessaire de les mettre
davantage en évidence.

! Décret concernant I’intégration des thérapeutes en réadaptation physigue a I’Ordre professionnel des physiothérapeutes du

Québec (R.R.Q., c. C-26,1.178.1.1)
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I11.ROLES DU THERAPEUTE EN READAPTATION

PHYSIQUE

Expert — En tant que professionnel de la fonction et de la mobilité, le thérapeute en
réadaptation physique (T.R.P.) intégre tous ses réles pour intervenir au niveau de la
promotion, de la prévention, de I’amélioration et du maintien de la mobilité, de la santé et du
bien-étre des Québécois. Son niveau de responsabilité varie en fonction des catégories
d’atteintes prévues au Décret' ou au réglement en vigueur.

Communicateur — Le thérapeute en réadaptation physique communique efficacement
pour créer des relations professionnelles avec toutes les catégories de clients, leur famille, les
autres professionnels et les partenaires.

Collaborateur — Le thérapeute en réadaptation physique travaille efficacement dans une
approche collaboratrice intradisciplinaire et interprofessionnelle afin de répondre de facon
optimale aux besoins de toutes les catégories de clients.

Gestionnaire — Le thérapeute en réadaptation physique assure la gestion de son temps,
des ressources et des priorités a tous les niveaux pour ce qui concerne sa pratique et pour
assurer une bonne pratique de la physiothérapie en général.

Promoteur de la santé — Le thérapeute en réadaptation physique utilise son savoir et
son expertise de fagcon responsable pour promouvoir la santé et le bien-étre de toutes les
categories de clients, des collectivités, de la population en général et de la profession.

Praticien érudit — Le thérapeute en réadaptation physique est engagé dans la formation
continue dans le but d’ameliorer les résultats chez toutes les catégories de clients, et ce, par
différents moyens.

Professionnel — Le thérapeute en réadaptation physique s’engage a agir dans le meilleur
intérét de toutes les catégories de clients et de la société par des pratiques conformes a la
déontologie, dans le respect de la réglementation encadrant la profession et selon des normes
comportementales personnelles élevées.

Les sept roles des thérapeutes en réadaptation physique décrits dans ce Profil se définissent a
quatre niveaux; du plus global au plus preécis :

Awnh e

Les sept roles ;

La définition de chacun de ces roles ;

Les compétences principales propres a chacun des roles ;

Les compétences habilitantes de chaque compétence principale décrite.

! Décret concernant I’intégration des thérapeutes en réadaptation physigue a I’Ordre professionnel des physiothérapeutes du

Québec (R.R.Q., c. C-26,1.178.1.1)
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1. Expert

En tant que professionnel de la fonction et de la mobilité, le thérapeute en réadaptation physique (T.R.P.) intégre tous ses réles pour
intervenir au niveau de la promotion, de la prévention, de I’amélioration et du maintien de la mobilité, de la santé et du bien-étre des
Québécois. Son niveau de responsabilité varie en fonction des catégories d’atteintes prévues au Décret® ou au réglement en vigueur.

Compétences principales

Compétences habilitantes

Pour les catégories 1, 2, 3et 4. '

Obtient les préalables 1.1.1 Effectue les démarches permettant d’obtenir les préalables nécessaires a son activité
11 Decessaires a son intervention pr,ofe53|.onnelle. . o o . _
(pour les catégories 1,2, 3 et 1.1.2 Détermine son niveau de responsabilité en identifiant la catégorie de I’atteinte du client.
4).* 1.1.3 Apprécie les informations contenues dans les préalables a I’activité professionnelle.
1.1.4 Identifie la nature des informations complémentaires a obtenir, s’il y a lieu.

_ _ Pour la catégorie 1 et en collaboration avec le pht ou le M.D. pour la catégorie 2. *
(Cj::sn::rutseeilgncel:ﬁgr:tzoslijrrzztenIr 1.2.1 Recueille et analyse des renseignements contextuels pertinents a la santé du client.
santé, ses antécédents, les 1.2.2 Aide le client a formuler ses attentes envers les services de physiothérapie.
interventions déja subies et les  1.2.3 Recueille les renseignements sur la santé du client provenant d’autres sources (autres

1.2 résultats qui en ont découlé professionnels, membres de la famille, etc.).
(pour la catégorie 1 et en 1.2.4 Examine les renseignements liés aux capacités fonctionnelles antérieures du client, a ses
collaboration avec le pht ou le capacités physiques et a sa participation.
M.D. pour la catégorie 2). * 1.2.5 Identifie les facteurs propres au client et les facteurs environnementaux ayant un impact sur

ses capacités fonctionnelles, ses capacités physiques et sa participation.

1

Décret concernant I’intégration des thérapeutes en réadaptation physique a I’Ordre professionnel des physiothérapeutes du Québec (R.R.Q., c. C-26,r.178.1.1)
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Compétences principales

Compétences habilitantes

1.3

Effectue une collecte de
données en lien avec le motif
de référence et pertinente a la
pratique de la physiothérapie
(pour la catégorie 1 et en
collaboration avec le pht ou le
M.D. pour la catégorie 2). *

1.3.1

1.3.2

1.3.3

1.3.4

Pour la catégorie 1 et en collaboration avec le pht ou le M.D. pour la catégorie 2. *
Choisit des méthodes de collecte de données quantitatives et qualitatives et les mesures a
prendre sur la base d’une pratique factuelle (utilise des outils de mesure standardisés et
validés).

Informe, le client sur la nature et I’objet de la collecte de données ainsi que de tout risque
associe.

Effectue en toute sécurité une collecte de données tenant compte du consentement du client,
des indications, des guides de pratiques et lignes directrices, des limites et des considérations,
risques et avantages propres au client.

Surveille I’état de santé du client en étant a la recherche de tout changement notable survenant
au cours de la collecte de données et prend, au besoin, les mesures qui s’mposent ™.

1.4

Analyse les résultats de la
collecte de données (pour la
catégorie 1 et en collaboration
avec le pht ou le M.D. pour la
catégorie 2). !

141

1.4.2

Pour la catégorie 1 et en collaboration avec le pht ou le M.D. pour la catégorie 2. !
Apprécie la nature et le degré des déficiences et incapacités du client, les limites a son activité
ainsi que ses restrictions au niveau de sa participation dans le contexte de ses besoins.
Apprécie le soutien individuel et les obstacles environnementaux et personnels propres au
client.

1

Décret concernant I’intégration des thérapeutes en réadaptation physique a I’Ordre professionnel des physiothérapeutes du Québec (R.R.Q., c. C-26,r.178.1.1)
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Compétences principales

Compétences habilitantes

151
15.2

1.5.3

i ) 1.5.4
Etablit et recommande une

stratégie d’intervention (pour 155
1.5 lacatégorie 1 eten o
collaboration avec le pht ou le

M.D. pour la catégorie 2). * 1.5.6

1.5.7

15.8

Pour la catégorie 1 et en collaboration avec le pht ou le M.D. pour la catégorie 2. *

Apprécie la valeur potentielle d’une intervention en physiothérapie.

