


Hernie Hiatale: Objectifs

Définir la hernie hiatale

Citer 4 facteurs favorisants,

Citer 3 formes cliniqgues

Décrire 4 signes fonctionnels
Citer 3 examens complémentaires
Citer les principes du traitement
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Définition

 Hernie hiatale = passage permanent ou
Intermittent d'un ou de plusieurs
organes intra abdominaux dans le
thorax par l'orifice oesophagien du
diaphragme.

* Plus frequente chez les femmes et est
asymptomatigue dans 80% des cas.
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Paroir abdominale postérieure : vue interne

POUR LE DIAPHRAGME, VOIR AUSSI LA PLANCHE 181

Hiatus de la veine cave inférieure

Diaphragme

Centre tendineux du diaphragme
CEsophage et nerfs vagues
Pilier droit du diaphragme

Pilier gauche du diaphragme
Ligament arqué médian

Aorte et conduit thoracique

Nerfs splanchniques grand,
petit et imus, et veine
lombaire ascendante

Ligament arqué médial
Ligament arqué latéral

Tronc sympathique

Ligament longitudinal
antérieur

Muscle carré des
lombes

Muscle petit psoas
Muscle grand psoas

Muscle transverse de
I'abdomen

Muscle oblique interne

Muscle oblique externe
Muscle iliaque

Ligament sacro-coccygien
antérieur

Epine iliaque antéro-supérieure
- Muscle piriforme

Epine z o

ili:;que % $ = - — 7 Muscle coccygien

antéro-

inférieure Epine ischiatique

Ligament inguinal (de Poupart)
Muscle obturateur interne
Muscle recto-coccygien

Arcade tendineuse du muscle
élévateur de IYanus

Lacune vasculaire

(pour les vaisseaux fémoraux)
Ligament pectiné (de Cooper)

Ligament lacunaire (de Gimbernat)

Symphyse
pubienﬁ 3 Muscle élévateur de I'anus

Membrane obturatrice Petit trochanter

Fascia supérieur
du diaphragme uro-génital

Pecten du pubis 4
(ligne pectinéale) Urétre et muscle recto-urétral = \ Jl‘:"";
< A
Tubercule pubien Rectum 37
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Veine cave Centre
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Epidémiologie, Etiopathogénie

» Epidémiologie: fréguente chez nouveau-
né, nourrisson, adulte a partir 40 ans et
chez la femme.

* Facteurs favorisants: faiblesse
meéesenchymateuse moyens de fixite, age
avance, interventions chirurgicales,
obeésite, la grossesse, emphyseme
bronchique, facteurs congénitaux.

Pr Dembélé BT FMOS/Bamako- 10
Mali



Estomac
ascensionné
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Hernie Hiatale Axiale

Hernie par glissement du cardia dans le thorax:
a plus fréquente, deformation en entonnoir de
partie supérieure estomac. Reversible au début,
ne peut étre constate qu'en position horizontale.
=» insuffisance du sphincter oesophagien
inférieur (SOI), =» reflux gastro-oesophagien.

Fixation cardia dans thorax par inflammation et
atrophie bas cesophage: = devient permanente.

30% adultes et 70% sujets plus 70 ans.
asymptomatiquercans 3@ sdes cas 13
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Hiatal Hernia

Esophagus
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Oesophage
Hernie hiatale
Diaphragme

Estomac

)elé BT FMOS/Bamako-
Mali

Condition normale

17




Hernie hiatale para oesophagienne

 10% des cas: passage partie grosse
tubérosite (jusqu'a tout I'estomac) dans
meédiastin a coté cesophage (le cardia
restant en place).

« = Volvulus partiel estomac avec troubles
d'évacuations jusqu'a la sténose du pylore.
Quand tout I'estomac est passé dans le
thorax on parle de "upside down stomach".
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Forme mixte

 Dans 3/4 des cas, cardia monte également
avec estomac dans hernie para
cesophagienne

* Volvulus estomac ou cesophagite de
reflux.
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Clinique

dDouleurs oesophagiennes, a propagation
ascendante, épigastrique ou retro-sternale (signes
du RGO). Causeées par hernie hiatale: vives ou
modeérées, sous forme crampes ou de tiraillement.

* Pyrosis, Regurgitations
. Eructations fréquentes, Crises de hoquet,
Dysphagie discrete, Vomissement par réflexe.

 Dyspnee, Tachycardie, Angor de poitrine

« EXAMEN PHYSIQUE : souvent négatif.
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Para clinique 1

Rx-THORAX : Poche a air gastrique
projetant sur coeur ( face ), ou derriere
ceceur ( profil )

TOGD : ( clichés en position "téte en bas" )
- Positon cardia par rapport a ’hiatus
- Herniation
- Reflux, Oesophagite, Ulcere
- Evacuation gastrique
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Para clinique 2

ENDOSCOPIE : avec biopsie

MANOMETRIE : de tout I’'cesophage en
determinant la position du SOI

TEST DE BERSTENSTEIN : provoquer
la symptomatologie en injectant I'HCL
dilué dans le bas oesophage.

PH-METRIE: Oesophage - Estomac.
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Diagnostic différentiel

Ulcere gastro-duodénal

Lithiase de la vesicule biliaire
Colopathie, Achalasie, Angine de poitrine
Cancer,Tumeur bénigne de I'cesophage
Diverticule de ’'cesophage

Autres hernies diaphragmatiqgues
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Figures adaptées de wwnw yoursurgety.com
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Bébé avec Hernie
Bébé Normal Diaphragmatique

Partie de I'intestin dans
le thorax, passant a travers
un orifice diaphragmatique
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BOCHDALEK HERNIA

Intestine protruding
through hole in
diaphragm
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Complications

Volvulus intra-thoracigue de |'estomac
Hémorragie digestive, Anemie
Oesophagite par reflux

Ulcere du collet dans les volumineuses
hernies hiatales.
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Traltement
 Moyens : Médicaux et Chirurgicaux

« Méthodes Médicales : Pansements
gastriques, Anti-H2, Regles hygieno-
dietéetiques (pas alcool, tabac, boissons
gazeuses, repas copieux, décubitus dorsal)

« Méthodes Chirurgicales : Reduction de la
Hernie, raprochement des Piliers,
Gastropexie, Fundoplicature, Vagotomie
supra-selective!!
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Indications

» Hernie axiale : 90% asymptomatique, a
opérer si RGO. Grande hernie axiale =
hernie mixte

* Hernie para cesophagienne et mixte :
Chirurgie

* 95% guérison apres chirurgie
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Voies d’abord

* LAPAROTOMIE: Classique

* LAPOROSCORPIE: Coelio-chirurgie
Gold standard
d Avec ou sans Prothese (Meches)
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TOUPET
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Fundoplicature par manchette partielle antétieure,
section vaisseaux courts estomac, gastropexie, hiatoplastie

-
/ oy 3

N,
DOR \ T\

KNEIST W,
RFA, 2003

Pr Dembélé BT HMOS/Bamako- 46
Mali



Fundoplicature: Manchette partielle antérieure sans
section vaisseaux courts, Gastropexie, hiatoplastie

DOR

KNEIST W,
RFA, 2003
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