EEENY Evoquer diagnostic différentiel / Signes d'alerte

® \Jomissements en jet, nourrisson de 2-8 sem. - sténose pylore ?
® Vomissements bilieux (vert fluo) - obstruction intestinale ?
® Fontanelle bombeée, signes neuro. - trouble neurologique ?

Interrogatoire et
examen clinique

Régurgitations simples Suspicion RGO pathologique

(régurgitations extériorisées ou RGO occulte)

. : Au moins 2 symptoémes évocateurs ? CEsophagite ? APLV* ?
@ examen compléementaire

® Refus de s'alimenter . o ® Eczéma
l ® Retard de croissance * Hematemese ® Atopie familiale
® Chgt de comportement (pleurs, irritabilite) - DIERNEES G el + Diarrhée chronique

N . . . de croissance !
, . ® Symptémes respiratoires/ ORL récurrents + Rectorragies
Réassurance parentale et conseils |

] ! il

o o Orient Eviction PLV
Si besoin +regurgitations @ régurgitations VNS srlpeénc;iiste —> pdit ;Iélczlzr;m puis
- ”” > extériorisées « RGO occulte » pour EOGD"* e
Mesures hygiéno-diététiques par
étapes successives l l

® Fractionnement des repas si
volume trop important

/ Mesures hygiéno- pH-métrie ou pH-
® Epaississement du lait

diététiques impedancemeétrie () arr?é_lio!'at“ Améliorat’ pdt
pdt eviction éviction puis
réapparit’ a
selon contexte ) ) réintroduct’
l L J' i Si cesophagite
Anti-acide Normal Pathologique confirmée

l |

1. Mesures hygiéno-

Aggravation Eviction PLV

e Signe d'alerte ? 2 a4 sem. puis
e APLV* ? réintroduction

Evolution

favorable (1a2sem.)

Orienter
spécialiste

!

. Reconsidérer
Reconsidérer

+ selon contexte ; ; diétetiques Mesures hygiéno- le diagnostic .
le diagnostic : q s e APLV
2. Eviction PLV puis dietetiques
pH-métrie ou pH- réintroduction +IPPpdt 4 a 8 sem.

impédancemétrie 3.t Anti-acide (1a 2
sem.) +IPPpdt4 a

l 8 sem.

si pathologique

Amélioration l i Echec

IPP pdt 2 i : o
448sem. Réévaluer régulierement Orienter spécialiste

*APLV : allergie aux protéines du lait de vache
**EOGD : endoscopie cesogastroduodeénale




