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6 semaines  9 semaines

2 tubercule génital 
3 pli cloacal 
4 membrane cloacale

5  pli urogénital  
6  pli anal 
7  membrane / gouttiere uro-génital 
8  périnée 
9  membrane / orifice anal 
10 bourrelet génital

indifférencié

rappel embryologique: OGE 
10 semaines 12 semaines 14 semaines

2 gouttière urétrale 
4 replis urogénitaux fusionnés 
5 pénis 
7 bourrelets scrotaux 
8 scrotum 
9 raphé médian (ano-génital) 
10 méat urinaire 
11 périnée 
12 anus

masculin

10 semaines 12 semaines 14 semaines

1 tubercule génital 
2 replis urogénitaux 
3 clitoris 
4 petites lèvres 
5 grandes lèvres 
6 mont pubis

7 périné avec raphé anogénital 
8 commissure labiale postérieure 
9 anus 
10 hymen 
11 urètre orifice externe 

fémininCGMMP - Dr MOEGLIN / Dr ADRADOS
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Recommandations du CNEOF

? ?
cahier des charges
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le normal dépistage 2/3eme trim

tubercule

gouttière

bourrelets
Genital swelling

Cloacal groove

Genital tubercle

www.embryology.ch/francais/ugenital/genitexterne

CGMMP - Dr MOEGLIN / Dr ADRADOS



le normal dépistage 2/3eme trim

3 éléments à contrôler

tubercule génital
bourrelets génitaux

position du méat

léger dépassement
Non fusionnés en post 

position périnéale

rectiligne, dépassement net 
complètement fusionnés en post 

au bout du tuberculeCGMMP - Dr MOEGLIN / Dr ADRADOS
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le normal dépistage 2/3eme trim
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Suspicion de DSD

Tubercule génital coudé ventralement
Bourrelets génitaux non ou incomplètement fusionnés en arrière

Méat situé à la base du bourgeon génital en position périnéal

Incohérence entre les 3 critères
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DSD XY 

HYPOSPADE

DSD XX 

hyperplasie des surrénales

DSD XY 

résistance partielle 
aux androgenes
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 Organes Génitaux Externes d’aspect inhabituel

Contenu du tronc commun

FICHE 4 : « ÉCHOGRAPHIE DIAGNOSTIQUE » URO-GÉNITAL

Pelvis - Périnée :
- Aspect du sacrum

- Aspect des organes génitaux externes (OGE)

o Si phénotype masculin : verge/scrotum, testicules
o Si hypospade : détails sur l’urètre et éventuellement jet

- Sphincter anal
- En cas d’image pelvienne anormale : préciser sa taille,
-  son échostructure, sa vascularisation, ses rapports

cahier des charges Recommandations du CTE
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tubercule bourrelets % ano genital
trajet uretral 

meat
uterus Gonades

Visualisation des organes génitaux
dépistage Diagnostic
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pourcentage d’échec par item

depisteur diagnos-queur
Nb	sujets 132 167analyse de 5 items ; examens consécutifs ; en 1 mois ( février 2016 )


Le tubercule génital ; Les bourrelets génitaux ; l’utérus ; le trajet urétral ; 
La distance anogénitale


5 minutes ( à la fin d’ un examen standard )


non réalisé 0


note de facilité de réalisation 1 à 5


6 dépisteurs CHU Nice  n=132


Antomarchi J. ; Bedel B. ; Cannavo M. ; Kocialkowski C. ; Rullan S. ; Sicard C.


5 diagnostiqueurs  n=167


Combourieu D. Massardier J. Massoud M. CHU Lyon


Laurichesse H. CHU Clermont Ferrand


Moeglin D. CHU Nice

OGE

que voir en échographie ?

