
Examen neuro-moteur du 8°
jour
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Moment 

• Éveil calme (stade 3 = 20 à 30 minutes la première semaine de vie)

• Nu

• Dans une atmosphère tempérée et calme

• Avec les parents 
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OPTIMALITE NEUROLOGIQUE Pr AMIEL-TISON
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• Intégrité du cortex moteur, des voies motrices cortico-spinales et 
sous-cortico spinales

• Intégrité du tronc cébébral

• Pas de dépression du SNC

• Croissance hémisphérique correcte

• =>  soit en 10 points



OPTIMALITE NEUROLOGIQUE Pr AMIEL-TISON
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Comportement

• État veille/sommeil = éveil calme (st 3) de 20-30 minutes (yeux 
ouverts , regard brillant, fixation et poursuite visuelle, attention 
soutenue, activité motrice spontanée réduite)

• Fluidité d’un passage à un autre, calmable en phase 5/stimulable en 
état 1 ou 2

• Cri clair , franc, varié, bien toléré du point de vue cardiorespiratoire, 
calmable



Comportement

• Hyperexcitabilité= sommeil insuffisant (<2h fin de 1°semaine), pleurs 
excessifs et difficiles à calmer, sursauts fréquents, trémulations, 
clonies des extrémités ou du menton

• Hyporéactivité=sommeil excessif, impossibilité d’obtenir une phase 3, 
absence d’interaction, pauvreté ou absence de motricité

• Stress= détourne le regard, désorganisation de la motricité, irritable 
ou s’endort, bâillement, hoquets, régurgitations, changement 
couleur/FC/FR



Inspection 

• Couleur, respiration, calme, regard

• Excitabilité 

• Qualité du cri

• Posture

• Mouvements généraux en décubitus dorsal en dehors de tout 
stimulus pendant quelques instants si possible

• Puis recherche des signes d’intolérance à l’examen : 
• bâillement, hoquet, régurgitations, changement de couleur, labilité FC/FR, 

détournement du regard, désorganisation motrice (irritable ou s’endort)
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Mesure du PC et 
palpation des sutures
Chevauchement quasi-constant

Dès le 2°j, distension liée à un degré mineur 
d’oedème cérébral

C’est vers le 4° j que les sutures sont bord à 
bord et le resteront

! Déhydratation

Bosse séro-sanguine/céphalhématome
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Mesurer le périmètre crânien, selon la plus grande 
circonférence occipito-frontal
Interprétation en fonction de l’âge gestationnel
Allure de la courbe, cassure
Corrélation Poids/taille

généralement croissance PC favorisée 
dans l’insuffisance placentaire

sinon microcéphalie relative

Palpation des sutures 
chevauchements
soudures

Fontanelles
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Tonus passif
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Manœuvres ou motricité 
provoquée
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Hypotonie globale

Déficit des fléchisseurs

Activité excessive des 
extenseurs
Menton en avant
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Réflexes archaïques
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• Grasping des mains, des pieds

• Retour en flexion des avants-bras

• Retour en flexion des jambes

• Succion

• Redressement de l’axe , des membres inférieurs

• Marche automatique

• …..

• Moro

• Allongement croisé
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Annexes
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