Grille d'évaluation

DEVELOPPEMENT NEUROLOGIQUE DE LA NAISSANCE A 6 ANS
CLAUDINE AMIEL-TISON ET JuLit GOSSELIN

Données personnelies

Nom: No dossier;

Date de naissance : Durée de gestation :

Sxamen . examen

I« 9" mols

‘ b* « 3* mols
l‘ - &* mois
m P-4 mois

10° - 24* mois

W 10 - 12 mois

A

| ¥3% 18" mois

VE] 9. 40 mois

3'. §' année

W P année

’ﬂﬂ 4*année

1X | S'année

X 1 & année

|Contextede vie |~ .- M. | e

Date de naissance
Scolarité

Occupation

Changements dans le contexte de vie au cours du suivi:
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Développement neurologique de fa naissance ¢ 6 ans

Croissance
I* - 9 mois
| | PC cm £208 ] t 108 0 105 0 PC concordant ]
Tatlle: o >2D§ 2 >1D5 2 >1DS 2 PC déficitaire X
Poids: kg <2D5 2 <105 1 <1D5 1
I 1P cm £205§ 0 +1D5 0 i 1D§ 0 PC concordant i
Taille: cm >2D8 2 >1D§ 1 >1D§ 2 PC déficitaire X
Poids: kg <2DS 2 <1D% ) <1D§ 1
M | PC: om + 208 0 1 D8 0 1+ 21DS 0 PC concordant 0
Tallle: m >2D08 2 »1D8 2 » 108 1 PC déficitaire X
Poids: kg <108 2 <108 1 <105 2
10" - 24" mols
v | PC em | 20§ 0 +205 0 +1D5 ¢ PC concordant 0
Taille: em > 208 p] >1D§ 1 >2D8 2 PC déficitaire X
Poids: kg <205 2 <1D§ 1 <1DS 2
v | PC em | £1DS o t2D5 0 +205§ 9 PC concordant o
Tailla: &m >2D8 2 >1D05 2 >21D% 2 PC déficitaire X
Poids: kg <2 Ds 1 <1D5§ 2 <208 2
vyl { FC: m + 105 0 +1D8 0 +2D8 0 PC concordant 0
Taille: cm >10D5 1 >»1D% 1 >2D8 ! PC déficitaire X
Foids: kg <1Ds 2 <108 1 <2 DS 2
13- 4" année
Yil | BC em § +208 8 +2D08 0 +2D8 )] PC concordant ]
Taille: cm >2D5 1 »308 2 > 208 2 PC deficitaire X
Poids; kg <21D§ 1 <2Ds 2 <21Dj 1
Yill | PC: em +2DS 0 +2 D58 d +2D8 0 PC cancordant 0
Taille: cm >21D3 1 >2D8 2 >2D3 2 PC déficitire X
Paids: kg <1D5 1 <2108 2 <2D§ 1
iX | PC cm +2D5 1] +2D5 0 +2D5 0 PC concordant 0
Taille: cm >2Ds8 ) >2D8 yl >»1D8 1 PC déficitaire X
Poids: kg <1D§ 1 <208 2 <2Ds 1
X | PC cm +205§ 0 208 0 + 208 ¢ PC concordant 0
Taille: em | >10% 1 108 2 >21D8 1 PC déficitaire X
Poids: kg <1D5 2 <208 2 <1D% 1
[Croissance crinienne de 0 a 2ans (Examen | AVI)
profl régulier 0
profil déficitaie suivi de rattrapage X
profil déficitaire non suivi de rattrapage X
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Grille d'évaluation

[Problédmes de santé {cocher) |

Trouble sévire du la réfracdon
etfou rétinopathie

Déficit auditif de transmission

Malzdie pulmonaire chronique (DBP)

Troubles digestifs chroniques (ECN)

Trouble de croissance

Maliormation

Autre, Précisar ;

lExamen cranio-facial

Shunt ventriculo-péritonéal

TR

Fontanelle antérigure

ouverte 0 ¢ 0 0 o

fermée 2 2 2 | 7
Sutures

bord 4 bord 0 0 0 ] 0 i 0 0 0 ¢

Chevauchement (bourrelet)
temporo-pariétale (squameuse)
métopique
coronale
sagittale
occipitale

