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Petits et gros poids de naissance...

* Incidence sur morbi-mortalité perinatale
« Parametre important dans la prise en charge obstetrico-pediatrique

* Mode d’appréeciation different :
- obstétricien : 3 mesures linéaires a un instant
- pédiatre : pese-bebé
 EPF = tentative d’harmonisation obstéetrico-pediatrique
» Convertir des mesures en poids : « une vieille histoire...»

Br J Obstet Gynaecnl 1975 Sep;82(9):683-97

Ultrasonic measurement of fetal abdomen circumference in the estimation of fetal weight.

Campbell S, Wilkin D.

- 140 foetus moins de 48 h avant la naissance : precision : £ 15 % ppau9s

- par extrapolation, taux de détection des poids < 5¢ centile : 87 % a 38 SA
et 63 % a 32 SA



» Convertir des mesures en poids : « une vielille histoire...»
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« Convertir des mesures en poids : « une vieille histoire...»

 Nombreuses equations, formules generales, dédiees petits poids
OU macrosomes, recours a des parametres divers...

BIP, PC, PA, fémur, plan graisseux sous-cutane, 3D...

* Des résultats différents. ..




: BIP (Diamétre bi-pariétal). Aly Abbara
: PC (Périmétre céphalique).
: DAT (Diamétre abdominal transverse).
: PA (Périmétre abdominal).
: LF (Longeur du fémur).
EPF : Hadlock et al. (1985) " Logl0 EPF = 1.326 + 0.0107 PC + 0.0438 PA + 0.158 LF - 0.00326 PALF "
EPF : Hadlock et al. (1985) " Logl0 EPF = 1.3596 + 0.0064 PC + 0.0424 PA+ 0.174 LF + 0.00061 BIP PA - 0.00386 PA LF"
EPF : Hadlock et al. (1985) " Logl0 EPF = 1.335 + 0.0316 BIP + 0.0457 PA + 0. 1623 LF - 0.0034 PALF "
EPF : Hadlock ot al. (1985) " Logl0 EPF = 1.304 + 0.05281 PA + 0.1938 LF - 0.004 PALF "
EPF : Hadlock et al. (1984) "Logl0 EPF = 1.3598 + 0.051 PA + 0. 1844 LF - 0.0037 PALF "
EPF : Hadlock et al. (1984) " Logl0 EPF = 1.5115 + 0.0436 PA + 0. 1517 LF +0.0006923 BIP PC + - 0.00321 PALF "
EPF : Weiner et al. (1985) " Logl0 EPF = 1.6061 + 0.02253 PC + 0.01645 PA + 0.06439 LF "
EPF : Shinozuka N et al. (1 985) " EPF = 1.07 x BIP* + 030 x PAZx LF "
EPF : Bouton - DENHEZ - EBOUE (1990) " EPF = (BIP) 72 x (DAT) 1-7*% x (LF) U367 x (10) 2847
EPF : Campbell and wilkin (1975) " EPF = LN EPF = 4.564 + 0.282 PA - 0.00331 PAZ "
EPF : Warsof et al. (1977) " Logl0 EPF =-1.8367 + 0.092 PA - 0.000019 PA%
EPF : Warsof et al. (1977) "Logl10 EPF = - 1.599 + 0.144 BIP + 0.032 PA - 0.000111 BIPZ PA "
EPF : Shepard et al. (1982) " Logl0 EPF = - 1.7492 + 0.166 BIP + 0.046 PA - 0.002646 BIP PA "
EPF : Shepard et al. (1982) " Logl0 EPF = 1.25 - 0.00265 BIP PA + 0.046 PA+ 0. 166 BIP"
EPF : Thumau et al. (1983) " EPF = - 299.076 + 9.337 BIPPA."
EPF : Jordaan (1983) " Logl0 EPF = 0.9119 + 0.0488 PC + 0.0824 PA - 0.001599 PC PA"
EPF : Weinberger et al. (1984) " EPF =- 481 + 10.1 BIPPA"
EPF : Woo et al. (1985) " Logl0 EPF = 1.63 + 0.16 BIP + 0.00111 PAZ - 0.0000859 BIP PAZ "
EPF : Woo et al. (1985) " Logl0 EPF = 0.59 + 0.08 PA+0.28 LF - 0.00716 PALF "
EPF : Woo JS ; Wan MC (1986) " EPF = 1.4 x BIP x PAx LF - 200

