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Résumé

L’analyse de 51 bassins humains adultes a 1’aide du logiciel DE-VISU, congu par J. Hecquet, permet de décrire le bassin
comme la piéce maitresse du systéme articulaire reliant rachis, bassin et membres inférieurs. L’« angle d’incidence sacrée »,
paramétre pelvien sagittal, permet de prédire le degré des courbures vertébrales. Découvert radiologiquement, il est décrit dans
toutes ses composantes morphologiques. Les paramétres de 1’orientation tridimensionnelle des cotyles, qui établissent le lien entre
bassin et axes mécaniques des membres inférieurs, sont calculés, révélant leurs fortes variations. Nous proposons un nouveau
parametre interarticulaire, « I’angle d’incidence cotyloide », complétant 1’angle d’incidence sacrée. Pour citer cet article :
C. Tardieu et al., C. R. Palevol 5 (2006).
© 2006 Académie des sciences. Publi¢ par Elsevier SAS. Tous droits réservés.

Abstract

The pelvis, articular interface between vertebral column and lower limbs. Analysis by the software DE-VISU. We
analysed 51 adult pelvises (25 women, 26 men) by the software DE-VISU, conceived by one of us, J. Hecquet. It allows the
description of the pelvis as the keystone of the articular system linking vertebral column, pelvis and lower limbs. The variations of
the sagittal pelvic parameter, ‘angle of incidence’ (mean 54°), allow us to predict individual variation in sagittal spine curves. The
extreme values of incidence (32°-76°) correspond to pathological situations. This angle was discovered by radiological observa-
tions. We elucidated the morphological components of this angle: a high angle of incidence, associated with a strong lumbar
curvature, is correlated to a strong sacral slope, a curved sacrum, a low position of the sacrum in relation to iliac crests. A low
angle of incidence, associated with a weak lumbar curvature, is correlated to a weak sacral slope, a rectilinear sacrum, a high sacral
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position in relation to iliac crests. The performances of the software DE-VISU gave results far superior to those we obtained by
geometric morphometry. It benefits from previous studies and publications of the authors on rachis, pelvis and lower limb. Ability
to represent each pelvic joint, particularly the two coxo-femoral joints, was crucial. Calculation of centres, radii, directional axes
and covering arches of the acetabula allowed us to quantify the parameters of their three-dimensional orientation. We put in light
for the first time these parameters. The angles of acetabular anteversion, inclination and covering arch revealed their high varia-
tions. These parameters establish the relationship between pelvis and mechanical axes of lower limbs through the femoral angles:
angle of anteversion of the femoral neck, cervico-diaphyseal angle and bicondylar angle. DE-VISU introduced for the first time a
‘systemic analysis’ of the pelvis: it is no longer considered as an isolated object but as a piece of an integrated articular system. To

cite this article: C. Tardieu et al., C. R. Palevol 5 (2006).
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1. Introduction

De nombreuses analyses du bassin ont été prati-
quées, plus particuliérement en ce qui concerne ses
fonctions locomotrices et obstétricales chez 1’homme
[38,27,43,1-4,10,11,32], les hominidés fossiles [5-11,
22-26,31,37,39,40,43-45] et les primates non humains
[1-3,10,11,27,30,43]. Ces études et d’autres travaux se
sont attachés a reconnaitre et décrire les caractéres du
dimorphisme sexuel affectant le bassin [14-16,21,33,
42]. Si quelques auteurs ont étudié également le rachis
et essayé d’aborder les relations entre rachis et bassin
[4,10,23,39], aucune recherche anthropologique ou pa-
léontologique n’est parvenue a mettre en évidence des
relations entre bassin et courbures rachidiennes.

L’équilibre du tronc sur les membres inférieurs est
une fonction essentielle dans le redressement et 1’acqui-
sition de la marche bipede. Le role du bassin est déter-
minant dans 1’équilibre sagittal du rachis. Cette fonction
est difficile a étudier en paléontologie car, pour étre
comprise, elle requiert des observations in vivo de la
colonne vertébrale et du bassin que ne procurent, ni
les collections ostéologiques, ni les fossiles. En revan-
che, ces observations sont familiéres pour les chirur-
giens orthopédistes, grace aux images radiologiques.
L’équipe de G. Duval Beaupére est parvenue a mettre
en évidence, dans le plan sagittal, un parameétre pelvien
anatomique appelé « angle d’incidence sacrée », qui est
un descripteur clé des variations du degré des différen-
tes courbures vertébrales. Ce parameétre, pertinent chez
I’homme, a été mieux compris, grace a la comparaison
de bassins humains et de bassins de singes qui présen-
tent une morphologie treés différente, pour ce caractere
précisément [46,47].

L’équilibre statique de I’homme en position érigée
est défini par I’alignement du corps le long de 1’axe
de gravité. En vue sagittale, I’ensemble bassin—rachis

est organisé de telle sorte qu’il permette a cette ligne
de gravité de se positionner en arriére des tétes fémora-
les et des vertébres lombaires. Ainsi, le bras de levier de
la force de pesanteur s’exerce postérieurement par rap-
port aux tétes fémorales. Le poids de ’ensemble téte—
tronc—membres supérieurs est donc supporté par les
deux premiéres vertébres sacrées et transite par les li-
gnes innominées pour reposer sur les tétes fémorales.
De cette fagon, I’équilibre sagittal du tronc en position
debout est défini comme « économique », c’est-a-dire
qu’il ne nécessite qu'un minimum d’effort musculaire
et articulaire & son maintien. C’est un pré-requis pour
une marche normale et économique ; 1’adaptation d’Ho-
mo sapiens a la bipédie est alors efficiente.

Cette recherche par I’organisme d’une « économie »
du maintien postural a ét¢ démontrée expérimentale-
ment, pour la premiére fois, par G. Duval-Beaupére et
al. [19], grace a la barycentrométrie et a 1’¢lectromyo-
graphie. Le barycentrométre permet de localiser in vivo
le centre de la masse corporelle supportée par les tétes
fémorales. Par une combinaison de logiciels congus par
J. Hecquet, utilisant un référentiel commun au barycen-
trométre et a un couple de radiographies frontale et sa-
gittale, le poids du corps supporté par chaque étage du
rachis et par les articulations de la hanche a pu étre
calculé, ainsi que la situation anatomique de son point
d’application [28].

