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APPROCHE PHYSIOLOGIQUE DE LA 

STABILITE DU PIED
Articulation(s) Cheville:

• Mouvements jambe/pied (sagittal)

• Poids du corps

Articulations Pied:

• orientation du pied/aux deux autres axes

But: plante du pied/sol (jambe-terrain)

• courbure de la voute plantaire 

Buts 1: adaptation du pied aux inégalités du terrain 
2: amortisseur (transmission du poids du corps, 

jambe/sol)
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• Pesanteur

• Surfaces articulaires

• Coaptation passive ligamentaire

• Coaptation active musculaire

• Proprioception

• Equilibre



APPROCHE PHYSIOLOGIQUE DE LA 

STABILITE DE LA CHEVILLE ET DU PIED

PESANTEUR



PESANTEUR



PESANTEUR



PESANTEUR



PESANTEUR



APPROCHE PHYSIOLOGIQUE DE LA 

STABILITE DE LA CHEVILLE ET DU PIED

SURFACES ARTICULAIRES 

ET 

COAPTATION PASSIVE 

LIGAMENTAIRE



SURFACES ARTICULAIRES ET 

COAPTATION PASSIVE LIGAMENTAIRE

LES ARTICULATIONS DE LA 
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SURFACES ARTICULAIRES ET 

COAPTATION PASSIVE LIGAMENTAIRE

F TFP LCL
F TTP LCM

S et P

F TFA LCL

F TTA LCM

Vue latérale Vue médiale



SURFACES ARTICULAIRES ET 

COAPTATION PASSIVE LIGAMENTAIRE

LTF Ant

LTF Post

MIO

LCL
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SURFACES ARTICULAIRES ET 

COAPTATION PASSIVE LIGAMENTAIRE

• Articulation sub-talaire

• Articulation médio-tarsienne (Chopart)

• Articulation tarso-métatarsienne (Lisfranc)

• Articulations naviculo-cuboïdienne et naviculo-
cunéennes

• Métatarso-phalangiennes, Inter-phalangiennes

• Articulation métatarso-phalangienne du gros 
orteil (déroulement du pas)
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LTC en HF

LTCL

F FC LCL
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LTND

FCCM du LYC

FCNL du LYC
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LCNP ou LG
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COAPTATION PASSIVE LIGAMENTAIRE

FCCM du LYC

FCNL du LYC

LCCP
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MOUVEMENTS SIMPLES
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MOUVEMENTS COMBINES
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TA

3F

LEH

LEO
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TS
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TP

LFH

LFO

LF
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COAPTATION ACTIVE 

MUSCULAIRE

TP

LFH

LFO
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PROPRIOCEPTION

• Perception de notre corps en 
absence de vision

• Les sous-modalités de la 
proprioception:

– statesthésie

– kinesthésie



PROPRIOCEPTION

• Les informations proprioceptives 

sont nécessaires:

–Equilibre

–Mouvements

–Forme des objets



PROPRIOCEPTION

MUSCLES

TENDONS

ARTICULATIONS

PEAU VESTIBULESNC

PROPRIOCEPTION
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EQUILIBRE

• Posture: attitude

• Equilibre: organisation de la posture

• Equilibre = maintien de la projection 

du centre de masse dans la surface 

d’appui



EQUILIBRE

• Le contrôle de l’équilibre: 

- Contraintes internes: 

masses et géométries corporelles

- Contraintes externes:

gravité

stabilité des appuis

perturbations éventuelles



EQUILIBRE

Tronc Cérébral

Noyaux Vestibulaires

SNC

Vision

Système

Nerveux

Végétatif

Proprioception

Vestibule



EQUILIBRE

Tronc Cérébral

Noyaux Vestibulaires

SNC

Voie Vestibulo-

Oculaire

Voie Vestibulo-

Végétative

Voie Vestibulo-

corticale

Voie Vestibulo-

Spinale


