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Evaluation de la fiabilite de 'examen
clinique de la hanche de I’'enfant PC



L'intérét du repérage clinique

La radio de hanche :
un examen incontournable,
MAIS...

DROIT

COUCHE

o Une image en 2D
o Une position des hanches
en extension
o Une vision limitée et statique

Question : comment se représenter la qualité du centrage
des tétes fémorales dans I'ensemble des secteurs
de mobilité de la hanche ?



Des outils d’évaluation
permettent de
déterminer les criteres
orthopédiques du siege

A\. Jouve & Ph. Toull&t




Repérer |la téte féemorale

La luxation postéro-externe de la
hanche chez I'enfant IMC ou
polyhandicapé

A. LESPARGOT

Le centrage des hanches déterminé
par le diagramme

Texte de présentation aux Journées d’Etude
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. Motricité cérébrale 2006 ; 27(2) : 63-67
J.-Y. Depa rdieu wawwmasson. fi/revies/imoce




Pourquoi est ce un outil peu utilisé ?

A. Jouve & Ph. Toullet



fiabilité inter examinateurs ?

e correspondance entre I'image radiologique et le rep







Un outil fiable ?

1- Existe-t-il une fiabilité inter examinateurs ?
2- Y-a-t-il une correspondance entre I'image radiologique et le repérage clinique ?

3- Existe-t-il une fiabilité intra examinateur ?

Tester la fiabilité inter évaluateur






Notre travalil

Diagramme de la couverture des hanches - 3 mesures 60 ’ 90 ’ 120

Hanche Droite Hanche gauche

- Recherche du piston

Flexion Flexion
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16 mesures sur 20 ont Indice de fia
une différence < 5°

20 mesures sur 20 ont Indice de fiabilité 2
une différence < 5°




Résultats a 120°

Hanche droite 15 mesures sur 19 ont
une différence < 5°

abilité entre 1,9 et 2,1
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Signe du piston

Piston Hanche Droite |:> 11 mesures égales sur 20

Piston Hanche Gauche :> 10 mesures égales sur 20

A. Jouve & Ph. Toullet



Y-a-t-il une correspondance entre I'image
radiologique et |le repérage clinique ?

S0° angle du toit Reimers
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Y-a-t-il une correspondance entre I'image
radiologique et le repérage clinique ?

S0° angle du toit Reimers

Hanche D Hanche G Hanche D Hanche G Hanche D Hanche G
15 15 15 20 < | 18 74 | 33 Alexandre
15 15 15 20 Jenayé
5 10 -5 -5 20 | 18 278 | 33,33 |vacine
10 5 10 10 Muhamed Al
10 15 15 20 20 | 22 86 | 66 Amina
5 10 5 10 Myriam
10 25 0 0 11 5 ) 0 Abdullah
15 20 20 20 15 12 35,1 21,7 Eddy
15 10 0 5 Sacha
15 15 20 25 Armone
10 10 5 10 jon mesurable 86,6 100 Yanis
15 20 20 20 | 11 | 11 15,4 16,7  |victoria




Radio de Yanis




Finalement...

Le diagramme de hanche : un outil performant, utile
A certaines conditions :

Eduquer ses perceptions, évaluer a deux

Revoir la technigue : exple du piston

Fiabilité inter examinateurs ++ a 90°, + a 120° mais pas a 60°
Pas lié a I'age mais plutbt a I'état de contraction, au volume

Pas forcément corrélé avec la radio.

A SUIVRE....