G. Duval-Beaupére et al. [19] ont montré, sur une
série de 54 sujets normaux, que 1’équilibre sagittal du
tronc au-dessus des articulations des hanches dépend
d’une chaine de paramétres (Figs. 1A et 2) :

® parameétres rachidiens positionnels (variables) : lor-
dose lombaire et cyphose dorsale ;
® parametres pelviens positionnels (variables) :
o pente sacrée (angle a, Fig. 1) : angle formé par
I’horizontale avec le plateau sacré,
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Pente sacrée ™

Version

A

Fig. 1. (A) Les paramétres pelviens en vue de profil. (B) Modéle des
relations inverses entre angle d’incidence et épaisseur dans 1’évolu-
tion : trois étapes suggérant le passage d’un bassin de type grand singe
(incidence 30°) a deux bassins humains (incidence 51° et 80°), en vue
de profil. La pente sacrée est présentée constante a dessein, pour
mieux souligner la diminution de 1’épaisseur avec 1’augmentation de
I’angle d’incidence.

Fig. 1. (A) The pelvic parameters in profile view. (B) Model of the
opposite relationships between incidence and thickness. Three
schematic steps from a great ape pelvis (incidence 30°) to human
pelvises (incidence 50° and 80°), in profile view. Sacral slope is kept
constant to emphasize shortening of thickness with increasing
incidence.

-2

A}
1
1
I
/

40° CYPHOSE DORSALE 25°

66° LORDOSE LOMBAIRE 48°

45° PENTE SACREE  32°

59° INCIDENCE 38°

Fig. 2. Variations des parametres pelviens et rachidiens corrélés avec
’angle d’incidence (angle grisé). A un fort angle d’incidence sont
associées une forte cyphose, une forte lordose, une forte pente sacrée
et une version pelvienne forte. A un faible angle d’incidence sont
associées une faible cyphose, une faible lordose, une faible pente
sacrée et une version pelvienne faible.

Fig. 2. Variations of the pelvic and spinal parameters correlated with
the angle of incidence (shaded angle). An important kyphosis, an
important lordosis, an important sacral slope and an important pelvic
tilt are correlated with an opened angle of incidence. A weak
kyphosis, a weak lordosis, a weak sacral slope and a weak pelvic tilt
are correlated with a closed angle of incidence.

o version pelvienne (angle f, Fig. 1) : angle entre
la verticale et la ligne joignant le centre du pla-
teau sacré, et le centre de 1’axe bi-cotyloidien ;

® paramétres pelviens morphologiques (constants) :
angle d’incidence et épaisseur, dont dépendent les
parameétres positionnels précités.

L’angle d’incidence rend compte de la position rela-
tive des deux tétes fémorales par rapport au centre du
plateau supérieur de la premicre verteébre sacrée. Il est
formé par la perpendiculaire au plateau sacré en son
centre et par 1’épaisseur, droite joignant le centre du
plateau sacré et le milieu de l’axe bi-cotyloidien.
L’équilibre du rachis ne dépend pas uniquement du
degré des différentes courbures vertébrales. Les varia-
tions de ce paramétre pelvien, indépendant de la posi-
tion du sujet, conditionnent les variations individuelles
des paramétres positionnels et des courbures rachidien-
nes sagittales, qui assurent le caractére économique de
I’équilibre rachis/pelvis [18,20,29,34].

Depuis sa découverte, 1’utilisation clinique de ’an-
gle d’incidence est capitale dans de nombreuses patho-
logies du rachis, en particulier [17] : le spondylolisthé-
sis (glissement, dans le plan sagittal, de la cinquiéme
vertebre lombaire sur le plateau sacré, ou de la qua-
triéme vertébre lombaire sur la cinquiéme), la spondy-
lolyse (rupture de la base des apophyses transverses
d’une vertébre provoquée par le glissement de la verte-
bre sus-jacente) et les myopathies. Il a été¢ observé que
les sujets a trés faible incidence présentent une grande
instabilité sagittale, générant des contractions musculai-
res douloureuses des muscles spinaux. Chez les sujets a
trés forte incidence, certains développent précocement
une spondylolyse, d’autres développent en vieillissant
un spondylolisthésis a la jonction entre la 4° et la 5°
vertébre lombaire.

Cet angle, découvert par I’observation radiologique,
a ¢été validé anatomiquement par un travail antérieur
[12]. Si on comprend bien une composante simple de
cet angle, la pente du plateau sacré, qui, faible, diminue
I’incidence, et inversement (Fig. 2), les autres compo-
santes morphologiques de cet angle sont inexplorées a
ce jour. Par ailleurs, la forte différenciation sexuelle du
bassin se répercute-t-elle sur 1’angle d’incidence ?

L’angle d’incidence exprime de facon synthétique
les rapports entre rachis et bassin. Quels sont les para-
métres pelviens qui expriment les rapports entre bassin
et axes mécaniques des membres inférieurs ? Ces para-
metres ne peuvent étre mis en évidence que si 1’on par-
vient a quantifier ’orientation tridimensionnelle des co-
tyles par la mesure de leurs angles d’antéversion,
d’inclinaison et de couverture (visible sur la Fig. 5).
En effet, ces angles doivent se trouver en congruence
avec le degré des différents angles fémoraux, angle
d’antéversion du col fémoral, angle cervico-diaphysaire
et angle d’obliquité du fémur. Ce travail nous a donc
amenés a décrypter le fonctionnement du systéme arti-
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culaire pelvien en lien avec rachis et membres infé-
rieurs.