Priorise avec le client la liste des problémes identifiés dans les préalables et, s’il y a lieu, de
ceux qu’il identifie par I’interprétation de I’ensemble des données.

Informe le client des besoins qui nécessitent I’intervention d’un physiothérapeute.
Recommande, en fonction des ressources disponibles, une approche thérapeutique harmonisée
aux besoins et aux objectifs du client.

Rédige une liste des orientations de traitement a partir des orientations fournies par le référent
et de celles qu’il établit, s’il y a lieu.

Précise les orientations de traitement afin qu’elles demeurent réalistes, objectivables,
mesurables et en accord avec une pratique factuelle et avec les attentes du client.

Effectue, selon la catégorie d’atteinte, le choix des modalités de traitement en se basant
notamment sur une pratique factuelle et en accord avec les objectifs du client, son état général
de santé, ses besoins fonctionnels et les résultats de sa collecte de données (pour les
catégories 1,2 et 3). *

Soumet au référent des orientations et/ou des modalités de traitement supplémentaires afin de
répondre de fagcon optimale aux besoins du client (pour les catégories 1,2, 3 et 4). *

1.6.1

1.6.2

Met en ceuvre ses interventions
1.6 (pour les catégories 1, 2, 3
et 4).!

1.6.3

1.6.4

1.6.5

Pour les catégories 1, 2, 3 et 4. L

Informe le client du contexte de la pratique de la physiothérapie et lui fournit des
renseignements sur les politiques relatives aux services offerts. (Fournit des informations sur
les colts et le respect des rendez-vous.)

Réalise des interventions en physiothérapie avec le consentement libre et éclairé du client et
de maniére sécuritaire et efficace.

Détermine les besoins du client en matiere de supervision et met en place les mécanismes de
contrdle appropriés.

Eduque le client en matiére d’autogestion de sa santé et le renseigne sur les services pertinents
a sa condition particuliére en plus de promouvoir la santé en général auprés de lui.

Favorise la continuité des services de physiothérapie offerts, lorsque les ressources le
permettent. (Communique avec les thérapeutes en réadaptation physique, les
physiothérapeutes ainsi qu’avec d’autres professionnels de la santé qui partagent la
responsabilité des services offerts et organise des services de remplacement, au besoin.)

! Décret concernant I’intégration des thérapeutes en réadaptation physique a I’Ordre professionnel des physiothérapeutes du Québec (R.R.Q., c. C-26,r.178.1.1)
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Compétences principales

Compétences habilitantes

Pour les catégories 1, 2, 3et 4. !

1.7.1 Examine, avec le client ou avec les autres professionnels? impliqués dans le dossier, la nature,
I’objet et les résultats ou les données recueillies avant de procéder au traitement et fait, apres
e e i le traitement I’évaluation des résultats.
17 i\ﬁglrf\'lzr:t?gfr:g?;';ﬁgfezes 1.7.2 _Surveille_les réaction; du client et les m_odifications de sonlétat de santé en lien avec les
catégories 1,2, 3 et 4). - mte:ryentlons effectuees et apporte, les ajustement§ fen cgnsequsan.c?. _
1.7.3 Utilise des outils de mesures de résultats appropriés afin de vérifier de fagon continue
I’efficacité de la stratégie d’intervention.
1.7.4 Consulte le client et les autres professionnels® impliqués en vue de redéfinir les objectifs et de
modifier ou d’interrompre la stratégie d’intervention, selon le cas.
Pour les catégories 1, 2, 3et 4. *
1.8.1 Planifie la fin de son intervention en collaboration avec le client, le physiothérapeute ou le
médecin impliqué(s).
Planifie la fin de son 1.8.2 Procéde a une revue de I’état de santé et des capacités fonctionnelles du client, de sa
1.8 intervention (pour les performance physique et de ses limites a la participation, et compare les résultats avec les
catégories 1, 2, 3 et 4). ! valeurs obtenues lors de la collecte de données initiale.
1.8.3 Met fin a son intervention tel que prévu ou a la demande du client.
1.8.4 Effectue les démarches nécessaires a favoriser une continuité de service (recommande, par

exemple, des options de service ou un plan d’autogestion).

1
2

Décret concernant I’intégration des thérapeutes en réadaptation physique a I’Ordre professionnel des physiothérapeutes du Québec (R.R.Q., c. C-26,r.178.1.1)
Le physiothérapeute et/ou le médecin traitant(s) et/ou I’équipe interdisciplinaire, selon le cas.
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2. Communicateur

Le thérapeute en réadaptation physique communique efficacement pour créer des relations professionnelles avec toutes les catégories
de clients, leur famille, les autres professionnels et les partenaires.

Compétences principales

Compétences habilitantes

o o 2.1.1 Se montre sensible a la personnalité unique de chacun.
Gr_ace a une communication 2.1.2 Ecoute efficacement, facilite la discussion et encourage I'échange d’information (utilise un
efficace, construit et entretient niveau de langage facilitant la compréhension chez son interlocuteur, etc.).

2.1 des relations professionnelles 213 Fait pre q ibilité d les réacti q q
fondées sur la confiance et la A, preuve de sensibilite dans ses comportements et envers les réactions des autres, et adapte
déontologie. sa fagon de communiquer en conséquence.

2.1.4 Respecte la confidentialité, la vie privée et I’autonomie des clients.
2.2.1 Recherche et rassemble de I’information auprés des clients et d’autres sources en vue de
Repére, analyse, consigne, contribuer a une prise de décision partagée et réfléchie.
2.2 applique et partage 2.2.2 Pose des questions claires et incite & ce qu’on lui en pose.
I’information. 2.2.3 Fournit de I’information et répond aux questions avec sincérité, objectivité, sensibilité,
empathie et respect.
2.3.1 Produit et tient a jour des dossiers lisibles, exacts et appropriés respectant les exigences
Utilise efficacement les moyens réglementaires (créés et mis a jour en temps opportun, rédigés en employant une terminologie

2.3 de communication verbale, non médicale adéquate, etc.).

verbale, écrite et électronique.  2.3.2 Présente de maniére claire et concise I’information sur les soins au client et sur la prestation

de services de physiothérapie.

1

Décret concernant I’intégration des thérapeutes en réadaptation physique a I’Ordre professionnel des physiothérapeutes du Québec (R.R.Q., c. C-26,r.178.1.1)
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3. Collaborateur

Le thérapeute en réadaptation physique travaille efficacement dans une approche collaboratrice intradisciplinaire et
interprofessionnelle afin de répondre de fagon optimale aux besoins de toutes les catégories’ de clients.

