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: The aim of this study was to prospectively evaluate the practice of non-operative management in patients with flangeocclusion. : Thiswere a prospective, analytical and descriptive study conducted over 12months. Included in the studywere all patients forwhomnon-operative treatmentwas indicated for acute bowel obstruction on flanges. The testwas positive andtherefore thenon-operative treatmentwas effective,when the opacificationof the entire small intestinewas obtained as a sign of theliftingof theocclusionand thereforeof theeffectivenessof thenon-operative treatment.Otherwise, the testwasnegative.: Of the 37patientswho receivednon-operativemanagement, 30were successfullymedically treated. That is 81%success ofthe non-operative treatment against 7 failures (9%). In 7 patients (18.9%)where surgerywas indicated, therewere 5 cases (13.5%)ofdiffuseadhesionsand2cases (5.4%)ofcicatricial flange intraoperatively.: The non-operative management of flange occlusions is possible and retains a prominent place in the large number ofearly laparotomies,perhapsunnecessary.
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: Le but de cette étude a été d'évaluer prospectivement la pratique de la prise en charge non opératoire chez des patientsprésentantuneocclusionsurbride.: Il s'est agi d'une étude prospective, analytique et descriptive réalisée sur 12 mois. Etaient inclus dansl'étude tous lespatientspour lesquelsun traitementnonopératoireétait indiquédevantuneocclusion intestinaleaigüesurbrides.Letest était positif et par conséquent le traitement non opératoire était efficace, lorsque l'opacification de tout le grêle était obtenuesigne de la levée de l'occlusion et donc de l'efficacité du traitement non opératoire. Dans le cas contraire, le test était négatif. Tous lespatients chez qui un signe de complication (Fièvre, syndrome d'irritation péritonéale, état de choc) était survenu en cours detraitementouchezqui le testà lagastroraphieétaitnégatif bénéficiaientd'unepriseenchargechirurgicale.: Parmi les 37 patients ayant bénéficié de la prise en charge non opératoire, 30 ont été traités médicalement avec succès.Soit 81% de réussite du traitement non opératoire contre 7 échecs (9%). Chez 7 patients (18,9%) où un recours à la chirurgie a étéindiquée, il s'agissait en peropératoire de 5 cas (13,5%) d'adhérences diffuses et de 2 cas (5,4%) de bride cicatricielle. Lalaparoscopieaété réalisée, dans les casd'adhésiolyse (5,4%)et la laparotomiedans les2cas (5,4%)derésectionanastomose.: La prise en charge non opératoire des occlusions sur brides est possible et garde une place de choix dans le nombreimportantdes laparotomiesprécoces,peut-être inutiles.
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