2. Matériel
Le matériel étudié se compose de :

® 51 bassins humains adultes (26 hommes, 25 fem-
mes) provenant de I’hopital Raymond-Poincaré de
Garches, des collections d’anatomie comparée du
Muséum national d’histoire naturelle, de la faculté
de médecine de Paris, du laboratoire d’anthropologie
de I'université Paris VI (collection G. Olivier).

e 10 bassins simiens provenant des collections d’ana-
tomie comparée :

o grands singes : 1 Pan troglodytes male, 1 Gorilla
gorilla male, 1 Gorilla gorilla femelle, 1 Pongo
pygmaeus male, 1 Hylobates lar male,

o cercopithécoides : 1 Papio papio male, 1 Man-
drillus sphinx male, 1 Macaca mulatta male,

o plathyrhiniens : 1 Ateles belzebuth, 1 Alouatta
seniculus ;

e 2 bassins d’hominidés fossiles :
o Australopithecus afarensis : AL 288—1.
o Australopithecus afiicanus : STS 14.

3. Méthodes
3.1. Saisie des données

® Les bassins simiens ont été radiographiés a I’hdpital
Raymond-Poincaré de Garches : deux vues frontale
et sagittale ont permis de mesurer 1’angle d’inci-
dence sacrée et I’épaisseur qui a été rapportée au
diamétre des cotyles, pour fournir un parameétre adi-
mensionnel.

® Les bassins fossiles ont été photographiés par M.
Haiisler, a Zurich, en profil sagittal aprés matériali-
sation de la pente sacrée, ce qui a permis de mesurer
I’angle d’incidence sacrée. La reconstitution du bas-
sin AL 288-1 est celle de P. Schmidt [41].

® Les bassins humains font I’objet d’une analyse plus
exhaustive. Ils ont été saisis grace a un réseau de 47
points repéres homologues. La liste des 47 points est
présentée en annexe. Les points saisis hors cotyles
sont des points anatomiques connus et aisés a identi-
fier. Les 12 points cotyloidiens ont été localisés de
facon concertée afin de pouvoir reconstruire la por-
tion de sphére qu’ils forment, soit, pour chaque co-
tyle, quatre points périphériques équidistants, un
point & mi-hauteur de I’arriére-fond du cotyle et un

point au centre de I’arriére-fond du cotyle. Les coor-
données tridimensionnelles de chaque point sont me-
surées par 1’appareil 3 Draw de la société Polhemus.
La précision sur la position d’un point est de 0,5 mm.

3.2. Bassins humains : construction des articulations
pelviennes et calcul des paramétres biomécaniques

Le logiciel DE-VISU construit les centres et les axes
directionnels des articulations lombo-sacrées et coxo-
fémorales. Cette construction, inaccessible a partir des
seuls points saisis, nécessite le calcul des points virtuels
nécessaires.

3.2.1. Articulation lombo-sacrée

e Le plan du plateau sacré est défini comme le plan
moyen des quatre points saisis. La normale est cal-
culée a partir du barycentre de ces points et repré-
sente I’axe directionnel de I’articulation.

e Les six points saisis sur chaque cotyle permettent de
calculer le centre de la sphére passant au mieux par
ces six points (méthode des moindres carrés), 1’axe
bicotyloidien, I’épaisseur et I’angle d’incidence.

3.2.2. Articulations coxo-fémorales

Le fonctionnement des deux articulations est objec-
tivé par le calcul du rayon et de I’arc couvrant de
chaque cotyle et par la construction de leurs axes direc-
tionnels, qui permettent de calculer les angles d’anté-
version et d’inclinaison des cotyles.

Ensuite, DE-VISU calcule les paramétres qui per-
mettront de comparer les bassins :

® angle d’écartement des poutres . angle formé par les
deux poutres reliant le centre du plateau sacré au
centre de chaque cotyle ;

® angle d’évasement des flancs : angle formé par les
deux segments droit et gauche reliant la base du V
pubien et 1’épine iliaque antéro-supérieure droite et
gauche (vue frontale) ;

® angle de proue : angle formé par 1’épaisseur et la
proue, segment reliant le milieu de la distance inte-
racétabulaire et le milieu des deux points pubiens
supérieurs (vue sagittale) ;

® arc couvrant des cotyles : arc capable, proche de
180°, de la calotte sphérique du cotyle ;

® angle d’antéversion des cotyles : angle, vu dans le
plan horizontal, d’orientation de I’axe cotyloidien
par rapport au plan frontal (antéversion « anato-
mique » de Murray (1992) [35]) ;
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e angle d’inclinaison des cotyles : inclinaison du sour-
cil cotyloidien sur la verticale ou de I’axe cotyloi-
dien sur I’horizontale (vue frontale) ;

® angle d’incidence cotyloide angle formé par
I’épaisseur et la bissectrice des deux axes des cotyles
(vue sagittale).

Les trois derniers angles dépendent de la position de
référence adoptée pour le bassin.

3.3. Bassins humains : traitements des données

Cette recherche s’effectuant dans une perspective
clinique impose un référentiel tridimensionnel commun
pour les bassins, qui soit proche de la position de fonc-
tion in vivo. Le logiciel « DE VISU » recentre et réo-
riente tous les bassins qui sont verticalisés, en alignant
dans le méme plan vertical les deux épines iliaques an-
téro-supérieures et le milieu des deux points pubiens
supérieurs. Cette orientation est proche de la position
érigée. De plus, si cette position du bassin est basculée
postérieurement de 90°, elle devient trés proche de la
position couchée dite « position de chirurgie ».

Le logiciel « DE VISU » permet d’utiliser deux ré-
férentiels de taille : taille réelle et taille centroide. La
morphométrie géométrique utilise ce méme concept de
taille centroide [39]. Le barycentre géométrique de
chaque bassin est calculé a partir des 47 points saisis.
Le rayon de la sphére centroide est égal a la racine
carrée de la moyenne des carrés des distances a ce ba-
rycentre. Apres superposition des barycentres, les
points subissent translation et rotation, conformément
au référentiel de position adopté. Les variations de
forme liées a la taille étant ainsi éliminées, les différen-
ces observées entre les bassins ne sont désormais que
des différences de conformation.