Compétences principales

Compétences habilitantes

3.1.1 Démontre une compréhension du réle et des responsabilités du thérapeute en réadaptation
physique a I’intérieur du champ de la physiothérapie.
3 ) o 3.1.2 Démontre une compréhension des réles, des responsabilités et des divers points de vue des
Etab!lt et maintient O!GS ) membres de I’équipe et les respecte.
31 _relatlonsfmt_radlsr|:||pllna_|res et 313 Intégre les connaissances et une compréhension du role du thérapeute en réadaptation
-+ Interprotessionneties qut physique et des autres professionnels dans une prestation de soins centrés sur le client.
favorisent une collaboration . . . .
. . : 3.1.4 Consulte et partage, en temps opportun, I’information pertinente avec les clients, les autres
efficace, centrée sur le client. - . L )
professionnels de la santé et tous les individus ou groupes concernés.
3.1.5 Favorise une prise de décision commune active et réfléchie.
3.1.6 Favorise la collaboration avec les tiers pertinents.
3.2.1 Identifie les enjeux susceptibles de susciter des conflits entre le thérapeute en réadaptation
physique et le client ou entre les membres de I’équipe. (Reconnait, par exemple, que les
] croyances, les perceptions et les valeurs de chacun peuvent contribuer a des tensions
Collabore avec autrui en vue interprofessionnelles ou intradisciplinaires.)
3.2 d? prévenir, de gerer et de 3.2.2 Prend rapidement les conflits en charge.-
dénouer les conflits. . . v
3.2.3 Conserve une attitude respectueuse envers ses collegues et envers les membres de I’équipe
interprofessionnelle et intradisciplinaire.
3.2.4 Emploie des techniques collaboratives dans la résolution de conflits.

! Décret concernant I’intégration des thérapeutes en réadaptation physique a I’Ordre professionnel des physiothérapeutes du Québec (R.R.Q., c. C-26,r.178.1.1)
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4. Gestionnaire

Le thérapeute en réadaptation physique assure la gestion de son temps, des ressources et des priorités a tous les niveaux pour ce qui
concerne sa pratique et pour assurer une bonne pratique de la physiothérapie en général.

Compétences principales

Compétences habilitantes

4.1.1 Comprend la structure, le financement et le fonctionnement du systéme de santé dans le
contexte de la pratique de la physiothérapie.
4.1.2 Fournit des services en tenant compte des besoins du client et de I’attribution des ressources
41 Assure efficacement la gestion humaines, physiques et financieres disponibles.
' de sa pratique individuelle. 4.1.3 Etablit des priorités et assure la gestion du temps pour ce qui concerne la prestation de services
aux clients et la pratique générale de la physiothérapie.
4.1.4 Maintient I’équilibre entre le temps consacré au travail, a ses activités professionnelles et a ses
responsabilités personnelles.
4.2.1 Evalue, guide et formule constamment des commentaires visant & aider le personnel participant
Administre et supervise le a la prestation des soins en physiothérapie et lui offre des possibilités de formation continue.
492 personr)el particip_ant ala 4.2.2 Attri_bue des téches e,t assure la surveillance du personnel impliqué dans la prestation des
"~ prestation de services en services de physiothérapie.
physiothérapie. 4.2.3 Accepte les responsabilités inhérentes aux actes et résultant des décisions pour lesquelles le
T.R.P. est tenu de rendre des comptes.
4.3.1 Anticipe, reconnait et prévient les risques au sein de I’environnement physique (prévention et
contrdle des infections, gestion des déchets dangereux, sécurité des installations électriques et
] ] . de I’équipement).
43 gl?;tti(rqlt?:goﬁ’cetlevteerz?ﬁzgfeudr;ela 4.3.2 Offre des services d?,physiothérapie dans un environnement physique sdr pour lui-méme, les
physiothérapie. autres-membtes d.ell eqmpe et le pers,onne.l. - ’
4.3.3 Favorise la sécurité du client par la sélection et la réalisation de la collecte de données, de
I’intervention et des mesures de résultat.
4.3.4 Participe a I’amélioration de la qualité et aux initiatives visant la sécurité des clients.
Profil des compétences essentielles des thérapeutes en réadaptation physique au Québec 15
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5. Promoteur de la santé?

Le thérapeute en réadaptation physique utilise son savoir et son expertise de fagon responsable pour promouvoir la santé et le bien-étre
de toutes les catégories’ de clients, des collectivités, de la population en général et de la profession.

Compétences principales Compétences habilitantes

5.1.1 Démontre une compréhension générale du champ de pratique de la physiothérapie et des réles
du thérapeute en réadaptation physique et du physiothérapeute.
5.1.2 Collabore avec les clients et les autres fournisseurs de soins de santé en vue de comprendre,
d’identifier et de promouvoir les besoins et les préoccupations en santé et en physiothérapie des
) ) clients et de groupes de clients.
Trava}!lle en collaboration en 5.1.3 Donne son opinion sur les enjeux en santé identifiés par le client et, avec les autres fournisseurs
vue d’identifier et de réagir de soins de santé ou les membres de I’équipe de soins, améne le client & parler en son propre
aux besoms_ et aux . nom.

51 E;ﬁ?g%%p;t;%?iseﬁ?s,mdaetl|zre de 5.1.4 Co_mprend Ies_l\imites et Ie’s possibilités fau’s:ein du milieu de pr,at?que pour prenqlre.en charge_ les
population en général et de la enjeux en matiere de santé et colla_bore a | eIgbora\Uon de stratégies visant a optimiser les soins
collectivité : assure la au client (aide, par gxem_ple, les c\hents a accéder a des_ ser\V|E:_es gpordables, en temps ,
promotion de ces besoins et opportun ; les aide a naviguer et a coordonner leurs soins a I’intérieur du systeme de sante).
préoccupations. 5.1.5 Identifie les déterminants de la santé des clients ou des populations de clients et comprend les

facteurs faisant obstacle a I’accés aux services et aux ressources.

5.1.6 Décrit le réle de la profession dans la promotion de la santé et de la sécurité.

5.1.7 Utilise toutes les occasions de faire connaitre le role et les avantages de la physiothérapie dans
I’amélioration de la santé des individus et de la communauté, notamment par la promotion de la
santé et par la prévention.

! Décret concernant I’intégration des thérapeutes en réadaptation physigue a I’Ordre professionnel des physiothérapeutes du Québec (R.R.Q., ¢. C-26, r.178.1.1)

® Le Profil des compétences essentielles des physiothérapeutes au Canada, 2009 utilise, dans sa version francaise, le terme « défenseur ». L’OPPQ a choisi d’employer le terme
de « promoteur de la santé », comme dans le CanMEDs, ce terme traduisant mieux I’essence de cette compétence

Profil des compétences essentielles des thérapeutes en réadaptation physique au Québec 16
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6. Praticien érudit

Le thérapeute en réadaptation physique est engagé dans la formation continue dans le but d’améliorer les résultats chez toutes les
catégories® de clients, et ce, par différents moyens.

Compétences principales

Compétences habilitantes

6.1.1 S’autoévalue et utilise les commentaires des clients et d’autres fournisseurs de soins pour
réfléchir aux gestes effectués et aux décisions qu’il a prises afin de favoriser une amélioration
continue de ses connaissances et habiletés..

61 Choisit une approche réfléchie 6.1.2 Choisit une approche de résolution de problémes pour prendre des décisions et mettre en
"~ de la pratique. ceuvre des mesures.

6.1.3 Demeure conscient et prend en compte les répercussions de ses propres antécédents, de son
éducation, de ses expériences, de ses perspectives, de ses valeurs et de ses croyances sur la
prise de décisions.

