La coaptation et la congruence sont évaluées : en cas de
bonne coaptation l'interligne articulaire est fin et
regulier (la ligne entre le bord de I'acétabulum et la téte
du femur), et dans le cas ideal de congruence articulaire
la courbure de la téte fémorale correspond a celle de

'acétabulum.
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Ci-dessus, le clich¢ d'une hanche parfaitement
positionnée, ainsi que son gros plan sur les articulations
coxo-fémorales. Le bassin est droit et symétrique, les
foramens obturés apparaissent identiques, les fémurs
sont paralleles. La position est bonne, mais la rotation
des femurs aurait pu étre legerement plus importante, ce
qui aurait mieux amene les rotules au zénith, qui sont

legerement deportees vers l'extérieur.

Ce chien a éte classe A bilateral: I'angle de Norberg est
de 107° des deux cotés, la téte fémorale et 1'acétabulum
sont parfaitement formes des deux cotes et il y a une
bonne coaptation. Aucune trace de néoformation
osseuse (ostcophytes) n'est visible, ni sur le col du
femur, ni sur le bord de l'acétabulum. Le cartilage
articulaire ne présente aucune lésion.

/OStéophytes
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Et ici, le clich¢ d'un chien é¢galement parfaitement
positionné, mais dont les articulations coxo-fémorales
sont trés mal formées avec une laxité importante. Ce
chien est age de 9 mois et presente une boiterie et

douleur pratiquement permanentes. Il est classifie E !

Le clich¢ radiographique révele une DCF avancee.
L'angle de Norberg n'est méme plus mesurable - ou
plutdt il serait fortement en dessous de 90°- car ce chien
présente une subluxation des deux hanches: les deux
tétes du fémur ne sont plus profondément dans
'acétabulum, mais elle sont particllement sorties de
l'articulation, ce qui fait que le centre de la téte du fémur
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(marque par un X sur le gros plan) est a l'extérieur du
bord de l'acétabulum. Les fleches sur le gros plan
pointent sur des ostéophytes, signes d'inflammation et de
lesions articulaires. Il n'y a aucune coaptation,
l'interligne est ¢largie et évasive.

Classification Angle de Norberg et analyse articulaire
A angle supérieur a 105°,
indemne parfaitc coaptation et congruence
angle entre 100 et 105°; un léger défaut
B de congruence et de coaptation n'est
stade transitoire | toléré qu'en cas d'angle ¢gal ou supérieur
a 105°
C angle entre 100 et 105° avec

dysp]asic 1ég‘crc incongruence et mauvaise coaptation de
I'articulation

D anglc entre 90 et 100°, incongruence
dysplasie moyenne marquée, les premiers signes d'arthrose
(ostéophytes) peuvent étre visibles

E angle inférieur a 90°, subluxation ou
f o chye luxation de  Il'articulation signes
ysplasie severe ) g
d'arthrose

Hormis le cliche radiographique effectue pour la lecture
officielle, il peut s'avérer judicieux dans certains cas de
procéder a un pre-examen radiographique sur un chiot
de 4 a 6 mois. Cet examen radiographique aura lieu dans
les mémes conditions décrites ci-dessus, a savoir sous
anesthesie genérale. On ne l'envisagera donc pas
systématiqucmcnt, mais uniquement en cas de suspicion
d'anomalie de la hanche. Si l'on observe une fatigabilite
surprenante sur un chiot, une démarche anormale ou
une boiterie de I'arriere-main, le diagnostic precoce de
DCF permet de reagir a temps en consequence.

En genéral deux clicheés radiographiques sont realisés a
cet age la: un cliché¢ en decubitus dorsal avec extension
et rotation des fémurs comme décrit plus haut, mais
aussi un deuxi¢me cliché en position dite "a l'effort”.
Pour ce deuxieme cliché les genoux du chien sont serrés
I'un contre l'autre avec un petit sac de sable placé entre
les féemurs, afin de constater une éventuelle laxité de
l'articulation de la hanche.

En cas de laxité une compression minime des genoux
suffit a luxer l'articulation le temps de la radio. Il est
important de faire ces examens sous anesthésie, car
aucun cliché pris sur un chien conscient ne permettra
d'évaluation fiable. 1 existe de nos jours des produits
anesthésiques de courte durée d'action (15 minutes)
reduisant ainsi le risque anesthésique.

Dr Frangoise SACHDE,
Vétérinaire dans le Gers

Le prochain article traitera des origines et de la
prévention de la dysplasie coxo-fémorale.
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