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< La marche chez le
patient arthrosique
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L'EULAR recommande pour |I'évaluation de la
gonarthrose trois catégories de critéres : la dou-
leur, la structure et la fonction (figure 7). Douleur
et structure font I'objet de critéres d’évaluation
quantifiés pertinents (EVA, épaisseur et volume
du cartilage). En revanche, il n’existe pas de
mesure pour le critére fonction. Celle-ci est éva-
luée par les indices algofonctionnels de Lequesne
et/ou le WOMAC qui, malgré leur pertinence,
connaissent une part de subjectivité. Pour
répondre a cet objectif et permettre la mesure de
la fonction marche, nous proposons |I'analyse
quantifiée de la marche par méthode accéléro-
métrique (Locometrix®).

globale sur la résultante des
mouvements et leur coordina-
tion qui aboutissent au déplace-
ment du centre de gravité. La
diversité des méthodes de trai-
tement du signal fournit une
information analytique sur les
composantes principales de la
marche :

» vitesse de marche ;

* fréquence des cycles de marche
(cadence) ;

* longueur des pas ;

» symétrie des demi-pas droit et
gauche (indice de symétrie glo-
bale) ;

= régularité temporo-spatiale des
cycles de marche (elle exprime
la variabilité de la marche) ;

» activites mecaniques selon les
3 axes. Lactivité mecanique cranio-
caudale mesure la bradykinesie
du sujet (ralentissement du
mouvement dans son ampli-
tude et dans sa fréequence). Les

activites mecaniques cranio-
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Figure 1. Les trois critéres EULAR de I'évaluation de la gonarthrose.

caudale et medio-latérale quan-
tifient les instabilités dyna-
miques correspondantes ;

* economie de marche : la som-
me des 3 activités mécaniques
est corrélée a la consomma-
tion d'oxygene qui, rapportée a
la vitesse de marche, permet

d'estimer le cout énergétique ;
» onde de choc : la mesure du
module d’énergie du signal
dans les hautes fréquences
fournit, a partir du signal cranio-
caudal, un indice sur les
confraintes occasionnees par la
marche.

Locometrix® : une
meéthode d’'analyse
ambulatoire de la
marche”

Locometrix® est une méthode

de nature dynamique, basée sur
I'enregistrement des accéléra-
tions triaxiales en région lom-
baire médiane (proche du centre
de gravité de I'homme a la
marche).

L'appareillage

Le boitier (figure 2), d'un poids
de 20 grammes, comporte

ADROVANCE, comprimés. COMPD-
SITION {*) : acide alendronique 70 mg,
colecalcitérol (vitaming D3} 70 micro
grammes (2800 Ul); exciplents:
cellulose microcristalline (E460), fac-
tose anhydre, triglycerides a chaines
moyennes, gelating, croscarmelios
sodique, saccharos ¢ calioidale,
stéarale de magnesiur 2], hutyl-
hydroxytoluene  (E321), amidan
modifié (mais), silicate d'aluminium
sodique (E554). INDICATION

fraitement de I'osteoporose post-
menopausique chez les patientes

Quand le risque de fracture existe’...
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A" ADROVANCE ne convient pas potr
la correction d'un deficit en vitamine
D. Surveiller la calcemie et la caloiu-
re chez certaines

» Prendre 2n consider:
d'osteoporose ¢
eestrogenes af ge. » Contient du lac-
tose et du saccharose, INTERACTIONS
AVEC [VAUTRES MEDICAMENTS ET
AUTRES FORMES D'INTERACTION
(*): ®Attendre au moins une 1/2 heure
apres la prise d’ADROVANCE avant
de prendre tout autre medicament
* (lgstra, huiles minerales, orlistat,