A 511 g, soit 34 %




A 376 g, soit 35 %

mim
mimn
mim

: BIP (Diamétre bi-pariétal).

: PC (Périmétre céphalique).

: DAT (Diamétre abdominal transverse).
: PA (Périmétre abdominal).

: LF (Longeur du fémur).

EPF : Hadlock et al. (1985) " Logl0 EPF = 1.326 + 0.0107 PC + 0.0438 PA + 0.158 LF - 0.00326 PALF "

EPF : Hadlock et al. (1985) " Logl0 EPF = 1.3596 + 0.0064 PC + 0.0424 PA + 0.174 LF + (.00061 BIP PA - 0.00386 PA LF"
EPF : Hadlock et al. (1985) " Logl0 EPF = 1.335 + 0.0316 BIP + 0.0457 PA + 0. 1623 LF - 0.0034 PALF "

EPF : Hadlock et al. (1985) " Logl0 EPF = 1.304 + 0.05281 PA + 0.1938 LF - 0.004 PALF "

EPF : Hadlock et al. (1984) "Log10 EPF = 1.3598 + (.051 PA + 0. 1844 LF - 0.0037 PALF "

EPF : Hadlock et al. (1984) " Logl0 EPF = 1.5115 + 0.0436 PA + 0. 1517 LF + 0.0006923 BIP PC + - 0.00321 PALF "
EPF : Weiner et al. (1985) " Log10 EPF = 1.6961 + 0.02253 PC + 0.01645 PA + 0.06439 LF "

EPF : Shinozuka N et al. (1985) " EPF = 1.07 x BIP + 030 x PAZx LF "

EPF : Bouton - DENHEZ - EBOUE (1990) " EPF = (BIP) 772 x (DAT) 1-7%* x (LF) 0367 x (10) 2647 »

EPF : Campbell and wilkin (1975) " EPF = LN EPF = 4.564 + 0.282 PA - 0.00331 PAZ "

EPF : Warsof et al. (1977) " Logl0 EPF = -1.8367 + 0.092 PA - 0.000019 PA? "

EPF : Warsof et al. {1977) "Logl0 EPF =- 1.599 + 0.144 BIP + 0.032 PA - 0.000111 BIP2 PA "

EPF : Shepard et al. (1982) " Logl0 EPF = - 1.7492 + 0.166 BIP + 0.046 PA - 0.002646 BIP PA "

EPF : Shepard et al. (1982) " Logl0 EPF = 1.25 - 0.00265 BIP PA + 0.046 PA + 0. 166 BIP "

EPF : Thumau et al. (1983) " EPF = - 299,076 + 9.337 BIPPA "

EPF : Jordaan (1983) " Logl0 EPF = 0.9119 + 0.0488 PC + 0.0824 PA - 0.001599 PC PA "

EPF : Weinberger et al. (1984) " EPF =- 481 + 10.1 BIPPA "

EPF : Woo et al. (1985) " Logl0 EPF = 1.63 + 0.16 BIP + 0.00111 PAZ - 0.0000859 BIP PAZ "

EPF : Woo et al. (1985) " Logl0 EPF = 0.59 + 0.08 PA+ 0.28 LF - 0.00716 PALF "

EPF : Woo JS ; Wan MC (1986) " EPF = 1.4 x BIP x PA x LF - 200

Aly Abbara




A 518 g, soit 24 %

mim
mimn
mim

: BIP (Diamétre bi-pariétal).

: PC (Périmétre céphalique).