6.2.1 Participe a des activités de développement professionnel et de formation continue (participe

I L activement a I’acquisition de nouvelles connaissances et de nouvelles compétences et les
Incorpore I"acquisition de intégre dans sa pratique).
connaissances et son X - ) . .
6.2 . . 6.2.2 Intégre ses propres expériences, son education, la recherche et les meilleures ressources
expérience aux meilleures . . X S . ] - S
pratiques disponibles a la planification et a la prestation de services de physiothérapie.
6.2.3 Participe a des activités professionnelles qui améliorent et consolident les connaissances en

physiothérapie.

! Décret concernant I’intégration des thérapeutes en réadaptation physique a I’Ordre professionnel des physiothérapeutes du Québec (R.R.Q., c. C-26,r.178.1.1)

Profil des compétences essentielles des thérapeutes en réadaptation physique au Québec
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7. Professionnel

Le thérapeute en réadaptation physique s’engage a agir dans le meilleur intérét de toutes les catégories’ de clients et de la société par
des pratiques conformes a la déontologie, dans le respect de la réglementation encadrant la profession et selon des normes
comportementales personnelles élevées.

Compétences principales

Compétences habilitantes

7.1.1 Prodigue des services dans le cadre de la portée de la pratique du T.R.P. et en fonction de ses
compétences personnelles.
7.1.2 Utilise ses compétences professionnelles avec précision et tel qu’indiqué par I’organisme de
réglementation.
Adopte une conduite 7.1.3 Maintient une relation thérapeutique professionnelle avec son client (assure le respect des
7.1 respectant les exigences limites professionnelles, agit avec intégrité, dans le respect de son code de déontologie et dans
juridiques et déontologiques. le meilleur intérét du client).
7.1.4 Informe le client de I’utilisation de toutes les données personnelles recueillies a son sujet et au
sujet de sa santé et obtient son consentement libre et éclairé a cet égard.
7.1.5 Préserve la confidentialité et protége la vie privée du client tel que le prévoient les lois
applicables.
e e . 7.2.1 Fait preuve de sensibilité et de respect des droits, de la dignité et du caractére unique de
79 F,Qespecte I.|nd|V|d_uaI|te et chaque client.
I’autonomie du client. . . S . L
7.2.2 Traite le client avec respect et I’aide a exprimer ses besoins individuels.
7.3.1 Contribue a I’apprentissage d’autrui (par exemple, soutient I’éducation clinique des étudiants ;
Contribue au développement aide ses collégues par ses commentaires, par du mentorat ou par le transfert de savoir).
7.3 de la profession de 7.3.2 Participe a des activités qui soutiennent le développement de la profession (prend part, par

physiothérapie.

exemple, a des présentations au sein de son service, a des conférences locales et nationales, a
des comités professionnels et a I’éducation du public et d’autres professionnels de la santé).

! Décret concernant I’intégration des thérapeutes en réadaptation physique a I’Ordre professionnel des physiothérapeutes du Québec (R.R.Q., c. C-26,r.178.1.1)
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Glossaire

Client : Il peut s’agir d’une personne, d’une famille,
d’un groupe de personnes, d’une collectivité ou d’un
organisme recevant des services professionnels, des
produits ou de I’information. Un client peut aussi étre un
patient. (Définition adaptée de celle du College of
Physiotherapists of Ontario, 1996a.)

Collaboration : La pratique collaborative centrée sur
le client est congue pour encourager la participation active
du client, de sa famille et de chaque intervenant d’une
autre discipline participant aux soins. La collaboration
renforce les valeurs, permet de centrer les objectifs sur le
client et la famille, offre des mécanismes de
communication continue entre les fournisseurs de soins,
optimise la participation du personnel aux décisions
cliniques (a I’intérieur d’une méme discipline et entre les
différentes disciplines) et inspire le respect de la
contribution de chaque discipline. (Définition adaptée de
celle de I’Université Memorial de Terre-Neuve, 2004.)
Compétences : (voir Compétences essentielles.)
Compétences essentielles : Ensemble des
connaissances, habiletés et attitudes mesurables
nécessaires au professionnel de la physiothérapie au cours
de sa carriere professionnelle. (Définition adaptée de celle
de I’ Alliance canadienne des organismes de
réglementation de la physiothérapie et de I’ Association
canadienne de physiothérapie, juillet 2002, p.18.)

Compétences habilitantes : Eléments ou
ingrédients clés permettant d’atteindre le niveau des
compétences principales.

Compétence personnelle : Degré de connaissance
propre a un praticien, capacités et qualités dont il fait
preuve dans une situation donnée. La compétence
personnelle du professionnel est influencée par sa
formation continue, son milieu de pratique, les exigences
propres a son lieu de travail et les besoins du patient ou du
client.

Compétences principales : Les résultats clés (c.-a-
d. I’objectif le plus important ce qui doit étre atteint,
accompli ou réalise).

Consentement libre et éclairé : Le consentement
est éclairé si, avant de le donner, une personne a regu
Iinformation dont une personne raisonnable, dans les
mémes circonstances, aurait besoin pour prendre une

décision concernant un traitement, et que cette
information répond & sa demande de renseignements
supplémentaires. (College of Physiotherapists of Ontario,
1996.) Il est important de noter que le consentement
éclairé est un processus de dialogue continu entre le
professionnel de la physiothérapie et le patient. Le fait de
signer un document ne garantit pas que le consentement
soit éclairé.

Diagnostic : (voir Diagnostic en physiothérapie.)

Diagnostic en physiothérapie : Conclusion
portant sur la fonction physique et basée sur une
évaluation subjective et objective et sur une analyse par
un physiothérapeute, lesquelles visent a rechercher la
cause ou la nature de I’état ou du probléme d’un client.

Efficacité : Etendue avec laquelle une intervention
donnée, une procédure, un régime ou un service, une fois
appliqué(e), produit les effets et les résultats escomptés
pour une population définie. (Adapté de Finch, Brooks,
Stratford, & Mayo, 2002.)

Evaluation : Comprend, mais sans s’y limiter,
I’examen de I’intégrité et de la mobilité articulaire, de la
démarche et de I’équilibre, de la performance musculaire,
de la fonction motrice, de la fonction cardiorespiratoire,
de la douleur, du développement neuromoteur et
sensorimoteur, de la posture, de la capacité de travail et de
la capacité cardiovasculaire, de la cognition et de I’état
mental, de I’état de la peau, et un examen de
I’environnement et de I’accessibilité.

Exigences juridiques/éthiques : Les
professionnels de la physiothérapie doivent satisfaire a
des exigences juridiques et éthiques ; ils doivent. Par
exemple, adhérer a un organisme de réglementation ;
obtenir les consentements libres et éclairés requis; se
conformer aux lois sur le respect de la vie privée et aux
exigences réglementaires relatives aux rapports.

Intradisciplinaire : Qui se rapporte aux fournisseurs
de soins de la méme profession de la santé travaillant
ensemble, et pour qui les interactions constituent un
objectif important, et qui collaborent dans la prestation de
services. (Définition adaptée de I’Organisation mondiale
de la santé, 1998.)

