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Contexte

e Dumping Syndrome (DS)
— Trouble de vidange gastrique
— Anomalies de régulation de la glycémie apres u
— Diagnostic HPO

 Conséquences
— Troubles de croissance . S
— Difficultés alimentaires, troubles digestifs (diarrhées)
— Malaise, convulsions

* Dans |'Atrésie de I'CEsophage (AO
[ruresie de [ sophage (AO) 29%
— Décrit apres chirurgie antirefux o
— 2016: Fréquent apres chirurgie d’une AO l .

Association Frangaise de I’Atrésie de I'CEsophage



Objectifs

« A quoi est-il dii? AIZENA

— Physiopathologie mal connue
— Traitements symptomatiques

pour une
Cuisine
I~ Réussie

IDEES
Recettes @ A 5

Objectifs:
Analyser le r6le des troubles de régulation du systeme
nerveux autonome dans le DS chez I'enfant opéré a la naissance
d’'une AO (espace RR : holter ECG).

* Evaluer les troubles de la vidange gastrique dans cette méme population
(scintigraphie gastrique)
e Confirmer la prévalence du DS dans I’AO par 'utilisation du HG

e Etudier la reproductibilité du DS sur différents repas au cours de la
journée d’un méme enfant et de proposer une alternative validée a ’'HPO

pour le diagnostic de DS chez I'enfant (HG).



Méthodes
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— Etude multicentrique
Prospective, 18 mois, DUMTORING
n=15

— AO types “I et IV Iszgz;?:ggrl]iir:que, HG, HolterECG, Examen clinique, HG
— Enfants agés de 3 mois

2-3 mois 6 mois

Information Consentement Fin de I’étude groupe sans DS Fin de I"¢tude groupe DS

VO V1 V2 V3 V4



Résultats attendus / Perspectives

Caractérisation
physiopathologie
DS: mieux le
comprendre,
mieux le soigner
Prévalence
certainement sous
estimée par la
précédente étude
DS transitoire
(disparition a 6

Recherche
systématique
Intégration dans
PNDS AO :
recontrole HG /
arrét traitement
Elargissement
U1 HAS
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