: DAT (Diamétre abdominal transverse).
: PA (Périmétre abdominal).

: LF (Longeur du fémur).

EPF : Hadlock et al. (1985) " Logl0 EPF = 1.326 + 0.0107 PC + 0.0438 PA + 0.158 LF - 0.00326 PALF "

EPF : Hadlock et al. (1985) " Logl0 EPF = 1.3596 + 0.0064 PC + 0.0424 PA + 0.174 LF + (.00061 BIP PA - 0.00386 PA LF"
EPF : Hadlock et al. (1985) " Logl0 EPF = 1.335 + 0.0316 BIP + 0.0457 PA + 0. 1623 LF - 0.0034 PALF "

EPF : Hadlock et al. (1985) " Logl0 EPF = 1.304 + 0.0528]1 PA + 0.1938 LF - 0.004 PALF "

EPF : Hadlock et al. (1984) "Log10 EPF = 1.3598 + (.051 PA + 0. 1844 LF - 0.0037 PALF "

EPF : Hadlock et al. (1984) " Logl0 EPF = 1.5115 + 0.0436 PA + 0. 1517 LF + 0.0006923 BIP PC + - 0.00321 PALF "
EPF : Weiner et al. (1985) " Logl0 EPF = 1.6961 + 0.02253 PC + 0.01645 PA + 0.06439 LF "

EPF : Shinozuka N et al. (1985) " EPF = 1.07 x BIP* + 0.30 x PAZx LF "

EPF : Bouton - DENHEZ - EBOUE (1990) " EPF = (BIP}) 72 x (DAT) 1-7%% x (LF) 0367 x (10) 2647

EPF : Campbell and wilkin (1975) " EPF = LN EPF = 4.564 + 0.282 PA - 0.00331 PAZ "

EPF : Warsof et al. (1977) " Logl0 EPF = -1.8367 + 0.092 PA - 0.000019 PA® "

EPF : Warsof et al. (1977) "Logl0 EPF =- 1.599 + 0,144 BIP + 0.032 PA - 0.000111 BIPZ PA "

EPF : Shepard etal. (1982) " Logl0 EPF =- 1.7492 + 0.166 BIP + 0.046 PA - 0.002646 BIP PA "

EPF : Shepard et al. (1982) " Logl0 EPF = 1.25 - 0.00265 BIP PA + 0.046 PA + 0. 166 BIP "

EPF : Thumau et al. (1983) " EPF = - 299.076 + 9.337 BIPPA "

EPF : Jordaan (1983) " Logl0 EPF = 0.9119 +0.0488 PC + 0.0824 PA - 0.001599 PC PA"

EPF : Weinberger et al. (1984) " EPF =- 481 + 10.1 BIPPA "

EPF : Woo et al. (1985) " Logl0 EPF = 1.63 + 0.16 BIP + 0.00111 PAZ - 0.0000859 BIP PA2 "

EPF : Woo et al. (1985) " Logl0 EPF = 0.59 + 0.08 PA+ 028 LF - 0.007T16 PALF "

EPF : Woo JS ; Wan MC (1986) "EPF = 1.4 x BIP x PAx LF - 200

Aly Abbara




« Convertir des mesures en poids : « une vieille histoire...»

 Nombreuses equations, formules generales, dediees petits poids
OU Macrosomes, recours a des parametres divers

BIP, PC, PA, femur, plan graisseux sous-cutane, 3D...
* Des résultats différents. ..

