Prédiction de la cinématique de la marche d'enfants atteints paralysie
cérébrale par apprentissage profond
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Obijectifs : Les cliniciens ont besoin d'outils précis pour interpréter les résultats des analyses
quantitatives de la marche (AQM). La prédiction de la marche peut grandement les aider a
affiner et a ajuster les traitements. Si des travaux précédents [1,2] ont exploré I'utilisation de
I'apprentissage profond pour prédire des mouvements spécifiques (flexion/extension du genou
et de la cheville), notre étude vise a aller plus loin en proposant une méthode capable de
prédire I'ensemble des mouvements articulaires lors de la marche.

Question de recherche : L'apprentissage profond permet-il de prédire la cinématique de la
marche d'enfants avec paralysie cérébrale (PC) n'ayant eu aucun traitement (injection de
toxine botulinique ou chirurgie) ?

Méthode : Les données de marche de 42 enfants (10 ans) atteints de PC due a une
prématurité, collectées au CHU de Brest entre 2006 et 2024, ont servi a cette étude. Ces
données issues de 94 sessions d'/AQM espacées en moyenne de 21 mois, incluent 1466 cycles
de marche. Pour chaque cycle, 11 angles articulaires par membre ont été utilisés. Un réseau
récurrent bidirectionnel a une couche avec 512 neurones a €té entrainé pour prédire la
cinématique. 85% des données sont utilisés pour I'apprentissage et 15% pour le test du réseau.

Résultats : Le modeéle démontre la capacité a prédire la cinématique de la marche avec une
erreur moyenne quadratiqgue (RMSE) de 10.15° sur les données de test (219 cycles de
marche). La RMSE varie entre 3.06° (inclinaison du pelvis) et 12.66° (flexion/extension du
genou).

Conclusions : Cette étude prouve la faisabilité de prédire a presque 2 ans la cinématique de la
marche chez des enfants atteints de PC a l'aide l'apprentissage profond. L'intégration de
données supplémentaires telles que le bilan clinique, le temps entre les sessions pourrait
améliorer encore les performances du modele.
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