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Avant-propos

L'ISO (Organisation internationale de normalisation) est une fédération mondiale d'organismes nationaux de
normalisation (comités membres de I'ISO). L'élaboration des Normes internationales est en général confiée aux
comités techniques de I'lSO. Chaque comité membre intéressé par une étude a le droit de faire partie du comité
technique créé a cet effet. Les organisations internationales, gouvernementales et non gouvernementales, en
liaison avec ['1SO participent également aux travaux. L'ISO collabore étroitement avec la Commission
électrotechnique internationale (CEI) en ce qui concerne la normalisation électrotechnique.

Les Normes internationales sont rédigées conformément aux régles données dans les Directives ISO/CEI,
Partie 3.

Les projets de Normes internationales adoptés par les comités techniques sont soumis aux comités membres pour
vote. Leur publication comme Normes internationales requiert I'approbation de 75 % au moins des comités
membres votants.

La Norme internationale 1SO 8548-6 a été élaborée par le comité technique ISO/TC 168, Prothéses et ortheses,
sous-comité SC 2, Aspects généraux.

L'ISO 8548 comprend les parties suivantes, présentées sous le titre général Prothéses et orthéses — Malformation
des membres :

0 Partie 1 : Méthode de description des/malformations-congénitales des membres

0 Partie 2 : Méthode de description des moignons d’amputation des membres inférieurs

O Partie 3 : Méthode de description des moignons,d’amputation des membrés sSupérieurs

0 Partie 4 : Description des causes qui conduisent a I'amputation

0 Partie 5 : Méthode de description de I'état clinique d'une personne ayant subi une amputation1)

0 Partie 6: Méthode de description de la personne a traiter avec une orthése, des objectifs cliniqgues du
traitement et des exigences fonctionnelles de I'orthése

1) En préparation

iv ©1S0 2001 — Tous droits réservés
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Introduction

Le traitement orthotique d'une personne dépend non seulement des causes et du contexte dans lesquelles
'orthése a été prescrite, mais d’autres conditions cliniques et attributs de la personne. Les divers membres des
équipes cliniques de différents pays mettent au point des nomenclatures qui satisfont & leurs propres besoins pour
noter ces informations. Il est par conséquent nécessaire de mettre au point un systéeme international qui permette
de comparer les pratiques cliniques.

Ce systéeme est congu pour satisfaire les besoins des membres de I'équipe cliniqgue en évaluant la personne ainsi
gu’en présentant et en évaluant le traitement. Un tel systeme permet d’enregistrer ces informations de facgon telle
gu’'elles puissent étre aisément intégrées dans des rapports et utilisée pour des analyses. Un tel systéme serait
également d’'une grande utilité pour les épidémiologistes et hauts responsables gouvernementaux du secteur de la
santé.

L'ISO 8548-6 définit le minimum d’informations a décrire.

© 1SO 2001 — Tous droits réservés \
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Prothéses et ortheses — Malformations des membres —

Partie 6:

Description de la condition de l'utilisateur d'orthese, objectifs
cliniques, et exigences fonctionnelles et biomécaniques de
I'orthese

1 Domaine d'application

La présente partie de I''SO 8548 établit une méthode permettant de décrire la personne a traiter avec une orthése,
les objectifs cliniques du traitement et les exigences fonctionnelles de I'orthése.

2 Références normatives

Les documents normatifs suivants contiennent des dispositions qui, par suite de la référence qui y est faite,
constituent des dispositions_valables pour la présente partie de I'ISO 8548. Pour les références datées, les
amendements ultérieurs ou les révisions de’ces:publications ne s'appliquent pasy Toutefois, les parties prenantes
aux accords fondés sur la présente partie de I''SO 8548 sont invitées a rechercher la possibilité d'appliquer les
éditions les plus récentes des documents hormatifslindiqués ci-apres. '[Pour les références non datées, la derniére
édition du document normatif en référence s’applique. Les membres de I'ISO et de la CEIl possédent le registre des
Normes internationales en vigueur.

ISO 8549:1989, Prothéses et ortheses; vocabulaire —.Partie 1. termes généraux pour prothéses de membre et
orthéses externes.

ISO 8549-3:1989, Prothéses et orthéses; vocabulaire — Partie 3 : termes relatifs aux orthéses externes.

ICD-10:1992, International Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems, World Health
Organization, Geneva.