—— e e —

Forme du crine
narmale 0 0 i) 0 0 2 ) 0 0 0
anormate. Préciser : | i

Forme du palais
aspect plat ¢ 0 ] ¢ ¢ 0 0 0 0 0
aspect oglval
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Développement neurologique de fa naissance & 6 ans

{Examen neurosensoriel

Fonction auditive

Audition {audiogramme, PEA) :

Yision {PEV, ERG) :

normale 0 0 0 & 0 0 0 0 0 0

déficit modéré | I | i i | ] | | !

déficit sévare 2 2 i 2 1 1 2 i 2 2
Fenction visuelle et signes oculaires
Fixation/paursulte visyeliey

obtenues facilement 0 0 0 0 ] 0 0 q 8 |

poursuize discontinue | I j | i i I | H |

fixation absente 1 2 2 2 2 i 2 2 2 2
MNystagmus

absent 0 b 0 0 0 0 ¢ 0 0 o

présent 2 2 2 1 2 2 b 2 ] 2
Mauvements erratiques das globes

absents qQ 0 ¢ 0 0 0 0 0 0 0

présents 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1
Strabisme

absent ] 0 4] 0 0 0 0 0 0 0

présent i | | | i I | | ] I
Signe du coucher da soleil

absent 0 0 0 0 0 0 0 ¢ 0 0

présent 2 1 1 2 i 2 1 1 i 1
Tests diagnostiques

Observation et données
de 'interrogatoire

depuls examen précédent

Convulsions
absentes
convulsions fébriles
crises focales et/ou bien controldes
crises sévares, prolongées et répérdes

oD

b - D

o — 0

[ -]

e O

O
P — e O
o o— D
B — O

o — O

Niveau d'éveil et d'attention
normal pour I'ige
daficic modéré
déficit sévére

N — O

D —

-

-~—o

= - O
bt =—
b — O
e —_—

b — 0

Hyperexcitabilivé
absence de signes
comparible avec une vie narmale
incontrélabie
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Grille #’évaluation

Contréle de la tdte - o e mois

présent avant 4 mois 0

acquis au cours des 5* ou 6' mois |

atquis apréds & maois ou absent aprés 6 mois 1
Station assise _ mois

acqulse avant 9 mois 0

acquise entre les|0* et §2* mois I

acquise aprés |2 mois ou absente aprés 12 moit 1
Marche Indépendante mois

::qulse avant 19 mois 0

acquise entre les 19" at 24* mois |

acquise aprds 2 ans ou absente aprés 2 ans i
Relachement du cube dans un réclpiant (sur imitatlon) mols

acquis avant 10 mols 0

acquis entre les | 1* et {4* mois |

acquis aprés 14 mois ou absent aprés {4 mois 2
Préhanslon de la pastille (pim:e pouce-index sub termmale et terminale) mois

acqunse avant |2 moks 0

acquise entre tes 13" et 15° mois |

acquise apras |5 mols ou absente aprés 15 mols 1
Tour de 3 cubes (avec imitation} mais

:cquls avane 21 mois 0

acquis entre les 227 et 24* mois |

acquis aprés 2 ans ou absent aprés 2 ans 2
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Développement neurclogique de la naissance & 6 ans

angle | stndard code | angle| stndied | code| angle; swodird ; code
M0 20 0 2100 0
0 ) %0 8050 |
ARS L2 AR 2 7
: AR 2
asymatrie X X
Poplié D 20 0 0 20 0 20 0
N0 | <80 | -0
AR 2 Ak 1 @0 1
f AR 1
G 290 0 2000 0
@ %-100 I
AR 2 80 2
AR 1
Dorsiflexion du pled D <80 0 <80 0
W0-100 : | 0-100 | |
210 |2 2110 |2
LENTE G <80 0 <80
%100 | | 90-100 |
2000 ;2 200 1
Dorsifiexion du pled [»} identique 0 identique : 0
st phasique | | str. phasiqua © |
str tonique 2 str tonique : 1
RAPIDE G identique 0 identique ¢
sur. phasique ; | str. phasique | |
str.tonique | 1 str. tonique | 2