* Les caracteristiques d' une equation ideale

- Parametres biomeétriques simples et reproductibles
- Précision, sensibilitée et VPP élevees
- Performances homogenes pour les poids extremes

* Nicod AC. Performance de lI'estimation du poids foetal par échographie pour les
foetus <2 000 g et 2 4 000 g. Rev Med Suisse 2012



 Evaluation de 59 formules publiees
 Collectif de 708 foetus

58%

Pds <2 000g
2000g<Pds<4000g
EmPds =24 000 g



 Evaluation de 59 formules publiees

* Collectif de 708 foetus

« Sélection des 15 formules pour lesquelles I'erreur absolue

moyenne etait < 10 % pour les 3 groupes

Erreur Testt
absolue Student
moyenne
en pour cent
+SD

Hadlock 9 79+60 —

Shinozuka

Hadlock 7

Ote | 8.0+6.2 0.4817
Hadlock 5 8,1 6,0 < 0,0001
Ott 4 8.1 £62 0,3284
Ott 2 8.1 £6.6 0,2785
Hadlock 3 82+62 < 0,0001
Hadlock 8 82+6,I < 0,0004
Hill 3 83+72 0,1462
Hadlock 6 87+ 6.6 < 0,0001
Shepard 89+72 < 0,0001
Campbell S 9,7 +8,6 <0,0001
Sabbagha AGA 9.2 +65 < 0,0001

Sabbagha SGA 95+68 <0,0001

Erreur
moyenne
en pour cent
+SD

1,498
1,3+ 10,6
-0,1 £10,1

-0.8+
-24+99
-1.9+108
03 %109
09+ 11,4
07129
-4,5+ 10,6
54+ 104




» Evaluation de 59 formules publiees
* Collectif de 708 foetus

» Sélection des 15 formules pour lesquelles |'erreur absolue
moyenne était < 10 % pour les 3 groupes

« Etude de l'erreur absolue moyenne pour les extremes (2000 <pds<4000g)




Poids < 2 000 g

Erreur
absolue
moyenne
en pour cent
+SD

| Hadlock 9

9.0+6,.2

Hadlock 8
Ot |

Hadlock 5

Ot 4

Hadlock 7
Hadlock 4
Hadlock 3
Rose |

Ot 2

Hadlock 6
Shepard
Campbell S
Sabbagha AGA

Sabbagha SGA

9.0+64
92E v
9. 25E 0
92ET4
9.3 65
94+65
95%65
=Bt i
SEERY
102+76
1,1 =89
153+123
108 =84
10,085

Test t
Student

0.9366
0,6890
0,1265
0,5932
0,0684
00125
0,0102
0,1391
0,1437
0,0004
0,0047

<0,00001

0,0065
0,1055

Erreur
moyenne
en pour cent
+SD

08+ 10,9
-1.4+109
29+114

Hadlock 9

Poids > 4 000 g

Erreur
absolue
moyenne

en pour cent
+SD

LSS

Tamura

55142

0.1 £11.2

3,312
.2 55001154
-l6t11.4
05+115
-0.7 £ 12,1
48+ 12,5
1.0+ 12,6
2,2+ |4,
76+ 18,1
08+ 13,7
08+ 13,1

Hirata 3
Hirata 2
Hirata |
Shinozuka

Hill 3

Hadlock 7

Hadlock 5

Ott 4

Hadlock 6
Shepard
Campbell S
Sabbagha AGA

Sabbagha SGA

6,1 £4,6
6,2+47
64+47
GInpE=nY
6,6 +5,5
£ aER
7 BEREE,
L1 x5.4
80+54
78+58
8.2 = 5.7
11,2+6,2
I

Test t
Student

0,011
0,0147
0,0193
0,1085
0,1241
0,3078
0,4926
0,0019
0,4817
0,0002
0,0093
0,0146
< 0,0001
< 0,0001

Erreur
moyenne
en pour cent
+SD

-0,1 £8,6

14+68

-39+6,6
-4,0+6,7
4,3+ 6,7
-38+74
-43+75

-0, =88

-1,1 =88
-3,2+83
-04+96

1,4+97
-79 16,1
-11,0+6,6
-109 7,1




» Evaluation de 59 formules publiees
* Collectif de 708 foetus

» Sélection des 15 formules pour lesquelles |'erreur absolue
moyenne était < 10 % pour les 3 groupes