Interprofessionnel(le) : Qui se rapporte aux
fournisseurs de soins de diverses professions de la santé
travaillant ensemble, et pour qui les interactions
constituent un objectif important, et qui collaborent dans
la prestation de services. (Définition adaptée de
I’Organisation mondiale de la santé, 1998.)
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Interventions : (voir Interventions en physiothérapie.)

Interventions en physiothérapie : Comprennent,
mais sans s’y limiter, I’éducation et la consultation, les
exercices thérapeutiques, les techniques de thérapie
manuelle et de tissus mous, I’entrainement a I’activité
fonctionnelle, les techniques cardiovasculaires et
neuromotrices et la prescription de matériel d’aide et
d’autres appareils ou dispositifs.

Mesure de résultats : Outil de mesure (instrument,
questionnaire, formulaire de pointage, par exemple) utilisé
pour documenter le changement dans un ou plusieurs
concepts au fil du temps. (Finch et coll., 2002.)

Normes de pratique : Toute attente (ou ensemble
d’attentes) reflétant un accord général, par les membres et
les administrateurs d’un ordre professionnel reconnu, sur
une pratique compétente. Il peut s’agir de normes
officiellement documentées et approuvées ou de pratiques
usuelles et coutumiéres. (College of Physiotherapists of
Ontario, 2009.)

Personnel : Regroupe tous les individus dont le réle
consiste a soutenir et a aider le professionnel de la
physiothérapie a s’assurer que les services de
physiothérapie soient offerts de fagon sire et efficace et
parviennent a obtenir et & maintenir des résultats optimaux
pour le client. Le personnel peut compter, par exemple, des
étudiants, du personnel administratif, des adjoints a la
physiothérapie et des aides a la réadaptation.

Portée de la pratique : Dans une profession, la
portée de la pratique englobe les services pour lesquels les
professionnels ont été formés, qui relévent de leur
compétence et qu’ils sont autorisés a fournir. La portée
globale de la pratique de la profession précise les balises
encadrant la pratique de tous les praticiens. La portée
actuelle de la pratique des praticiens individuels est
influencée par leur formation continue, par le milieu dans
lequel ils exercent, par les exigences propres a ce milieu et
par les besoins de leurs clients ou de leurs patients.
(Alliance canadienne des organismes de réglementation de
la physiothérapie, Association canadienne de
physiothérapie et Canadian University Physical Therapy
Academic Council, 1998.)

Pratique factuelle : Pratique fondée sur I’expérience
et les faits. Méme si elle est similaire a la pratique fondée
sur les preuves scientifiques, cette pratique évolue.
L’expression est en voie de devenir le terme a privilégier,
car il met davantage I’accent sur le fait que la pratique
utilise et tient compte des meilleures preuves scientifiques
actuelles (sans qu’elles soient nécessairement le facteur
prépondérant), de I’intégration d’une expertise clinique et

des valeurs du client dans le processus de décision; elle
assure ainsi une forme d’équilibre entre ces trois facteurs.

Résultat(s) : Caractéristique ou concept que I’on
s’attend a voir changer apres avoir mis en oeuvre une
stratégie, une intervention ou un programme. Un résultat
positif suggére notamment une fonction physique
améliorée ou maintenue lorsque c’est possible, un
ralentissement du déclin fonctionnel lorsque le statu quo
n’est plus possible et/ou une conséquence considérée
comme significative pour le client. (Finch et coll., 2002.)

Risques : Lesrisques et les effets secondaires sont : a)
les éléments probables ou susceptibles de survenir ; b)
ceux qui sont possibles au lieu d’étre probables et qui
peuvent avoir des conséquences graves ; ou c) tout autre
fait percu comme devant étre connu d’une personne
raisonnable dans les mémes circonstances. (College of
Physiotherapists of Ontario, 1996b.)

Santé : Etat de bien-étre complet aux plans physique,
mental et social et non pas seulement une simple absence
de maladie ou de handicap. La santé est par conséquent
pergue comme une ressource dans la vie de tous les jours ;
il s’agit d’un concept positif mettant I’accent sur les
ressources sociales et personnelles de méme que sur les
capacités physiques. (Organisation mondiale de la santé,
1998.)

Services de physiothérapie : Services dispensés
par un professionnel de la physiothérapie dans le contexte
de la prestation de soins de santé (par exemple,
I’évaluation de la condition du client, le traitement, les
rapports qui en découlent, la communication avec
diverses parties aux fins de prodiguer des soins au
patient).

Soins de santé primaires : Les soins de santé
primaires se distinguent par une approche de la santé et
une gamme de services qui vont au-dela du systéme
traditionnel de soins de santé et comprennent tous les
aspects et services qui touchent a la santé comme le
revenu, I’hébergement, I’éducation et I’environnement.
Les soins primaires constituent un élément au sein des
soins de santé de base. lls se concentrent sur les services
de soins de santé, dont la promotion de la santé, la
prévention des maladies et des blessures, ainsi que le
diagnostic et le traitement des blessures et des maladies.
(Santé Canada http://www.hc-sc.gc.ca/hcs-
sss/prim/about-apropos-fra.php, 2002-06-21).

Unique (caractére unique) : Larace, I’origine
nationale ou ethnique, la couleur, la religion, I’age, le
sexe, I’orientation sexuelle, I’état civil, la présence d’une
incapacité [...] sont des caracteres uniques. (Commission
canadienne des droits de la personne, 1985.)
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Annexe

Décret concernant I'intégration

des thérapeutes en réadaptation physique
a I’Ordre professionnel

des physiotherapeutes du Québec
(R.R.Q., c. C-26,r.178.1.1)
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sonnables n'excédant pas le colit d'une reproduction ou
d'une transcription de documents ou le co@t de tfrans-
mission dune copie.

Le dentiste qui exige de tels frais dott, avant de procé-
der & la reproduction, 4 la transcription ou 4 la transmis-
sion, informer son patient du montant approximatif qu’il
sera appelé a débourser.

3.07.03. Le dentiste gqui, en appheation du deuxiemes
alinéa de 1"article 60.5 du Code des professions, refuse 4
son patient l'accés 4 un renseignement contenn dans un
dossier constitué i son sujet, doit indiguer & son patisnt,
par crit, les motifs de son refus, lequel doit étre lié au
pl‘EJ'l'ld.l{‘E' grave que la d.lwlgatmn entrainerait pour le
patient ou pour le tiers.

3.07.04. Outre les régles particuliéres prescrites par
la lod, le dentiste doit doumner suite, avec diligence &t au
plus tard dans les 30 jours de sa réception, a toute
demande faite par son patient dont 1" objet est:

1% de faire cornger. dans un document qui le con-
cerne et qui est inclus dans tout dossier constitué a son
sujet, des renseignements inexacts, incomplets ou équi-
vogues en regard des fins pour lesguelles ils sont
recusillis;

2% de famre supprimer tout renselgnement peTime ou
non justifié par Uobjet du dossier constitué a son sujet;

3% de verser au dossier constitué & son sujet les com-
mentaires gu’il a formulés par crit.

