1. Profil de I’échantillon



Sexe e

Age Age moyen : 62,7 ans
Freguency Fercent | Walid Percent C%@rlél:gtve Ecart type : 11 ans
valid 42 1 10,0 11,1 11,1
49 1 10,0 1,1 222 65 ans et moins
Femmes B1 1 10,0 11,1 33,3
B3 1 10,0 11,1 44,4
X £ 1 10,0 11,1 55,6
80% BE 1 10,0 11,1 66,7
70 1 10,0 111 ]
71 1 10,0 111 asa
77 1 10,0 11,1 100,0
Total 9 a0,0 100,0
Missing  System 1 10,0
Total 10 1000
IMC IMC moyen : 33
. Curnulative Ecart type : 5,5
Frequency Fercent | valid Percent Farcent
Yalid 26 1 10,0 10,0 10,0
27 1 10,0 10,0 20,0 <30 -
29 1 10,0 10,0 30,0
# 1 10,0 10,0 40,0
32 1 10,0 10,0 50,0 S o
33 1 10,0 10,0 60,0 De30a35 40%
34 1 10,0 10,0 70,0
36 1 10,0 10,0 80,0
a7 1 10,0 10,0 50,0 Plus de 35 -
45 1 10,0 10,0 100,0
Total 10 100,0 100,0




2. Effet de la mésothérapie
sur les mesures EVA / DS / Schobert



a. EVA



EVA

Douleur moyenne

mJO mJ45 20% avant/apres mésothérapie

5,7

30% 30%

20% 20% 20% 2,2
Ecart
10% 109 10%  10%

JO J45




Douleur moyenne

avant/aprés mésothérapie

statistiguement significative ? =2 Test de comparaison
de moyennes sur échantillon apparié (mesure avant/aprés)

EVA

Est-ce que cette évolution de la douleur est

Ce test pré suppose une
normalité de la distribution
des variables : condition
difficilement vérifiable ici
étant donné la taille de

Absence de corrélation entre les variables (ceci
permet de vérifier qu’il n’y a pas consistance

dans la maniere de répondre, que nous ne

mesurons pas deux fois la méme chose mais
gu’il y a bien une différence entre les résultats).

Paired Samples Correlations

On observe que I’écart entre les moyennes avant/apreés est important (3,5) et que la différence de ces moyennes a une dispersion assez

resserrée (écart type = 1,8).

La statistique t (t=6,22), est calculée en divisant la différence de moyennes par I'erreur standard. Cette statistique est ensuite examinée a la

lumiére du degré de liberté (ddl= N - 1 =9), qui permet de calculer la probabilité exacte que la valeur de t indiquée dans le tableau soit
obtenue par hasard. La probabilité apparait dans la derniere colonne et comme elle est inférieure a 0,05, on peut conclure a une vraie
différence de moyennes : la douleur est significativement moins forte aprés la mésothérapie.

Une autre statistique permet de calculer I'intensité de I’effet : Eta-Carré = t2/(t>+N-1) = 6,22%/(6,22%+9) = 0,81.
Cette analyse complémentaire suggere que la taille de I'effet associé a la mésothérapie est trés grande.

I’échantillon.
J45 [ Correlation Sig.
Fair 1 EWvA_0 & EVA_45 10 =024 36
Paired Samples Test
Faired Differences
95% Confidence Interval of the
Difference

Std. Errar
Mean Stol. Deviation Meanh Lower Lipper 1 df Sig. (2-tailed)
Fair1  EVA_O-EYA_ 45 3,500 1,780 JG63 2,227 4773 6,220 49 a0a




b. Distance doigt/sol



Distance doigt/

sol

DS
avant/aprés mésothérapie
. mJO mJ45
40%
15,6
30%
20% 20% 20% 20% 20%
J0 145
0%
0a5cm 6al0 11320 21a 25 26 et +
Test de comparaison de moyennes Pairod Sampls st
Paired Differences
Paired Samples Correlations 95% CDnﬂgﬁ%ﬁSAEENa' ofthe
il Carrelation Sii. Mean Std. Deviation Str[\jd-eEarr:m Lower Upper i df Sig. (2-tailed)
Pairl DS_0&D5 45 10 836 003 Pair1 DS_0-DS_45 5,900 641 2,100 1,149 10,651 2,810 020

Ici les variables sont liées entre elles: 6 des

10 patients ont gagné entre 3 et 5 cm.

En moyenne, les patients ont gagnés 5,9 cm apres le traitement.

Cette différence demeure statistiquement significative (t=2,81 et Sig<0,05) mais
I'intensité de I'effet est peu importante : Eta-Carré=0,47.

Il faut donc prendre ces résultats avec précaution. En raison de la présence d’une
corrélation entre les variables nous ne pouvons certifier que ce qui est mesuré

est uniquement imputable a une réelle différence du DS moyen avant et apres le
traitement.



c. Schobert



Schobert

R mJO mJ45 o

Schobert avant/aprés mésothérapie

/ 3’6

2,4

20% 20% 20% 20% 20% 20%

1 2 3 4 5
o Paired Samples Test
Test de comparaison de moyennes
95% Confidence Interval of the
Diffarence
Std. Errar
Mean Std. Deviation Mean Lower Lipper t df Sig. (-failed)
Paired Samples Correlations Pair 1 Schobert 0- -1,200 1,033 327 1,939 -461 | -3.674 9 005
I Carrelation Sig.
Pair1 Schohert_0 & 10 G3g 108 . . .
Schobert 49 La distance entre deux doigts s’agrandit de 1,2 cm en moyenne.

ees . P . % (e -
Ici les variables avant/aprés ne sont pas ICette .clllgfertj:-nc::-c.est.tc?ultjuste significative au seuil de 95% (t=-3,674 et Sig=0,05,
corrélées entre elles. e seuil de significativite).

Leffet associé est moyen: Eta-Carré=0,6.



3. Corrélations



Il n’existe pas de relation entre IMC et I'évolution des indicateurs.

L'évolution de la douleur est en revanche fortement liée a celle de I'indice de Schobert :
plus la distance entre deux doigts augmente et plus la douleur diminue.

Correlations

Schobert_
I EVA Ewal | DS Evol Evial
17 [ FPearson Correlation 1 - 124 -, 236 17
Sig. (2-tailed) 733 A2 748
I 10 10 10 10
Evi_Eval Pearson Correlation - 124 1 03z 807"
Sig. (2-tailed) a3 928 Rulilu
I 10 10 10 10
DS_Ewvol Fearson Carrelation -, 236 033 1 - 262
Sig. (2-tailed) A1z 928 A4
I 10 10 10 10
Schober_EBwval  Pearson Correlation 17 -807" - 262 1
Sig. (2-tailed) rda Ruli] JAEd
I 10 10 10 10

** Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

'age non plus ne présente pas de lien avec la maniére
dont ont évolué les indicateurs entre JO et J45

Arge
Are Fearson Correlation 1
Sig. (2-tailed)
M g
EvA_Eval Fearson Correlation - 475
Sig. (2-tailed) 186
I g
DS _Ewol Fearson Correlation -,334
Sig. (2-tailed) 373
I g
Schohert_Ewol  Pearson Correlation JG63
Sig. (2-tailed) J0a1
M g