3 Termes et définitions

Pour les besoins de la présente partie de I'SO 8548, les termes et définitions donnés dans I'ISO 8549-1 et
I'ISO 8549-3 ainsi que les suivants s'appliquent.

3.1
alignement d’'un segment du squelette
positions respectives des extrémités du segment

NOTE L'alignement d’'un segment du squelette est déterminé par son intégrité et/ ou sa forme

3.2
alignement d’une articulation
position des segments du squelette qui englobent 'articulation

NOTE L'alignement d'une articulation est déterminé par lintégrité et la forme des segments du squelette qui la
comprennent et par I'effet associé des tissus musculaires et capsulo-ligamentaires. Ces facteurs gouvernent également le type
et 'amplitude de mouvement au niveau de I'articulation.

©1S0 2001 — Tous droits réservés 1
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3.3
alignement du tronc (ou de toute partie du tronc)
position des deux extrémes des vertébres considérées

NOTE L'alignement du tronc est déterminé par I'alignement des segments du squelette et des articulations considérées.

34

instabilité

tendance d’'un segment du squelette ou d’'une articulation dont I'intégrité est détériorée, a se déplacer vers un
alignement anormal lorsqu’ils sont soumis aux forces du muscle et/ ou a une charge externe. Un segment du
squelette ou une articulation de ce type est dit instable

35
déformation
alignement anormal d'un segment du squelette ou d’une articulation

3.6

déformation totalement réductible

déformation pour laquelle I'application d'un systéme de force externe empéche un segment du squelette ou une
articulation instable de se déplacer vers un alignement anormal

3.7

déformation partiellement réductible

déformation pour laquelle I'application d'un systeme de force externe améliore I'alignement d'un segment du
squelette ou d’'une articulation

3.8

déformation irréductible (fixe)

déformation pour laquelle I'application d’'un systéme de force externe n'a aucun effet sur I'alignement anormal d’'un
segment du squelette ou d’une articulation

4 Description de la personne a traiter avec une orthese

41 Geénéralités

Décrire la personne conformément aux paragraphes 4.2 a 4.6.

4.2 Facteurs personnels
Indiquer I'age de la personne, son sexe, sa taille et son poids.

Si c’est approprié, décrire I'environnement physique et social de la personne, son activité professionnelle et ses
loisirs.

Décrire tous les antécédents médicaux appropriés et importants.

4.3 Etat clinique a traiter avec une orthése

Indiquer le diagnostic ainsi que les codes CIM, si son état est stationnaire ou évolue, le(s) segment(s) du corps ou
articulation(s) du corps concernés et si la personne ressent une douleur ou une hypersthésie.

2 ©1S0 2001 — Tous droits réservés
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Décrire toutes les anomalies :

0 dalignement, de forme, de dimensions (par exemple, longueur et circonférence) de (des) segment(s) de corps
concerné(s) ;

0 dalignement, de stabilité, d’amplitude(s) de mouvement et du contrble neuromusculaire des articulations
concernées ;

O de sensibilité superficielle et profonde.

4.4 Autres états clinigues
Des troubles des systemes/ états énoncés ci-dessous sont susceptibles d’affecter le traitement orthotique :
a) le systeme cardio-vasculaire ;
b) le systéme respiratoire ;

c) [l'appareil locomoteur ;

d) le systéeme neurologique ;

e) le systéme endocrinien ;

f) lescing sens;

g) [I'état nutritionnel ;

h) I'état cognitif ;

i) I'état mental et psychologique’;
j) les autres systémes.

Indiquer si la personne souffre d'un trouble sérieux de I'un ou des systemes/ états cités ci-dessus, s'il influence le
traitement orthotique et noter tout traitement en cours.

4.5 Motivation et besoins pergus

NOTE La motivation et les besoins percus de la personne ont un effet sensible sur sa réadaptation. lls sont
interdépendants et sont influencés par I'état clinique de la personne, par sa personnalité, ainsi que par son environnement
physique, social et culturel. La motivation est difficile & décrire, mais les cliniciens sont capables de reconnaitre a la fois les
individus trés motivés et ceux qui ne le sont pas.

Indiquer I'impression clinique de la motivation de la personne ainsi que ses besoins pergus.

4.6 Capacités fonctionnelles

NOTE L'état clinique et les déficiences qui en découlent affecteront aussi bien les capacités fonctionnelles de la personne
que sa participation aux aspects de la vie quotidienne.

Il convient d’identifier toutes les limites fonctionnelles comme suit :
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