3.07.05. Le dentiste gui scguiesce & une demands
visée par article 3.07.04 doit delivrer a son patient,
zans frais, une copie du document ou de la partie du
document qui permet & son patient de constater que les
renseignements v ont £i€ comriges ou supprimes ou, selon
le cas, une attestation que les commentaires écrits que
son patient a formmleés ont 242 versés au dossier.

A la demande écrite de son patient, le dentiste doit
transmetire sans frais une cople de ces renseignements
o, selon le cas, de cette attestation a toute personne de
qui le denfiste a requ ces renseignements ainsi qu’a toute
persomne i gui ces Ienselgnements ont €18 commumi-
gues.

3.07.06. Le dentiste doit donner suite, avec diligence,
& toute demande écrite faite par son patient, dont Iobjet
est de reprendre possession d'un document que son
patient lui a confis.

Le dentiste indique au dossier de son patient, le cas
échéant, les motifs au soutien de lz demande de son
patient.

2.07.07. Le dentiste pent exiger gquune demande
visés par les articles 3.07.01, 3.07.04 on 2.07.06 sout
faite & son domicile professionnel dorant ses heures
habituelles de travail. =

2. Le présent réglement entrera en vigueur le quin-
zigme jour gui suit la date de sa publication a la Gazefte
afficielle du Quebec.

38948

Gouvernement du Quebec

Décret 923-2002, 21 aotit 2002

Code des professions
(LEQ. c C-268)

Thérapeutes en réadaptation physigue
— Imtégration i 1'Ordre des physiothérapentes

COMCERMANT l'intégration des thérapeutes en réa-
daptation physigue a 'Ordre professionnel des
physiothérapeutes du Quebec

ATTENDU QUE, en vertu du deuxiéme alinga de 1" arfi-
cle 27.2 du Code des professions {L BQ. c.C-26), le
gouvernement peut, par décret, aprés consultation de
1'Office des professions du Quebec, du Conseil interpro-
fessionnel du Québec ainsi que de 'ordre concerné ¢, le
cas échéant, des orgamsmes représentatifs du groupe de
personnes visés par l'intégration, intégrer, & wn ordre
professionnel wvisé a la section IIT du chapitre IV du
code, un groupe de personnes auxquelles, en voe de la
protection du public, il juge nécessaire dattribuer un
titre réserve ;

ATTEWDU QUE, en décembre 19935, I'Office des pro-
fessions du Québec rendait public un « Avis au gouver-
nement sur la reconnaissance professionnelle des théra-
peutes en réadaptation physigues dans lequel 1l
recommandait, notamment, gue les thérapeutes en réa-
daptation physique solent reconnus par le Code des pro-
fessions par leur integration a 1"Ordre professionnel des
physiothérapeutes du Québec:

ATTEMDU QUE, en vue de la protecticn du public, il
est nécessaire d attnibuer un fitre réservé aux thérapeu-
tes en réadaptation physigue;

ATTENDU QUE les consultations requises en vertu de
la disposition précitée ont été effectugées;

ATTENDU QUE, conformément an troisiéme alinéa de
Iarticle 27.2 du code, un projet d'intégration des theéra-
peutes en réadaptation physique & I'Ordre professionnel
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des physiothérapentes du Québec a € publié par le
ministre respensable de Dapplication des lois profes-
sionnelles a la Partie 2 de la Gazette officielle du Québee
du 10 avnl 2002, avec avis indiguant gue le gouverns-
ment le considérerait 4 lexpiration d'un délai de
G0 jours suivant cette publication;

ATTENDU QU'a la suite de cette publication, le prési-
dent de "Office a re¢n des commentaires et qu'il v a lisu
d’apperter des modifications a ce projet d intégration;

ATTENDU QU1l est opportun de procéder a I'intégra-
tion des thérapentes en réadaptation physigue a I'Ordre
professionnel des physiothérapeutes du Québec confor-
mément & ce gqui est prévu en annexe au présent décret;

ATTENDU QUE 1'Ordre professionnel des physie-
thérapeutes du Québec et la Société québécoise des thé-
rapentes en réadaptation physique accueillent favorable-
ment le projet d'mtégration ;

IL EST ORDONNE, en conséquence, sur la recomman-
dation du ministre responsable de Iapplication des lois
professionnelles:

Qu'il soit procéds, confermément a ce gui est prévu
en annexe au présent décret, & Uintégration des théra-
peutes en réadaptation physigue a I'Ordre professionnel
des physiothérapeutes du Québec;

QUE le présent décret prenne effet a la date d’entrée
en vigueur du paragraphe 3% de 'article 37.1 du Ceds
des professions, édicté par Uarticle 2 de la Lol modifiant
le Code des professions et d’autres dispositions législa-
tives dans le domaine de [a santé (2002, ¢ 33).

Le grgffier du Conseil exécurif|
JEAN ST-GELAIS

ANNEXE

INTEGRATION DES THERAPEUTES EN READAP.
TATION PHYSIQUE A L'ORDERE PROFESSIONNEL
DES PHYSIOTHERAPEUTES DU QUEBEC

Code des professions
(LEQ.c C-26,a 2712)

1. Les thérapentes en réadaptation physique sont
mtégres a 1'Ordre professionnel des physiothérapeutes
du Québec, désigné désormais sous le nom de «Ordre
professionnel de la physiothérapie du Québec:.

2, L Ordre professionnel de la physiothérapie du Que-
bec peut délivrer deux catégories de permis, soit le
permus de physiothérapeute et le permis de thérapeute en
réadaptation physigue.

Un membre de I'Ordre ne peut &tre titulamre de plus
d'une catégone de permis.

5. Les activitds professionnelles que les membres de
I"Ordre peuvent exercer, sutre celles qui leur sont autre-
ment permises par la lod, sont celles prévues au paragra-
phe n de Darticle 37 du Code des professions et am
paragraphe 3 de 'article 37.1 de ce code.

I. Un physiothérapeute peut exercer l'ensemble des
activités professionnelles prévues a Uarticle 3.

Un thérapeute en réadaptation ]:Ih".-'sique peut exercer,
parmi celles prévues a l'article 3, les activités profes-
sionnelles swivantes: lorsqu’il dlspi:-te préalablement
d’une évaluation faite par un physiothérapeute ou d'un
diagnostic medical non hounté aux symptémes gqui mdi-
gque, 3711 ¥ a lien, le type de structure attemnte ef qui est
accompagné d'un dossier decumentant 1 attemnte, déter-
miner un plan de traitement et réaliser les interventions
dans le but d’obtenir un rendement fonetionne] optimal,
dans la mesure, aux conditions et dans les cas suivants

1% deéterminer I'orientation de traitement, effectuer le
choix des modalités de traitement ef dispenser le traite-
ment & 1"égard d un patient présentant une atteinte

a}) pour laguelle il existe un protocole établi dans un
établizsement au sens de la Lot sur les zervices de santé
et les services socaux (L.E.Q.. c. 5-4.2);

B} séquellzire nécessitant une rééducation a 1 auto-
nomie fonetionnelle on une rééducation de perfection-
nement ou de maintien des aceus.

