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Période néonatale: evaluation initiale

e Contexte difficile pour la famille

 Examen clinique initial fondamental
O Si possible, en présence des parents
O Si possible, en compagnie de I'endocrinologue

e Description anatomique de la situation



Période néonatale: evaluation initiale

Bourgeon génital
e Aspect, forme
e Taille

e Courbure

Bourrelets génitaux
 Fusion médiane
* Pigmentation

e Striation

Gonades
e Palpable ?
e Localisation
e Taille

Orifice urétral

e |ocalisation antérieure

e |ocalisation
postérieure

* Divergence corps
spongieux




Période néonatale: evaluation initiale
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Classification des hypospadias

Distance face ant anus - fourchette vaginale

) - > 0,5 ALORS Signe de vinlisation
Distance foce ant anus - base post clitorns

Mesure de la distance ano-génitale (d'oprés Salazar-Martinez et Coll., 2004)




Période néonatale: evaluation initiale

* Imagerie: échographie abdomino-pelvienne
0 OGl
0 Gonades

e Autres: ETF, échographie cardiaque, Rx squelette
0 Uniguement dans les formes syndromiques

e Génitographie, génitoscopie
0 exceptionnelles



Période néonatale: information des parents

e Temps fondamental

 En concertation avec les autres intervenants
e Attention aux mots utilisés

* Synthese avec I'ensemble des résultats




Période postnatale

e Suivi initial par I'endocrinologue

e RDV chirurgie pédiatriqgue vers I'age de 6 mois
— Réévaluation clinique
— Programmation de la chirurgie