DE-VISU peut faire une synthése récapitulative de
tous les bassins, sous forme d’un unique bassin moyen

Tableau 1

appelé « bassin global ». La disparité entre bassins est
prise en compte par la possibilité de faire varier, de son
minimum a son maximum, 1'un des paramétres au
choix, grace a une nouvelle technique statistique inté-
grée appelée « modelage par pilote ». Comme la forme
du « bassin global » change a vue lors du modelage par
le « pilote » choisi, tous les autres paramétres en sont
plus ou moins influencés, et leurs valeurs sont systéma-
tiquement réactualisées en temps réel. On peut ainsi
visualiser les déformations subies par chaque partie du
bassin suivant la variation de chaque parameétre choisi
comme « pilote », angulaire ou linéaire.

La technique mathématique d’asservissement de
chaque point du « bassin global » au pilote choisi
consiste a calculer sur 1’échantillon les moyennes et
écarts-types de tous les paramétres et leurs corrélations
avec chacune des trois coordonnées des 47 points saisis.
Les moyennes et écarts-types des coordonnées de
chaque point saisi sur les 51 bassins sont calculés
également. Ces corrélations, moyennes et écarts-types
sont ensuite combinés pour obtenir les équations pré-
dictives des coordonnées de chaque point en fonction
du paramétre adopté comme pilote. Une fois obtenues
les trois coordonnées des 47 points prédits, le bassin
correspondant est reconstruit, comme si on venait de
saisir ces points, et les valeurs de ses parametres sont
recalculées.

4. Résultats

4.1. Quantification des parametres étudiés.
Corrélations

Le Tableau 1 montre que les variations angulaires
les plus fortes concernent 1’angle sous-pubien (55°),
I’arc couvrant des cotyles (50°), I’angle d’incidence sa-
crée (44°) (Fig. 3). Les paramétres de 1’orientation tri-
dimensionnelle des cotyles révélent des amplitudes de

Moyenne, écart-type, amplitude maximale des paramétres étudiés chez ’homme

Mean, standard deviation and maximal amplitude of the studied parameters

Parametres Moyenne Ecart-type amplitude maximale
Angle d’incidence sacrée 54, 5° 11,9° 44°
Angle sous-pubien 74,4° 12,1° 55¢
Angle d’écartement des poutres 41,2° 2,8° 10°
Arc couvrant 179,5° 13,2° 50°
Angle d’évasement 24,9° 4.2° 15°
Angle d’antéversion cotyloide 20° 7,9° 36°
Angle d’inclinaison cotyloide 33,5° 4,9° 20°
Angle de proue 118,6° 10,6° 33°
Angle d’incidence cotyloide 14,9° 6,9° 28°
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variation fortes : angle d’antéversion des cotyles (36°) 4.2. Analyse de I’angle d’incidence sacrée
(Fig. 4), angle d’inclinaison des cotyles (20°) (Fig. 5).
L’angle d’incidence cotyloide est un paramétre nouveau

> 4.2.1. Les composants morphologiques de [’angle
consécutif a cette analyse.

_ o . d’incidence sacrée chez [’homme
Dans le Tableau 2, le seuil de signification des

corrélations retenues pour les 51 bassins est situé a . , L , L
F=0354 (P= 0,01) et au plus bas & r=0273 4.2.1.1. Role de I’angle d’incidence sacrée. La visuali-

sation des variations minimale (32°) et maximale (76°)
du paramétre « pilote » angle d’incidence sacrée
(Fig. 3) montre :

(P= 10,05). Une corrélation nouvelle, tres forte,
apparait entre ’angle d’évasement des flancs et ’angle
d’inclinaison des cotyles (= 0,67). La corrélation est
significative, mais plus faible avec I’angle d’antéver-

sion des cotyles (» = —0,46). Elle est a la limite du seuil e I’absence de dimorphisme sexuel sur ce paramétre ;
de signification avec I’angle d’incidence sacrée e le role évident de la pente sacrée, c’est-a-dire de
(r=0,34). I’inclinaison du plateau sacré par rapport a 1’horizon-

Fig. 3. Parametre angle d’incidence sacrée (en rouge) choisi comme pilote du modelage du bassin. Il est porté de son minimum a son maximum, en
vue sagittale. Les trajectoires suivies par chaque point au cours de ce pilotage sont indiquées. L’angle de proue (en vert) est matérialisé également.
Fig. 3. Minimum and maximum of the angle of sacral incidence (in red colour), selected as ‘pilot’ of pelvis shape change, in sagittal view. The angle
of prow (in green colour) is also represented. The trajectories of each ‘piloted’ point are indicated.

K

Fig. 4. Parametre angle d’antéversion des cotyles, choisi comme pilote du modelage du bassin. 11 est porté de son minimum a son maximum, en vue
frontale. Il se refléte dans ’ouverture minimale ou maximale du cotyle vers I’avant, autour de son diamétre matérialis¢é en jaune. L’angle
d’écartement des poutres est matérialisé également en rouge. Au milieu, 1’angle d’antéversion maximal (en rouge) est vu dans le plan horizontal,
conformément & sa définition et son mode de calcul.

Fig. 4. Minimum and maximum of the angle of anteversion of the acetabula, selected as ‘pilot’ of pelvis shape change, in frontal view. It is reflected
in the minimal or maximal opening of the two cotyles forwards, around their diameters in yellow colour. The angle of divergence of the beams is
also represented in red colour. In the middle, the maximal value of the anteversion angle (in red colour) is presented in the horizontal plane,
according to its définition and calculation.
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Fig. 5. Paramétre angle d’inclinaison des cotyles (en jaune) choisi comme pilote du modelage du bassin. Il est port¢ de son minimum a son
maximum, en vue frontale. On note que, faible, I’inclinaison est associée a un angle de couverture des cotyles faible. Forte, elle est associée a un

angle de couverture forte. L’angle d’évasement des flancs est matérialisé également en traits pleins.