» Etude de l'erreur absolue moyenne pour les extremes (2000 <pds<4000g)

* Dans les groupes des extréemes, etude de Se, Sp, VPP, VPN, des
fréquences de distribution a £ 5 %, + 10 %, £ 20 % des différences
entre le poids estime et le poids observe a la naissance



1000 g < Poids < 2 000 g

Sensibilité (%)  Spécificité (%) = VPP (%) VPN (%) +10% +20%
<2000 g 95,6 97,0 88,4 989 61,0 95,0
<1000 g 83,0 99,2 88,6 9838 68,2 95,5
<2000 g 96,2 96,7 87,0 99,1 569 89,7
<1000 g 820 99,5 932 986 546 88,6

Hadlock 9

Sabbagha SGA

=2000 g 95,6 97.0 884 98,9 59,6 95,2
=1000 g 83,3 99.4 909 98,8 61,4 955
=2000 g 94,8 96,7 87,0 988 ] 63,0 93,8

Hadlock 5

Hadlock 8
= 1000 g 89.3 ) 88,6 98,8 70,5 955

=2000 g 93,7 97,9 21,8 98,4 52,7 88,4
=1000 g 82,0 99,5 93,2 98,6 43,2 79,6
=12000 g 93,6 97.5 90,4 98.4 60,3 93,2
=1000g - 99,4 90,9 98.8 659 955
=2000g : 96,9 87,7 98,4 59,6 94,5
=1000 g s 994 90,9 98.8 59,1 95,5

Sabbagha AGA

Hadlock 7

Hadlock 3

=2000g ; 98,4 938 97.5 43,8 77,4
=1000 g ! 99.1 86.4 99.4 29,6 59,1

=2000 g i 97.2 89.0 97.5 56,9 849
Shepard

=1000 g ‘ 98,7 91,3 98,2 54,6 81,8




Poids > 4 000 g

Sensibilité (%) Spécificité (%) VPP (%) VPN (%) t 5% t10% +20%

Hadlock 9

Tamura

Shepard

Hadlock 7

Hadlock 3

Hadlock 6

Hadlock 5

Ott |

Shinozuka

Hadlock 8
Sabbagha LGA




» Evaluation de 59 formules publiees
* Collectif de 708 foetus

» Sélection des 15 formules pour lesquelles | erreur absolue
moyenne etait < 10 % pour les 3 groupes

» Etude de l'erreur absolue moyenne pour les extremes (2o <pds<4000g)

* Dans les groupes des extremes, etude de Se, Sp, VPP, VPN, des
frequences de distribution a £ 3 %, £ 10 %, £ 20 % des différences
entre le poids estime et le poids observe a la naissance

* Formule de Hadlock genere le moins d’erreurs dans I'ensemble
de la gamme des poids foetaux...



 La formule de Hadlock est la plus utilisée a travers le monde

Hadlock. AJGO. 1985, utilisant 3 parametres biomeétriques (PC, PA et
fémur) —

Logo EPF = 1,326 — 0,00326(PA)(LF) + 0,0107(PC) + 0,0438(PA) + 0,158(LF)

* Plusieurs formules publiées plus recemment

- Stirnemann. UOG. 2017. Formule d EPF d’Intergrowth 21, n'utilisant que
2 parametres (PC et PA)

Log EPF = 5,084820 - 54,06633 x (PA/100)2 - 95,80076 x (PA/100) x log (PA/100) + 3,136370 x (PC/100)

- Hammani. UOG. 2018. Ultrasonographic estimation of fetal weight:
development of new model and assessment of performance of previous
models

Conclusions

Despite many efforts to develop new models for EFW,
the one reported in 1985 by Hadlock et al.'® from
measurements of HC, AC and FL provides the most
accurate prediction of birth weight and can be used for

assessment of all babies, as well as those suspected to be
either small or large.




