Compte rendu de la soirée à thème sur l’ostéopathie
Intervenante : Marielle Guérin ostéopathe et kinésithérapeute
Personnes présentes : Mme Barret, Mme Grall, Mr Hugou, Mme Alpago, Mme Jolis, Marina, Emilie, Véronique, Claudia.
Définition de l’ostéopathie : 

Terme générique désignant les différentes affections osseuses. Méthode thérapeutique fondée sur la manipulation des os.
L'ostéopathie a été fondée par le Dr Andrew Taylor Still (1828-1917) qui pensait que, dans la plupart des circonstances, le corps a la capacité de se guérir lui-même. Sa théorie stipule que tous les systèmes de l'organisme fonctionnent comme un ensemble, si bien que tout trouble dans une région du corps risque d'avoir des répercussions dans les autres parties de l'organisme.
Le traitement proposé par l'ostéopathe est destiné à permettre au corps de se guérir lui-même en éliminant les blocages, internes ou externes, à son fonctionnement normal. L'ostéopathe doit suivre un programme d'études complet qui associe une démarche diagnostique dans laquelle la palpation est prépondérante, et une approche thérapeutique, par des manipulations. L'ostéopathie est enseignée dans des écoles privées mais aussi, depuis quelques années, dans certaines facultés de médecine. Dans ce dernier cas, l'ostéopathie est considérée comme une spécialisation de la médecine traditionnelle, et l'ostéopathe, étant médecin, a le droit de prescrire des médicaments et d'exercer la médecine et la chirurgie.
Définition succincte de l’ostéopathie : réhabilitation du corps par le mouvement.
Pour plus d’informations :   osteo-enfant.fr
L’ostéopathie et l’enfant :
Un ostéopathe ne peut pratiquer des manipulations qu’à partir dès 6 mois de l’enfant contrairement à un kinésithérapeute qui peut manipuler un nourrisson dès sa naissance. 

Cette limitation pose un problème car c’est dans les premières semaines que le traitement a le plus de chance d’être efficace. 

A la naissance, le nouveau-né subit de nombreuses contraintes notamment au niveau du crâne car celui-ci est un assemblement de cartilages et non d’os. La boîte crânienne est tenue par des membranes appelées « méninges ». Le nourrisson subit donc un « choc » équivalent à un traumatisme crânien de 400 kg. Une décompression s’opère après l’accouchement. 
Si le contenant (crâne) est restreint, le contenu aussi (cerveau). Cela peut donc avoir des répercussions au niveau de la motricité, la vascularisation, l’ORL (ex : otite, conjonctivite, angine…), les colites, la scoliose…

Exemple : la colite peut provenir du fait que les nerfs de la base du crâne sont comprimés et de l’immaturité du système digestif. 
La base du crâne (au dessus de la nuque) est la clé de voute de celui-ci. Lorsque celui-ci est comprimé cela peut avoir des conséquences telle une dysplasie : gêne au niveau de la mobilité. Souvent l’enfant installé à plat-dos préfèrera positionner sa tête sur un côté plutôt que sur l’autre. D’où le conseil de coucher l’enfant sur le côté et d’alterner les côtés. 
En dehors de la base du crâne, la mâchoire est aussi un ensemble important. Lorsque les molaires apparaissent les os du crâne se soudent. 