Fig. 5. Minimum and maximum of the angle of inclination of the acetabula, selected as ‘pilot” of pelvis shape change, in frontal view (yellow
colour). Notice that minimal inclination is associated with a weak value of the covering arch of the cotyles and maximal inclination with a higher
value of covering arch. The angle of flaring is also represented in full lines.

Tableau 2

Corrélations simples décroissantes entre les paramétres chez ’homme
Simple decreasing correlations between parameters in humans

Corrélations entre paramétres r P

Angle sous-pubien Angle de proue 0,7 P =0,0001
Angle d’évasement Angle d’inclinaison cot. 0,67 P =0,0001
Angle sous-pubien Angle d’antéversion cot. 0,64 P =0,0003
Angle d’antéversion cot. Angle d’incidence cot. 0,64 P =0,0001
Angle sous-pubien Angle d’évasement -0,56 P =0,0001
Angle d’écartement Angle d’incidence sacrée 0,5 P =0,0001
Angle d’évasement Angle d’antéversion cot. 0,46 P =0,0003
Angle d’inclinaison cot. Angle d’incidence cot. —0,36 P =0,0045
Angle d’inclinaison cot. Angle d’incidence sacrée 0,35 P =0,005
Angle d’évasement Angle d’incidence sacrée 0,34 P =0,008
Angle d’incidence sacrée Angle d’incidence cot. -0,33 P =0,009
Angle d’inclinaison cot. Arc couvrant 0,32 P=0,01
Angle d’inclinaison cot. Angle d’antéversion cot. 0,29 P=0,02

tale : on observe clairement qu’un angle d’incidence
élevé est associé a une pente sacrée trés forte ; a
I’inverse, une faible incidence est associée a une
pente sacrée presque horizontale ;

le role prééminent de la position inféro-supérieure
du plateau sacré par rapport aux crétes iliaques :
on observe clairement qu’un angle d’incidence élevé
est associé a une position trés basse du plateau sacré
par rapport aux crétes iliaques ; a l’inverse, une
faible incidence est associée a une position trés haute
du plateau sacré par rapport aux crétes iliaques ;

le role déterminant de la forme coudée ou rectiligne
du sacrum : on observe clairement qu’un angle d’in-
cidence élevé est associé a un sacrum trés incurvé ; a
I’inverse, une faible incidence est associée a un sa-
crum presque rectiligne. La contribution du sacrum

dans les variations de 1’angle d’incidence sacrée est
mieux comprise : 1’augmentation de 1’angle d’inci-
dence est liée a I’enfoncement du sacrum par rapport
aux ailes iliaques et & la coudure du sacrum. A I’in-
verse, sa diminution est liée a 1’ascension du sacrum
par rapport aux ailes iliaques et a une forme recti-
ligne du sacrum.

4.2.1.2. Role du parametre épaisseur. Différences
avec le role de l’angle d’incidence. On observe que
I’épaisseur est toujours corrélée négativement avec 1’an-
gle d’incidence (Fig. 3). La diminution de 1’épaisseur
s’accompagne toujours d’une augmentation de I’angle
d’écartement des poutres (Fig. 4). Méme si les deux
paramétres, épaisseur et incidence, exercent sur le bas-
sin une action globalement assez proche, certaines dif-
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férences sont importantes a souligner. La diminution de
I’épaisseur entraine une forte augmentation de 1’angle
d’écartement des poutres (» =—0,92), tandis que 1’aug-
mentation de 1’incidence n’entraine qu’une faible aug-
mentation de cet angle (»=0,5). Enfin, I’angle d’inci-
dence fait varier la pente sacrée et coude le sacrum plus
que ne le fait I’épaisseur. Ainsi, I’angle d’incidence af-
fecte surtout le sacrum, en vue sagittale, a travers la
pente sacrée et la forme incurvée ou rectiligne du sa-
crum, tandis que 1’épaisseur affecte le reste du bassin,
en vue frontale, a travers 1’angle d’écartement des pou-
tres.

Les corrélations entre 1’angle d’incidence sacrée et
I’orientation tridimensionnelle des cotyles sont faibles :
angle d’inclinaison des cotyles (» = 0,35), angle d’inci-
dence cotyloide (» =-0,33).

4.2.2. Comparaison de l’angle d’incidence sacrée
et de l’épaisseur chez I’homme, les singes
et les Australopitheques (Tableau 3)

Les valeurs de I’angle d’incidence sacrée obtenues
chez les différents singes étudiés (voir matériel), calcu-
lées sur clichés radiologiques, peuvent étre légitime-
ment comparées aux valeurs humaines, puisque la
concordance entre valeurs radiologiques et valeurs ana-
tomiques a été établie par un travail antérieur [13]. Elles
sont situées dans la variation la plus basse de I’ampli-
tude observée chez ’homme, et parfois en dehors de
cette variation. A I’inverse, les valeurs de 1’épaisseur
sont beaucoup plus élevées que les valeurs humaines.
Pour les caractéres que nous venons de décrire chez
I’homme, la morphologie simienne présente une pola-

Tableau 3

Angle d’incidence sacrée chez les différents singes et les fossiles
hominidés examinés. Epaisseur, ramenée au diamétre des cotyles,
chez les différents singes et les hommes

Angle of sacral incidence in sampled monkeys, great apes and fossil
hominids. Thickness, related to diameter of cotyles, in monkeys, great
apes and men

Angle d’incidence sacrée Epaisseur/diamétre cotyle

Chimpanzé 32° 4
Gorille male 36° 3,1
Gorille femelle 35° 2,8
Orang-outan 39,5° 3,5
Gibbon 32° 3.4
Papio 38° 3,2
Mandril 32° 3,5
Macaque 23°

Atele 29° 33
Alouatte 16° 3,9
STS 14 47° — 54°

AL 288-1 43° — 48°
Hommes : Moyenne 54,5° 1,7
Extrémes 32° — 76° 1,3 -2

rité trés nette par rapport a la morphologie humaine :
pente sacrée faible, forme presque rectiligne du sacrum
et position haute du plateau sacré par rapport aux ailes
iliaques.