2% participer & Dorientation de traitement, effectuer
le choix des modalités de traitement et dispenser le
traltement 4 I'égard d'un patient dont le traitement vise

a) une atteinte orthopédique ou rhumatelogigue antre
gue celles visées an sous-paragraphe a du paragraphe 3°
ol au sous-paragraphe ¢ du paragraphe 4°

b} aprévenir des complications déconlant d’atteintes
vasculaires péniphéngues.

Dans les cas on 1l dispose de I'mformation éticlogique
ou d une information suffisante sur la nature biomécan:-
gue de 1'atteinte et sur les contre-indieations 2t, 3’1l v a
lien, d'une indieation du rappel. il peut en ontre détermu-
ner Iorientation du traitement.

3% effectuer le choix des medalités de traitement et
dispenser le traitement a l'égard d'un patient présen-
tant:
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a/ une atteinte erthopedique ou rhumatologique dont
lz trattement mterfére sur le processus de crossance;

B} une atteinte dont 1a péricde de réadaptation fone-
tionnelle intenzive est terminge ;

¢} une atteinte respiratoire chronigue et controlée;
d/ une stteinte vasculaire périphérique ;

g) une brilure on une plate;

§7 une lésion nervense periphérigue.

4% dispenser un traitement d'usage général confié par
un médecm on un physiothérapeute a I'égard d'un patient
présentant uns atteinte

a) impliguant une réadaptation fonctionnelle mten-
sIve;

b} impliguant des soins applicables a un grand britlé ;

¢) impliguant une stimulation électrique d'un muscle
dénerve:

d/ neurslogique on résultant d'une maladie dégéne-
rative, concernant un enfant;

g) orthopédigue oun rhumatelegique impliguant uns
approche ou une thérapie spécialisée;

¥ respirateire non conirdlée on en phase aigué;
g/ vasculaire centrale.

3. Les titres, abréviations et initiales réservés aux
pliysiothérapentes sont ceux prévus au paragraphe n de
Uarticle 36 du Code des professions.

3. Les fiires réservés aux thérapeutes en réadaptation
physigue sont les suivants - « thérapeute en réadaptation
phrysigue s, «thérapeute en physiothérapies, «techni-
cien en réadaptation physique», « technicienne en réadap-
tation physiques, « technicien en physiothérapies et
o technicienne en physiothérapies.

Les mmitiales réservées aux thérapeutes en réadapta-
tion physique sont les suivantes: « TE.P ».

7. Un physiothérapeute peut utihiser les titres réser-
ves anx physiothérapeutes et peut exercer les activités
professionnelles qui peuvent étre exercées par les
phrysiothérapentes.

#. TUn therapeute en réadaptation physigque peut uiili-
ser les tifres réservés aux thérapeutes en réadaptation
physique et peut exercer les activités professionnelles
gui peuvent &tre exercées par les thérapeutes en réadap-
tation physique.

. La personne qui, a la date précédant celle de la
prise d’effet de Uintégration. est itulaire d'un permis de
1'Ordre professionnel des physiothérapeutes du Québec
devient titulaire d'un permis de physiothérapeute de
"Cirdre professionmel de la physiothérapie du Cugbec.

1. Le président de I'Ordre professionnel de la phy-
siothérapie dun Québec est un physiothérapeute.

11. A ladate de la prise d’effet de 'intégration, le
Burean de I"Ordre professionnel de la physiothérapie du
Cgbee est formé du président et des 24 administratenrs
suivants, pour les mandats swivants

17 le président de 1'Ordre professionnel des
physiothérapentes du Québec en fonetion an moment de
I'intégration, qui devient le président de I'Ordre profes-
sionnel de la physiethérapie du Québec, pour un mandat
se terminant en 2003, & Ia date d’entrée en fonction du
président élu en 2003, fixée par le réglement pris en
application du paIaEIaphe b de I'article 93 du Code des
professions;

27 les 16 admimistrateurs du Burean de I'Ordre pro-
fessionnel des physiothérapeutes du Québec en fonction
au moment de | mtégration, soit:

@) un administrateur qui représente la région du Bas-
Samt-Laurent et de Gaspésie—Iles-de-la-Madeleine

b} un administrateur gqui représente la région dun
Saguenay-Lac-Saint-Jean et de la Cote-INord ;

¢/ un administratenr qui représente la région de la
Capitale-INationale ;

d} un administrateur gqui représente la région de la
Chandigre-Appalaches;

e/ un administratenr qui représente la région de la
Mauncie et du Centre-du-Québec ;

1 administratenur qui représente la région de 1'Estrie;

g} deux administrateurs qui représentent la région de
Montréal;

h} nn administrateur gui représente la réglon de Laval;
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i} un administrateur qui représente la région des Lau-
rentides et de Lanaudiére ;

JF un administrateur qui représente la région de la
Montérégie ;

k) un admimistrateur gui représente la région de
I"Outaonais ;

I} un admimstrateur qui représents la région de 1" Abi-
tibi-Témiscamingue et du Nord-du-Québec ;

m} trons admintstratenrs nommeés par 1'Office des pro-
feszions du Québec;

les administrateurs dont les mandats a 1" Ordre profes-
sionnel des physisthérapeutes du Québec vienment i
échéance en premier sont nommés pour un mandat s
termuinant en 2004, les admimstrateurs dont les mandats
viennent d échéance en second sont nommeés pour un
mandat se terminant en 2005 et les aufres sont nommes
pour un mangdat se terminant en 2008, a la date d’entrée
en fonction des administrateurs élus respectivement en
2004, en 2005 et en 2006, fixde par le réglement pris en
application du ]:laragra]:lhe b de ["article 93 du Code des
professions;

37 un thérapents en réadaptation physigue nommé
par I'Office des professions du Québec, représentant la
région de la Capitale-MNationale, de la Chaudigre-Appa-
laches, du Bas-Saint-Laurent ¢t de Gaspésie-Iles-de-la-
Madeleine, pour un mandat se termunant en 2004, a la
date d’entrée en fonction des administratenrs €lus en
2004, fixée par le réglement pris en application du para-
graphe b de ["article 93 du Code des professions;

4% un thérapeuts en réadaptation physigue nommé
par I'Office des professions du Québec, représentant la
région de la Montérégie, des Laurentides et de
Lanaudiére, pour un mandat se terminant en 2004, 4 la
date d’entrée en fonction des administrateurs €lus en
2004, fixée par le réglement pris en application du para-
graphe b de "article 93 du Code des professions;

5% un thérapents en réadaptation physigue nommé
par I'Office des professions du Québec, représentant la
région du Saguenay—Lac-Saint-Tean et de la Cate-Nord,
pour un mangdat se terminant en 2003, 4 la date d’entrée
en fonction des admimistrateurs £lus en 2003, fixée par
le réglement pris en applicaticn du paragraphe b de
Uarticle 23 du Code des professions;

6° un thérapente en réadaptation physique nommé
par I'Office des professions du Québec, représentant la
région de 'Estrie, de 1z Mauricie et du Centre-du-Cughes
et de I"'Outacuals, ponr un mandat se termimant en 2003,

ala date d’entrée en fonction des administrateurs lus en
2003, fixée par le réglement pris en application du para-
graphe b de l'article 93 du Code des professions;