Structures à explorer : étude de faisabilité
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depisteur diagnos-queur
Nb	sujets 132 167
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génitaux Visualisation	de	l'utérus
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Tubercule	génital
Fusion	des	bourrelets	

génitaux Visualisation	de	
l'utérus Type	d'urètre

RAPPORT	AG

4,47
4,35

3,75

2,32

4,80

4,55 4,67

3,95 4,10

note	moyenne	globale	si	obtenu

dépisteurs

diagnostiqueurs

note moyenne obtenu par item Résultats depisteurs diagnos-queurs
Nb	sujets 132 167
Moyenne 3.475 3.852
Ecart-Type 1.084 0.777
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tubercule bourrelets % ano genital
trajet uretral 

meat
uterus Gonades

proéminent non 
coudé  cs >3eme 

perc
fusionnés 42 %

trajet angulée en 
jet  à l' extremité 

du TG

ut nont vu ; IVR 
< 3,3 à 22sa < 

4,7 à 32 sa
Testicules

       proéminent  
coudé cs >3eme perc

> 35 %
trajet angulée en 

nappe non à l' 
extremité du TG

       proéminent  
coudé cs <3eme perc

partiellement 
fusionnés < 35 %

non proéminent            
cs <3eme perc

non 
fusionnés

26 %
trajet rectiligne 

en nappe 
périnéal

ut formellement 
vu ; IVR > 3,3 à 
22sa > 4,7 à 32 

sa

Ovaires

Visualisation des organes génitaux
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Visualisation des organes génitaux Le tubercule génital

24 mm

48 mm
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« DSD » que voir en échographie ?
OGE organes génitaux externes


Le tubercule génital
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Callegari C, Everett S, Ross M, Brasel JA.

Anogenital ratio: measure of fetal virilization 
 in premature and full-term newborn infants.

J Pediatr. 1987 Aug;111(2):240-3.
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Visualisation des organes génitaux Rapport anogénital

% ano genital trajet uretral meat uterus Gonades
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extremité du TG
ut nont vu ; IVR < 3,3 à 

22sa < 4,7 à 32 sa
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trajet angulée en nappe 
non à l' extremité du TG

< 35 %

26 %
trajet rectiligne en nappe 

périnéal
ut formellement vu ; IVR 
> 3,3 à 22sa > 4,7 à 32 sa
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visualisation de l’ utérus

180 normal singleton pregnancies was performed.
 Data were obtained for 140 normal fetuses /180
22 % d’échec
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interface vessie rectum
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uterus Gonades

proéminent non 
coudé  cs >3eme 

perc
fusionnés 42 %

trajet angulée en 
jet  à l' extremité 

du TG

ut nont vu ; IVR 
< 3,3 à 22sa < 

4,7 à 32 sa
Testicules

       proéminent  
coudé cs >3eme perc

> 35 %
trajet angulée en 

nappe non à l' 
extremité du TG

       proéminent  
coudé cs <3eme perc

partiellement 
fusionnés < 35 %

non proéminent            
cs <3eme perc

non 
fusionnés

26 %
trajet rectiligne 

en nappe 
périnéal

ut formellement 
vu ; IVR > 3,3 à 
22sa > 4,7 à 32 

sa

Ovaires

Visualisation des organes génitaux
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Visualisation des organes génitaux GONADES

Gonades

Testicules
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diagnostic 2/3eme trim visualisation des ovaires
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échographie de diagnostic 2/3eme trim

OGE

mesure du tubercule génital « pénis »

mesure des corps spongieux (caverneux)

trajet urétral et méat

ratio/distance anogenitale


OGI

interface vessie / rectum

visualisation de l’ utérus


GONADES

Testicules

ovaires


DIVERS

surrénales
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rappel embryologique 

le normal

cahier des charges => 
Dépistage => diagnositc

OGE organes génitaux 
externes

le tubercule génital

les bourrelets génitaux

le trajet urétral

la distance anogénitale


OGI organes génitaux 
internes

l’utérus


Les gonades

ovaires


les surrénales

le pathologique 

étude synthétique

Score de masculinisation?