Les valeurs de I’angle d’incidence sacrée sur les bas-
sins des premiers australopithéques se situent dans la
variation humaine, mais dans les valeurs basses (AL
288-1 Australopithecus afarensis : 43° a 48° ; Sts 14
Australopithecus africanus : 47° a 54°).

4.3. Les nouveaux caractéres du dimorphisme sexuel
pelvien

Le Tableau 4 montre que le dimorphisme sexuel
concerne ’angle sous-pubien, 1’angle de proue, ’angle
d’antéversion des cotyles et ’angle d’évasement. Le
Tableau 2 confirme ces résultats, en révélant que
I’angle sous-pubien est trés fortement corrélé avec
I’angle de proue (r=0,7), ’angle d’antéversion des
cotyles (r=0,64) et ’angle d’évasement des flancs
(r=-0,56).

Dans le plan sagittal, « 1’angle de proue » (Fig. 3),
totalement nouveau, est plus ouvert chez la femme et
plus fermé chez I’homme. L’angle d’antéversion des
cotyles (Fig. 4) est plus élevé en moyenne chez la
femme (21,9°) que chez I’homme (18,1°). L’angle
d’évasement des flancs est plus élevé en moyenne chez
I’homme (26°) que chez la femme (23,8°).

Aucun dimorphisme sexuel n’est observé, ni sur
I’angle d’incidence, ni sur la pente sacrée, ni sur le pro-
fil du sacrum coudé identiquement.

5. Discussion

5.1. Intérét de I'angle d’incidence sacrée en termes
d’anatomie comparée et d’évolution

Un résultat trés intéressant est le complexe structural
que nous avons pu mettre en évidence montrant 1’asso-
ciation obligatoire et opposée des caractéres suivants :

e |’association d’un angle d’incidence réduit, d’une
pente sacrée faible, d’une grande épaisseur et d’un
faible enfoncement du sacrum (Fig. 3, bassin gau-
che), ce qui correspond a une courbure lombaire
faible ;

e [’association d’un angle d’incidence élevé, d’une
pente sacrée forte et d’une épaisseur faible corres-
pond a une courbure lombaire forte (Fig. 3, bassin
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Tableau 4

Moyenne et écart-type des paramétres angulaires comparés entre hommes et femmes. La colonne centrale indique si la différence est significative

(S) ou non significative (NS) entre les deux sexes

Mean and standard deviation of the compared angular parameters in men and women. The central column indicates whether the difference is

significant (S) or not significant (NS) between the two sexes

Parameétres Moyenne Ecart-type Moyenne Ecart-type
26 femmes 25 hommes
Angle sous-pubien 82,5° 9,5° S 66,6° 8,7°
Angle d’évasement des poutres 23,8° 3,8° S 26° 4,3°
Angle d’antéversion cotyloide 21,9° 9° S 18,1° 6,2°
Angle d’inclinaison cotyloide 33,1° 4,8° NS 33,9° 5,2°
Angle de proue 122,4° 10,7° S 115° 9,4°
Angle d’incidence cotyloide 3D 15,5° 7,9° NS 14,4° 5,8°

droit). Cet ensemble de caractéres constitue la mor-
phologie dérivée humaine.

L’ensemble liant, chez ’homme, faible incidence et
faible enfoncement du sacrum présente un grand intérét
fonctionnel et clinique. L’instabilité rachidienne, liée a
une faible incidence, est mieux comprise : la derniére
vertebre lombaire ne se trouve plus « couverte » par les
crétes iliaques, qui ne se situent plus désormais au ni-
veau normal, légérement supérieur a la jonction entre
quatriéme et cinquiéme vertébre lombaire. Cette dispo-
sition entraine une orientation, non plus oblique, mais
horizontale, des ligaments ilio-lombaires. Ils ne peuvent
donc plus jouer efficacement leur role de haubans de la
base de la colonne lombaire, ce qui contribue a la pré-
carité¢ de 1’équilibre rachidien.

Cet ensemble de caractéres présente un grand intérét
pour la comparaison fonctionnelle de I’homme et des
grands singes. En effet, chez ces derniers, on observe
cette méme association, mais portée a un degré beau-
coup plus élevé : I’angle d’incidence est trés faible,
I’épaisseur est tres forte (Fig. 1B), I’ancrage du sacrum
est élevé par rapport aux ailes iliaques et la courbure
lombaire est absente ou faible.

Le caractére « grande épaisseur » conforte la mor-
phologie déja décrite du bassin des grands singes dit
« en tension » [10], dont la caractéristique remarquable
est la forte distance séparant articulations sacro-iliaques
et coxofémorales. Cette distance interarticulaire s’est
trouvée raccourcie sur le bassin humain dit « en pres-
sion », ce qui minimise les efforts de cisaillement sur
cet espace pelvien dans la position redressée et bipéde.
La conjonction d’une grande épaisseur et d’une petite
incidence compléte la caractérisation du bassin simien,
dit « en tension » : le positionnement des articulations
coxofémorales, en vue sagittale, est trés proche du pla-
teau sacré, c’est-a-dire presque aligné sur le plateau sa-
cré, ce qui est possible sans entrainer d’instabilité rachi-

dienne, puisque la position érigée du tronc n’est
qu’occasionnelle. C’est la permanence de la position
redressée et bipéde qui a entrainé, dans la lignée des
hominidés, une augmentation de I’incidence, de la lor-
dose lombaire et des autres courbures rachidiennes qui
lui sont associées. Le role premier ici attribué au com-
portement bipéde, initiateur des changements morpho-
logiques, est fortement suggéré par 1’augmentation de
I’incidence et de la courbure lombaire chez le jeune
enfant au cours de 1’apprentissage de la marche [1§]
et chez des macaques japonais entrainés a la bipédie
des leur plus jeune age [36].