"AR; autune résistance

* 1998 Hépital Sainte-Justine



[Membres supérieurs

Grille d*évaluation

Chandelier D+G

absent
prisent / fixé

Main D

mouvements des dolgts présents
main consamment fermée
pouce Inactf

mouvements des doigts présents
main constamment fermée
pouce inacuf

o bt S 2 D

Foulard

positon |
position 2
pasition 3
aucune résistance

oo —

position |
pasition 2
position 3
aucune réslstance

RO RO D=0 =] o

MO O | O D | S }(c:rf

Do —

Comparaison des hémicorps D et G méme
a I'intérieur de la zone normale {asymétrie]

Hémicorps droit plus tonique

Hémicorps gauche plus tonique

Asymétrie absente ou non systématisable

Axe corg_;-morel

Excansion dorsale

absente ou minime
modérée
majeure {opisthatonos)

Flexion ventrale

moderée
absente ou minime

¢
0
2
it
I
]
0
{
1

[ B ] Pk = ~NOo O
bt = D] - mccp[;

Rigidité diffuse

Aucune rigiditd

Imprassion de tuyau de plomb {indépendamment des angles)
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Développement neurclogique de la naissonce d 6 ans

Motricité

Face

Expressions faclale

variée et symétrique 0 ] 0
Insuffisante i | |
Bavage
absent 0 0 0
présent X X X
Paralysie faciate
absentze 0 0 0
présente Céeé: 1 2 2
Fasciculations de la langue (périphériques, au repos)
absente 0 0 0
présente 2 2 i
Membres
Motricitd volontaire {quanticacif et qualitarif)
harmonieuse et varide 0 8 0
insuffisante, dysharmonieusa, stéréotypée | I i
quasi absente etou trés dysharmonieuse 2 2 1
Mouvemants involontaires
absents 0 0 0
présents Preciser: 2 1 2
Dystonie
absente 0 0 0
présante 2 1 1

Réflexes ostéotendineux et cutané

Bicipital

normal
trés vif
+ clonies
absent

Rortulian

narmal
trés vif
+ clonies
absent

Curand planuaire

flexion
extansion

ol —o e —=oo|CO

MO — O =Y

b - NN . S SRy — N
W et — S |k — 2 | Y
o e =D o — | O

Mo |l —o (pe—o O
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Grille d'évaluation

[Réflexes primaires i ,
Succion présents 0 ] ]
inguffisante I | |
absente ou totalement inefficace 1 1 2
Mero présent 0 x 2
absent * X 0
Agrippement présent " X 2
absent » x 0
Marche automatiqua présent 0 x 2
absent Fhd x 0
Réflexe tonique asymétrique du cou | présent, évident ¥ x 2
absent X ® 0

Asymétrle D-G (indiquer le cdte déficitaire}

* Ces items ne sont codés 2 qu'en présence d'autres signes de dépression du SNC

[Réactions de protection

Poussée latérale en station assise

présenta

incompléte-absente

Parachute antérieur

présent

incomplet-absent

| Anomalies qualitatives de la motricité grossiére et déformations

Maintien de |a téte
en arriére de V'axe
| telie
Contrale de 1a téte
sensible 3 la fatigue

absence d'anomalie
menton paintant vers |'avant, téte en arriére

absence d.'a.nomlie
présence de fatigue

Station assise

Sation debout

absence d’'anomalie

échec en avant {hypotonie globate)

échec en arriére (hypertonie des extenseurs)
réponse 4 |'appui au sal adéquate
présence d'une réponse excessive {opisthotonos}

Déformations des
membres inférieurs

absence de déformation
déformation en ciseaux

?
0
2

MO o
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Développement neurologique de la naissance 4 § ans