Organes génitaux féminins du foetus
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perc
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trajet angulée en 
jet  à l' extremité 

du TG

ut nont vu ; IVR 
< 3,3 à 22sa < 

4,7 à 32 sa
Testicules

       proéminent  
coudé cs >3eme perc

> 35 %
trajet angulée en 

nappe non à l' 
extremité du TG

       proéminent  
coudé cs <3eme perc

partiellement 
fusionnés < 35 %
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cs <3eme perc

non 
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26 %
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en nappe 
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sa
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score de DSD anténatal? score de virilisation anténatal?

tubercule bourrelets % ano genital trajet uretral meat uterus

3
proéminent non coudé  

cs >3eme perc

trajet angulée en 
jet  à l' extremité 

du TG

ut nont vu ; IVR < 
3,3 à 22sa < 4,7 à 

32 sa

2
       proéminent  coudé 

cs >3eme perc
fusionnés

trajet angulée en 
nappe non à l' 

extremité du TG

1
       proéminent  coudé 

cs <3eme perc
partiellement 

fusionnés
> 35 %

0 non proéminent            
cs <3eme perc

non fusionnés < 35 %
trajet rectiligne en 

nappe périnéal

ut formellement 
vu ; IVR > 3,3 à 

22sa > 4,7 à 32 saCGMMP - Dr MOEGLIN / Dr ADRADOS



Score de DSD anténatal ? Scores de virilisation ?

tubercule (0/3)

bourrelets (0/2)


%ano génital (0/2)

trajet urétral (0/3)


utérus (0/3)

total

   3

+ 2

+ 1

+ 3

+ 3


=  12
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Score de DSD anténatal ? Scores de virilisation ?

   0

+ 0

+ 0

+ 0

+ 0

= 0

tubercule (0/3)

bourrelets (0/2)


%ano génital (0/2)

trajet urétral (0/3)


utérus (0/3)

total
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DSD XY 

HYPOSPADE
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  1

+  

+  

+  

+  

= 1

tubercule (0/3)

bourrelets (0/2)


%ano génital (0/2)

trajet urétral (0/3)


utérus (0/3)

total

DSD XY 

HYPOSPADE
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   1

+ 1

+  

+  

+  

= 2

tubercule (0/3)

bourrelets (0/2)


%ano génital (0/2)

trajet urétral (0/3)


utérus (0/3)

total

31 sa

DSD XY 

HYPOSPADE
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   1

+ 1

+ 0


+ 3

= 5

tubercule (0/3)

bourrelets (0/2)


%ano génital (0/2)

trajet urétral (0/3)


utérus (0/3)

total

23 sa

DSD XY 

HYPOSPADE
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   1

+ 1

+ 0

+ 2

+ 3

= 7

tubercule (0/3)

bourrelets (0/2)


%ano génital (0/2)

trajet urétral (0/3)


utérus (0/3)

total

33 sa

DSD XY 

HYPOSPADE
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DSD XX 

hyperplasie des surrénales
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+  

+  

+  

+  

= 1

tubercule (0/3)

bourrelets (0/2)


%ano génital (0/2)

trajet urétral (0/3)


utérus (0/3)

total

DSD XX 

hyperplasie des surrénales

27 sa 31 sa
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+  

+  

+  
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tubercule (0/3)

bourrelets (0/2)


%ano génital (0/2)

trajet urétral (0/3)


utérus (0/3)

total

DSD XX 

hyperplasie des surrénales

31 sa
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+ 1

+ 1


+ 3

= 6

tubercule (0/3)

bourrelets (0/2)


%ano génital (0/2)

trajet urétral (0/3)


utérus (0/3)

total

DSD XX 

hyperplasie des surrénales

44 %
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+ 1

+ 1

+ 2

+ 3

= 8

tubercule (0/3)

bourrelets (0/2)


%ano génital (0/2)

trajet urétral (0/3)


utérus (0/3)

total

DSD XX 

hyperplasie des surrénales

27 sa 31 sa
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DSD XY 

résistance partielle aux androgenes
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+  

+  

+  

+  
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utérus (0/3)

total

DSD XY 

résistance partielle aux androgenes
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+ 0

+  
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+  

= 0

tubercule (0/3)

bourrelets (0/2)


%ano génital (0/2)

trajet urétral (0/3)


utérus (0/3)

total

DSD XY 

résistance partielle aux androgenes
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+ 0

+ 1


+ 3
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tubercule (0/3)
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total

DSD XY 

résistance partielle aux androgenes
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