L’incidence présente ainsi un intérét évolutif évi-
dent. Les valeurs de I’incidence sur les bassins des pre-
miers australopithéques se situent dans les valeurs bas-
ses de la variation humaine. La morphologie comparée
de ces premiers hominidés et des grands singes suggere
qu’au cours de I’évolution, cet angle aurait augmenté en
méme temps que 1’épaisseur diminuait, initiant la cor-
rélation négative que I’on observe chez I’homme entre
ces deux parametres. La Fig. 1B montre comment, a
pente sacrée constante, I’angle d’incidence sacrée a pro-
gressivement augmenté, en méme temps que 1’épaisseur
diminuait par un positionnement de plus en plus reculé
du plateau sacré par rapport aux articulations coxo-
fémorales.

5.2. Mise en évidence des parameétres de [’orientation
tridimensionnelle des cotyles

Les paramétres de 1’orientation tridimensionnelle des
cotyles sont mesurés ici pour la premiére fois. Leur
forte variation était insoupgonnée. Nous pensons
qu’elle est associée aux variations des axes mécaniques
des membres inférieurs, a travers I’angle d’antéversion
du col fémoral, ’angle cervico-diaphysaire et 1’angle
bicondylaire du fémur.
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L’angle d’antéversion des cotyles (Fig. 4), dont
I’amplitude est plus forte (36°) que celle de I’inclinai-
son (20°), est étroitement li¢ au dimorphisme sexuel
pelvien : forte antéversion chez la femme, forte latéro-
version chez I’lhomme. L’arc couvrant, dont la variation
de 50° est la plus forte, doit étre associé au degré de
sphéricité de la téte fémorale. Il est 1ié a I’inclinaison
cotyloide par une faible corrélation (r = 0,32), une forte
couverture étant associée a une forte inclinaison.

L’angle d’inclinaison des cotyles (Fig. 5) n’est que
trés faiblement corrélé a I’angle d’antéversion
(r=-0,29). La corrélation nouvelle trés forte entre ’in-
clinaison et 1’angle d’évasement des flancs (r = 0,67)
est trés instructive : I’inclinaison des cotyles ac-
compagne I’inclinaison des flancs droit et gauche du
bassin, tandis que leur redressement accompagne le re-
dressement des flancs. Ces deux paramétres permettent
d’établir un lien entre orientation tridimensionnelle des
cotyles et morphologie globale du bassin, puisque I’an-
gle d’évasement des flancs joint des points pubiens et
des points iliaques fortement distants.

L’angle d’incidence cotyloide (Fig. 6) compléte mé-
caniquement 1’angle d’incidence sacrée. Il rend compte
simultanément du degré d’antéversion des cotyles
(r=10,64), plus faiblement du degré d’inclinaison des
cotyles (r=0,36) et de la position antéropostéricure
du plateau sacré par rapport aux cotyles. Il varie a I’in-
verse de I’angle d’incidence sacrée (r=-0,33). Ces
deux paramétres pelviens forment une synthése articu-

Fig. 6. Paramétre angle d’incidence cotyloide (en rouge) en vue
sagittale, choisi comme pilote du modelage du bassin. Il est formé de
I’épaisseur (en vert) et de la bissectrice des deux axes cotyloides (en
violet). Il est porté¢ de son minimum (angle nul) & son maximum.
Fig. 6. Minimum and maximum of the angle of cotyloid incidence (in
red colour), selected as ‘pilot’ of pelvis shape change, in sagittal view.
The two sides of this angle are the thickness (in green colour) and the
bisector of cotyloid axes (in purple colour).

laire du bassin, dans la mesure ou I’incidence sacrée
représente le paramétre de liaison entre rachis et bassin
et que I’incidence cotyloide représente le paramétre de
liaison entre bassin et membres inférieurs, avec un pa-
ramétre segmentaire commun, 1’épaisseur.

5.3. Pertinence des nouveaux parameétres
du dimorphisme sexuel

Certaines différences sexuelles observées correspon-
dent bien a celles que 1’on connaissait déja : angle sous-
pubien ouvert chez la femme, fermé chez ’homme, dé-
troit supérieur pelvien large et profond chez la femme,
étroit et peu profond chez I’homme. La présence des
centres articulaires permet de proposer « l’angle de
proue » comme nouveau parametre sexuel discriminant :
cet angle est ouvert chez la femme et fermé chez
I’homme. Il permet d’apprécier le dimorphisme sexuel
en vue sagittale, alors que ’angle sous-pubien ne le
révele qu’en vue frontale.

Par ailleurs, I’ouverture de 1’angle sous-pubien s’ac-
compagne toujours d’une antéversion forte des cotyles.
Enfin, ’angle d’évasement des flancs, toujours plus ou-
vert chez ’homme, s’accompagne d’une plus forte in-
clinaison des cotyles. Le dimorphisme sexuel pelvien
prend désormais en compte, pour la premicre fois, les
parametres de I’orientation tridimensionnelle des coty-
les.

6. Conclusion

Ce travail souligne la corrélation de la morphologie
du bassin avec le degré des courbures vertébrales sagit-
tales a travers un paramétre anatomique pelvien, 1’angle
d’incidence sacrée. Nous avons analysé la variabilité de
la forme du bassin en fonction de cet angle, descripteur-
clé des relations rachis—bassin. Dans la variation de
I’incidence, les résultats confirment la contribution du
degré d’inclinaison de la pente sacrée. Ils mettent en
évidence la contribution de la forme plus ou moins in-
curvée du sacrum en vue sagittale et de son degré d’en-
foncement entre les deux ailes iliaques. Cette grande
variabilité des relations spatiales entre plateau sacré et
crétes iliaques est une observation nouvelle et cruciale.

La morphologie comparée des premiers hominidés et
des grands singes suggeére qu’au cours de 1’évolution,
cet angle aurait augmenté en méme temps que 1’épais-
seur diminuait, initiant la corrélation négative que 1’on
observe chez I’homme entre ces deux paramétres. Bien
que les variations de ces deux paramétres affectent de
fagon trés proche la forme pelvienne, nous avons pu
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discriminer leur signification respective. L’angle d’inci-
dence affecte, en vue sagittale surtout, la pente sacrée et
la forme incurvée ou rectiligne du sacrum, tandis que
I’épaisseur affecte, en vue frontale surtout, le reste du
bassin, a travers les variations de ’angle d’écartement
des poutres.