sandard

sandard

angle]  sandd  code angle
D 20 0 2100 0 2110 | 0
+ 80-100 ¢ | B0-110 | 80-100 ¢ |
G 70 2 70 2 <70 2
ARY X X 2
asymétrie D>G X X X
Poplité D 210 ;0 2010 0 21180
90-100 | 90-100 | 50-100 |
<80 .2 s 1 <8 2
AR X AR X AR 2
G 20 0 2110 - 0 2110 0
90-100 | 90-160 - | 90-100 i
<80 2 <80 2 <80 -2
AR X AR X AR 2
Dorsiflexion du pied - D <80 0 <80 0 <80 @
90100 | 50100 ¢ | 90-100 @ !
LENTE 218 1 200 2 210 2
G <80 0 <8 0 <80 D
50-100 @ 90-100 | 90-100 | |
2110 2 2110 2 2110 (12
Dorsiflexion du pied - D identique 9 identique 0 identique 0
str. phasique - | str, phasique | | str. phasiqua; |
RAPIDE str. tonique 2 ser.tonique | 1 str. tonique | 1
G identique G identique 0 identique 0
str. phasique © | str. phasique | str. phasique; |
st tonique | 2 str. tonique 2 str. tonique | 2

*AR :Aucune résistance
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Membres supérieurs

Grille d'évaluation

Chandetlier | D+G | abtent 0 0 0
présent [ fixd X X X
Main D mouvements des doigts présents ¢ 0 0
main consamment fermée 1 1 1
pouce inactif 1 2 2
G mouvements des doigts préasents 0 ] ]
main constammaent fermée 2 2 2
pouce inactif 1 2 2
D positon 2 ou 3
position |
aucune résistance
G position 2 ou 3
position
aucune résistance
Comparaison des hémicorps D et G méme
A I'intérieur de la zone normale (asymétrie)
Asymétrie absente ou non systématisable 0 ] 0
Hémicorps droit plus tanique I | |
Hémicorps gauche plus tonique | | |

[ Axe corporel

Extension dorsale

absente cu minime
modérde
majeure {opisthotonos)

Flexion ventrale

modérée
absenta ou minime
illimitée (poupée de chiffon)

MN=_-0 oo Moo

LI N e v ) e )

Rigidité diffuse

Aucune rigldité

Impression de tuyau de plomb (indépendamment des angles)
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Développement neuralogique de la naissance d 6 ans

[Motricité
Fice
Exprassions faciale
variée et symétrique 0 q 0
Insuffisance | { |
Bavage
absent 0 0 0
présent X | !
Paralysie faciale
absente 0 ] 0
présante Caté: 2 2 2
Fasciculatons de 1a langua {périphériques. au repos)
absente 0 | 0
présente 2 1 1
Membres
Motricité volonuire (quantitatif et qualitatif}
harmoniguse et variée 0 0 0
insuffisante, dysharmonieuse, stéréotypée 1 l [
quasl absente eUou trés dysharmonieuse 2 3 2
Mouvements involontaires
absents i 0 )
présents Préciser: 1 2 2
Dystonie
absents 0 0 )
présente 2 2 2

Réflexes ostéotendineux et cutané

0 O V) G 0 G

Bicipital normal 0 0 0 0 0 0
trés vif | 1 | ! | |

+ clonies 2 1 2 p) 2 1

absent 2 1 2 2 2 1

Rotulien normal 0 0 0 0 0 0
trés vif | | I [ | |

+ clonies 2 2 2 2 2 1

absent 1 2 2 2 2 1

Cutand plantaire flexion 0 0 0 0 a 0
extension X X 2 2 2 1
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[Réflexes primaires

Grille d’évaluation

Réflaxe tonique asymeétrique

du cou

absent
présent, dvident

-~ o

Réactions de protection

D G D G b G

Poussée latérale en station | présente 0 0 o 0 0 o
assise incomplite 1 | | ! | I
absente 2 1 2 2 i 2

Parachute antérieur présent 4 0 0 0 g 0
incomplet | I | i | |

absent 1 | | | I I

Anomalies qualitatives de la motricité grossidre et déformations

Malntien de la téte | absence d'anomalie 0 0 0
en arriére de 'axe menton pointant vers 'avant, thte an arriére X X X
__________ e | AR AR B
Contrale de la thte | absence d'anomilie 0 0 0
sensible i la fatigue | présence de fatigue X X X
Statlon assise absence d'anomalie 8 0 0
échee en avant (hypotonie globate) | 2 2
.................. échec en arriére {hypertanie des extenseurs) L 2 . 2
Statlon debout réponse 3 I'appui au sol adéquate ) ] S
présence d'une réponse excessive 2 2 1
Déformations des absence do déformation 0 (] 1]
membres inférieurs | déformation en clseaux 2 2 2
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