 La formule de Hadlock est la plus utilisée a travers le monde
Hadlock. AJGO. 1985, utilisant 3 parametres biometriques (PC, PA et

femur)

Logo EPF = 1,326 — 0,00326(PA)(LF) + 0,0107(PC) + 0,0438(PA) + 0,158(LF)

* Plusieurs formules publiées plus recemment

- Stirnemann. UOG. 2017. Formule d' EPF d’Intergrowth 21, n’utilisant que
2 parametres (PC et PA)

Log EPF = 5,084820 - 54,06633 x (PA/100)2 - 95,80076 x (PA/100) x log (PA/100) + 3,136370 x (PC/100)

- Hammani. UOG. 2018. Ultrasonographic estimation of fetal weight:
development of new model and assessment of performance of previous
models

- Ego. JGOBR. 2015. Courbes de croissance in utero ajustees et non ajustées
adaptées a la population francaise



Gardosi - Am J Obstet Gynecol 2009
A customized standard to access fetal growth in a US population.

« Customisation » des courbes
d’EPF

Integration de variables
. sexe feetal
. taille et poids maternel
. parite
. origine ethnique
. tabagisme
. diabete
. autres

25 % de feetus jugés hypotrophes
sont reclassés, selon Gardosi

L

\
\
\
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38




Courbes ajustees

(A.Ego et al. J Gynecol Obstet Biol Reprod 2015 Sep 29)

Comparaison de 3 Courbe poids foetal EPOP&
courbes d’'EPF avec
EPOPE :

- Hadlock (1991)

- Salomon (2007)

- CFEF (2015)

ale périnatalité 2010

es naissances (public et privé)
e pendant 1 semaine




(A.Ego et al. J Gynecol Obstet Biol Reprod 2015 Sep 29)

Com paraison de 3 Comparaison de 4 courbes d’EPF non ajustées (MO0)

courbes d’EPF avec
2 P0Ps SEeSSecsseecessees |
- Hadlock (1991) e e

- Salomon (2007) 27 ZE
5 CFEF (2015) @ Il ?iii = = = 90e p - Hadlock

50e p - Hadlock

S 108 Centlle & = = = ]0e p - Hadlock

- Hadlock (12,9 %) : i.||| fE - - - 0ep-stomen
- Salomon (4,3 %) , 22"...‘“.“. I

- CFEF (7,2 0/) B’ ' - — — 90e p - CFEF
i EPOPé (10 0;:)) ! l Il IIII HI 50e p - CFEF

= = = 10e p - CFEF

22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40

2 909 Centlle Age gestationnel
_ Hadlock (4,8 %) - Salomon (18 %) - CFEF (27 %) - EPOPé (10,8 %)




Courbes ajustees
(A.Ego et al. J Gynecol Obstet Biol Reprod 2015 Sep 29)

Courbe poids feetal EPOPé

périnatalité 2010

naissances (public et privée)
e pendant 1 semaine




(A.Ego et al. J Gynecol Obstet Biol Reprod 2015 Sep 29)

2 modalites d’'ajustement :

- sexe foetal (M1)
- sexe + parametres Modéle M0
maternels (M2)

MO (non ajustée) _
- sur-représentation ¢ e
M1 (ajustée fonction du sexe foetal)
- parite

Sexe ratio des foetus < 10e centile

H Gargons

M Filles




(A.Ego et al. J Gynecol Obstet Biol Reprod 2015 Sep 29)

2 modalites d’'ajustement :

- sexe foetal (M1)
- sexe + parametres
maternels (M2)

MO (non ajustée) :
- sur-représentation ¢ - 90

M1 (ajustée fonction du sexe foetal)
- parite

M2 (sexe, poids, taille et parité)
- reclassement (Movs M2) : 2 % < 108 c. en MO sont > 10¢ c. en M2

2% >10° c. en MO sont < 108 c. en M2




* Formule la plus utilisée a travers le monde

* Hadlock et al. Am J Obstet Gynecol 1985;151:333-337 exploitant 3
parametres biométriques (PC, PA et femur)