L’angle d’incidence est un paramétre ignoré en pa-
léontologie humaine ; il permettra, a I’aide des fossiles
vertébraux et pelviens associés, de préciser nos connais-
sances sur I’équilibre du rachis sur le bassin chez les
Australopithéques et de mieux comprendre comment
le bassin a contribué a la fonction d’équilibration du
tronc sur les membres inférieurs au cours de 1’évolution
des hominidés.

Le calcul du centre des cotyles du bassin, du rayon
de leur arc couvrant et de leurs axes directionnels grace
au logiciel DE-VISU est le point de départ d’une cas-
cade de résultats nouveaux. Ces résultats présentent un
double intérét, du point de vue fondamental et appliqué.
En effet, la détermination des axes des cotyles chez les
primates non humains et les hominidés fossiles ouvrira
des perspectives nouvelles : 1’orientation tridimension-
nelle stirement différente de leurs cotyles permettra de
mieux comprendre comment elle est associée a celle
des axes des membres inférieurs. Par ailleurs, chez
I’homme, les cliniciens orthopédistes, travaillant sur le
bassin dans un but thérapeutique, recherchent depuis
une dizaine d’années a obtenir in vivo I’orientation tri-
dimensionnelle des cotyles. Ces résultats in vitro consti-
tuent un premier pas vers une amélioration des poses de
prothéses de hanches, mais aussi de toutes les opéra-
tions sur le bassin modifiant inopinément les angles
d’antéversion et d’inclinaison des cotyles.

Le diagnostic du dimorphisme sexuel pelvien s’enri-
chit de nouveaux paramétres : angle de proue plus ou-
vert chez la femme, antéversion cotyloide plus féminine
et inclinaison cotyloide et évasement plus masculins.

Si I’angle d’incidence sacrée met en évidence la re-
lation qui lie rachis et bassin, ’angle d’incidence coty-
loide met en évidence une relation ignorée qui lie bas-
sin et membres inférieurs. La conjonction de ces deux
paramétres permet d’opérer une synthése du fonction-
nement articulaire du bassin, clé de voiite du systéme
reliant rachis, bassin et membres inférieurs. Cette ana-
lyse permet de décrire le bassin, non plus comme un
objet anatomique isolé, mais comme un maillon d’une
chaine articulaire proximo-distale, restaurant son fonc-
tionnement dans une chaine articulaire complexe, voie
de transmission des forces de pesanteur transitant du
tronc aux membres inférieurs.
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Annexe : Description des 47 points sélectionnés

1. Point antéro-supérieur droit de la symphyse pu-
bienne.

2. Point le plus antérieur du sourcil cotyloidien droit.
3. Point du sourcil cotyloidien droit situé en regard de
la jonction de la branche horizontale du pubis et de la
prolongation antéro-inférieure de la créte iliaque.

4. Epine iliaque antéro-supérieure droite.

5. Sommet du pilier iliaque droit.

6. Point de la concavité postérieure maximale de la
créte iliaque droite.

7. Epine iliaque postéro-supérieure droite.

8. Point le plus postérieur de la branche inférieure de la
surface auriculaire droite = point supérieur de 1’échan-
crure sciatique droite.

9. Point le plus profond de I’échancrure sciatique droite.
10. Limite inférieure de 1’échancrure sciatique droite.
11. Epine sciatique droite.

12. Point le plus postéro-inférieur de la tubérosité
ischiatique droite.

13. Point le plus bas de la tubérosité ischiatique droite.
14. Point inférieur droit de la symphyse pubienne.

15. Point inférieur gauche de la symphyse pubienne.
16. Point le plus bas de la tubérosité ischiatique gauche.
17. Point le plus postéro-inférieur de la tubérosité
ischiatique gauche.

18. Epine sciatique gauche.

19. Limite inférieure de 1’échancrure sciatique gauche.
20. Point le plus profond de 1’échancrure sciatique gau-
che.

21. Point le plus postérieur de la branche inférieure de
la surface auriculaire gauche =point supérieur de
I’échancrure sciatique gauche.

22. Epine iliaque postéro-supérieure gauche.

23. Point de la concavité postérieure maximale de la
créte iliaque gauche.

24. Sommet du pilier iliaque gauche.

25. Epine iliaque antéro-supérieure gauche.
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26. Point du sourcil cotyloidien gauche situé en regard
de la jonction de la branche horizontale du pubis et de
la prolongation antéro-inférieure de la créte iliaque.
27. Point le plus antérieur du sourcil cotyloidien gau-
che.

28. Point antéro-supérieur gauche de la symphyse pu-
bienne.

29. Point le plus postérieur de la branche supérieure de
la surface auriculaire droite.

30. Scalénion droit.

31. Milieu du bord inférieur de la derniére vertébre sa-
crée.

32. Scalénion gauche.

33. Point le plus postérieur de la branche supérieure de
la surface auriculaire gauche.

34. Milieu du bord latéral gauche du plateau supérieur
de S1.

35. Milieu du bord postérieur du plateau supérieur de
S1.

36. Milieu du bord latéral droit du plateau supérieur de
S1.

37. Milieu du promontoire.

38. Milieu de la jonction antérieure de S1-S2.

39. Milieu du bord supéro-antérieur de la derniére ver-
tebre sacrée.

40. Point le plus postérieur du sourcil cotyloidien droit.
41. Point le plus inférieur du sourcil cotyloidien droit.
42. Point a mi-hauteur de I’arri¢re fond du cotyle droit.
43. Centre de I’arriére-fond du cotyle droit.

44. Point le plus postérieur du sourcil cotyloidien gau-
che.

45. Point le plus inférieur du sourcil cotyloidien gau-
che.

46. Point a mi-hauteur de 1’arriére-fond du cotyle gau-
che.

47. Centre de ’arriere-fond du cotyle gauche.
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