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LES OCCLUSIONS INTESTINALES NEONATALES AU CHU SYLVANUS OLYMPIO DE LOME (TOGO)

NEONATAL INTESTINAL OBSTRUCTION AT SYLVANUS OLYMPIO TEACHING HOSPITAL OF LOME (TOGO)

GK AKAKPO-NUMADO', MA BOUME', KA MIHLUEDO-AGBOLAN', K GNASSINGBE', El MONNEY
DEIDO EPESSE', KA SAKIYE’, YS SANNI', H TEKOU'

1 Service de Chirurgie pédiatrique du CHU Sylvanus Olympio de Lomé. BP 57 Lomé TOGO.
2 Service de Chirurgie Générale du CHU Sylvanus Olympio de Lomé. BP 57 Lomé TOGO.

RESUME

Introduction : Les occlusions intestinales néo-natales (OINN) nécessitent un diagnostic précoce et une prise en charge adéquate.
Dans nos pays en voie de développement, le diagnostic est souvent tardif et la prise en charge se fait dans des conditions non
optimales, avec un taux de mortalité encore élevée. Notre étude avait pour but de préciser les aspects actuels des OINN au CHU
Sylvanus Olympio.

Matériel et méthodes : C'était une étude rétrospective sur dossiers des enfants de moins de 30 jours, traités pour OINN au CHU
sylvanus Olympio entre 2002 et 2011. Le diagnostic d'OINN était retenu surtout sur les éléments cliniques. Les aspects
épidémiologiques, diagnostiques et thérapeutiques ont été étudiés.

Résultats : En 10 ans, 64 enfants (42 garcons et 22 filles) ont été traités pour OINN. L'dge moyen a I'admission était de 4 jours. Les
OINN étaient hautes 9 fois et basses 55 fois. Il y avait 28 maladies de Hirschsprung (43,75%), 23 malformations anorectales
(35,94%), 5 sténoses duodénales, 4 atrésies duodénales, 3 atrésies jéjunales et une complication du canal omphalo-mésentérique.
Quarante neuf enfants ont été entierement traités au CHU Sylvanus Olympio : les résultats ont été bons dans 40 cas avec un recul
moyende 4 ans;ilyaeu9 déces. Onze enfants étaient traités par des missions humanitaires et 4 étaient perdus de vue.

Conclusion : La mortalité globale a baissé mais des efforts doivent encore étre faits en vue d'un diagnostic précoce, gage d'un
meilleur pronostic.

Mots clefs : Occlusion intestinale néonatale ; maladie de Hirschsprung ; malformation anorectale ; atrésie intestinale ; canal omphalo-
mésentérique, Togo.

SUMMARY

Introduction: Neonatal intestinal obstructions (NNIO) need early diagnosis and accurate management. In developing countries, the
diagnosis is often late, and treatment conditions are not optimal, so the mortality rate remains high. This study aimed to specify
currentaspects of NNIO at Sylvanus Olympio Teaching hospital of Lomé.

Materials and methods: This is a retrospective study, carried on files of children less than 30 days, treated at Sylvanus Olympio
Teaching hospital from 2002 to 2011. The diagnosis of NNIO was retained especially on clinical features. Epidemiological, diagnostic
and therapeuticaspects were studied.

Results: During 10 years, 64 children (42 boys and 22 girls) were treated for NNIO. The mean age at admission was 4 days. The NNIO
were upper in 9 cases, and lower in 55 cases. There were 28 Hirschsprung diseases (43.75%), 23 anorectal malformations (35.94%),
5 duodenal stenosis, 4 duodenal atresia, 3 jejunal atresia and one complication of omphalo-mesenteric duct. Forty-nine children
were treated entirely at Sylvanus Olympio Teaching Hospital: results were good for 40 with a mean follow-up of 4 years; nine children
died. Eleven were treated by humanitarian missions, and 4 lost touch.

Conclusion: The global mortality of NNIO decreased, but effort mustbe done for early diagnosis, which leads to better prognosis.

Key words: neonatal intestinal obstruction; Hirschsprung disease; anorectal malformation; intestinal atresia; omphalo-mesenteric
duct; Togo.
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