Logio EPF = 1,326 — 0,00326(PA)(LF) + 0,0107(PC) + 0,0438(PA) + 0,158(LLF)

* Projet de recommandations du CNGOF (les pistes)

- EPF pour les feetus suspects d'étre PAG

- Formule de Hadlock a 3 parametres ci-dessus
- Le CR d’échographie devrait preciser le centile

de 'EPF et l'intervalle de prédictivité

- Pas de consensus pour le poids de reférence

Logn Poids attendu = 0,578 + 0,332 AG - 0,00354 AG? (DS =12,7 %)
(Hadlock et al. Radiology 1991;181:129-133)



Les limites de 'EPF par I'échographie

* EPF sous la déependance de la precision des mesures echographiques
- Variabilité intra et inter-observateur substantielle

Variabilité intra- | Variabilité inter-
opérateur (95 %) | Opeérateur (95 %)

PC + 3,0 % g e
PA +5,3 % + 8.8 %
Fémur + 6,6 % +11.1 %

Sarris. Intra and interobserver variability in fetal ultrasound measurements. UOG
2012

- Rigueur méthodologique, operateurs entraines

- Programme d’assurance qualite qualitatif et quantitatif



Les limites de 'EPF par I'échographie

* EPF sous la dependance de la precision des mesures echographiques

* Précision du calcul de I'EPF (choix de r'intervalle de prédictivité)

Fréquence de distribution en fonction de l'intervalle de prédictivité

+5 % +10% | +20 %

Pds <2 000 g 30 60 95

Pds>4000g 42 75 97




Les limites de 'EPF par I'échographie

* EPF sous la dépendance de la precision des mesures echographiques
* Précision du calcul de 'EPF (choix de Fintervalle de prédictivité)

* Le calcul de 'EPF estompe la distribution des parametres biometriques

mm - Périmétre céphalique mm  périmétre abdominal " Périmétre céphalique . Ire in: Longueur fémorale
360 - ] s 360 18 e, , 85




Les limites de 'EPF par I'échographie

* EPF sous la dépendance de la precision des mesures echographiques
* Précision du calcul de 'EPF (choix de l'intervalle de prédictivite)
* Le calcul de 'EPF estompe la distribution des parametres biometriques

 Discordances possibles entre la biometrie observee et 'EPF calculé

= Biométrie au 50¢™e centile et EPF au 35¢™¢ centile...

= Distributions de population différentes conduisant a des écarts-types
différents



Les limites de 'EPF par I'échographie

* EPF sous la dépendance de la precision des mesures echographiques
* Précision du calcul de 'EPF (choix de l'intervalle de prédictivite)

* Le calcul de 'EPF estompe la distribution des parametres biometriques
* Discordances possibles entre la biometrie observee et 'EPF calculée

« Formules non ajustees et rendus de centiles différents...
-EPF =534 ga24 SA
= 3¢me centile pour CFEF
= 1€ centile pour Intergrowth 21
= 7¢me centile pour Hadlock



Les limites de 'EPF par I'échographie

* EPF sous la dépendance de la precision des mesures echographiques
* Précision du calcul de 'EPF (choix de l'intervalle de predictivite)

* Le calcul de 'EPF estompe la distribution des parametres biometriques
* Discordances possibles entre la biometrie observee et 'EPF calculée

* Formules non ajustees et rendus de centiles differents...

* La precision du résultat rendu tend a estomper I'imprecision structurelle

- EFPF=28729g%15 %= EPF=2872g+4319g 2441 g<EPF<3303g



CONCLUSION

La préférence de la plupart des auteurs va a la formule de Hadlock
[Am J Obstet Gynecol 1985;151:333-337]

Relativement homogene pour les poids moyens et les extremes
L’EPF reste une estimation (intervalle de prédictivité d’au moins £ 15 %)
L'EPF de compense pas une biometrie approximative...

Nécessité d'un consensus national pour un choix de formule et de
distribution de référence uniques