7% un thérapeute en réadaptation physique nomme
par I'Office des professions du Quebec, représentant la
region de Montréal, pour un mandat se ferminant en
2006, & la date d’entrée en fonction des administrateurs
glus en 2006, fixée par le rézlement pnis en application
du paragraphe b de I"article 93 du Code des professions

2% un thérapeute en réadaptation physique nommé
par I'Office des professions du Queébec, représentant la
region de Laval, de I Abiti-Témiscamingue et du Nerd-
du-Québee, pour un mandat se terminant en 2005, a la
date d’entrée en fonction des administrateurs élus en
2006, fixée par le réglement pris en application du para-
graphe b de l'article 93 du Code des professions;

0% un physiothérapeute nommsé par I'Office des pro-
fessions du Queébec, représentant la région de Montréal,
pour un mandat s terminant en 2008, & la date d’entrée
en fonction des administrateurs élus en 2006, fixée par
le réglement pris en application du paragraphe b de
Iarticle 93 du Code des professions:

10° un administratenr nommé par I'Office des pro-
fessions du Québec en vertu de article 78 du Code des
professions, pour un mandat se terminant en 2003, a la
date d’entrée en fonction des administrateurs élus en
2005, fixée par le reglement pris en application du para-
graphe b de 'article 93 du Code des professions.

Les administrateurs désignés aux paragraphes 3% a 0°
sont réputés étre des administratenrs élus.

12. A ladate de la prise d’effet de 1'intégration, le
comité administratif de I'Ordre professionnel de la phy-
siothérapie du Québec est formeé des -:111-3 membres sui-
vants, pour un mandat se tenminant en 2004, a la date
d’entrée en fonction des administrateurs lus, fixée par
réglement pris en application du paragraphe b de ['arti-
cle 93 du Code des professions

17 le président de I'Ordre professionnel des physio-
thérapentes du Québec en fonction an moment de 1" inté-
gration, qui devient le président du comité administratif
de 1'Ordre professionnel de la physiothérapie du Qué-
bec:

2% le conseiller eccupant le poste de 1% vice-prési-
dent du comité admimstratif de 1'Ordre professionnel
des physiothérapeutes du Québec au moment de 1'inté-
gration, qui devient le vice-président gﬁh‘;smdlerapeute
de 1'Ordre professionnel de la physiothérapie du Qué-
bec;
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3% le conseiller cccupant le poste de trésoner du
comité adnumistratif de " Ordre professionnel des physio-
thérapentes du Québec au moment de I'intégration

4% "adminmistratenr nomme par 'Office des profes-
sions du Québec en vertn de article 78 du Code des
professions qui siége au comiteé adnunistratif de I'Ordre
professionnel des physicthérapeutes du Queébec aun
moment de I'intégration;

5% un conseiller thérapeute en réadaptation physigue,
£lu a la premiére réunien du Burean gui swit la date de
I'intégration par les admuinistrateurs €lus tifulares d'un
permus de thérapeute en réadaptation panmi ceux-ci, qui
devient le vice-président thérapeute en réadaptation phy-
sigue de 1'Ordre professionnel de la physiothérapie du
Qugbec.

13. Un comté sur les activités professionnelles des
thérapeutes en réadaptation physique est constifué au
sein de I"Ordre pour une période de trois ans & compter
de la date de 1a tenue de sa premiére réunion.

Ce comité est formé de cing membres nomumés par le
Bureau pour une durée gu’il détermine parm les théra-
peutes en réadaptation physigue, aprés consultation de
cenx-cl.

Ce comité fait an Bursau toute recommandation con-
cemnant les thérapeutes en réadaptation physique et leur
pratigque professionnelle, notamment 1inspection pro-
fessionnelle, 1a déontologie, la formation continue et le
développement professionnel et peut donner sen avis an
Bureau sur tout sujet que ce demuer hu soumet.

Ce comité contribue au travail d’harmonisation de
I'ensemble de la réglementation eu égard au secteur
d’activité professionnelle des thérapeutes en réadapta-
tion physique.

Le comité dépose copie conforme du procés-verbal
de ses réumons auprés du secrétaire de I'Ordre.

14, Les diplomes donnant cuverture au permis de
physiothérapeute délivré par I'Ordre professionnel de la
physiothérapie du Québec sont les diplémes deétermings
a 'article 1.14 du Féglement sur les diplémes délivrés
par les établissements d’enseignement désignés qm don-
nent droit aux permis et aux certificats de specialistes
des ordres professionnels, édicté par le décret n® 1139-
B3 du 1" jun 1983 et ses modifications subséquentes.

15. Jusqu'a Dentrée en vigueuwr d'un réglement du
gouvernement pris en application du premier alinéa de
[article 184 du Code des professions ayant pour objet
de déterminer une premigre fois tout dipléme donnant
ouverture au permis de thérapeute en réadavtation vhv-

sigue délivré par I'Ordre professionnel de la physiotheé-
rapie du Québec, donnent cuverture a ce permis les
diplémes d'émdes collégiales décemés.l]:lar le munistére
de I'Education a la suite d"études complétées en techn:-
ques de réadaptation physique aux Colléges 4’ enseigne-
nrent général et professiomne] de Chicoutimi, Frangois-
Havier-Garnean, Marie-Victorin, Montmorency et de
Sherbrocke.

16. Le Réglement sur les stages et les cours de per-
fectionnement de I'Ordre des physiothérapeutes du Que-
bec, approuve par I'Office des professions du Québec le
1% novembre 1997, 5" applique aux membres réumis en
faizant les adaptations suivantes

17 le titre de ce réglement doit se lire comme suit:

«Reéglement sur les stages et les cours de perfection-
nement de I'Ordre professionnel de la physiothérapie du
Qugbecw ;

24 faunt lire, en  remplacement du  mot
« physiothérapeute », chague fois qu'il apparait. le mot
v membre »

3% al'article 1, il faut lire, en remplacement des mots
«Ordre des physiothérapeutes du Québecy. les mots
i Ordre professionnel de 1a physiothérapie do Cuébecs
et en remplacement des mots « normes actuelles généra-
lement recomnuess. les mots « principes généralement
TECOnmis ».

Ce réglement. avec les adaptations mentionnées ci-
dessus, cesse de s'appliquer a la date de D'entrée en
vigneur dun réglement priz par le Bursau de 'Ordre
professionnel de la physiothérapie du Quebec, en appli-
cation du paragraphe j de 'arficle 94 do Code des pro-
fessions.

17. Le Réglement sur les normes d'équivalence de
dipldme et de formation aux fins de la délivrance d'un
permis de physiothérapeute, approuveé par le décret
n® 1257-%6 du 2 octobre 1996, s"appligue aux membres
réums en faizant les adaptations suivantes:

17 le titre du réglement doat s¢ lire comme suit:

« Baglement sur les normes d’gmvalence de dipléme
et de formation aux fins de la déliviance d'un permis de
physicthérapeute ou de thérapeute en réadap