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PERTE	DU	DROIT	DE	DOMICILE	



5	à	10%	DES	EVENTRATIONS	



	
largeur	de	l’orifice	≥	10	cm	

107	mm	

LES	GRANDES	EVENTRATIONS	

EHS	



AUGMENTATION	DE	LA	PRESSION	INTRA	ABDOMINALE	ET	ASCENSION	DU	DIAPHRAGME	
																		INSUFFISANCE	RESPIRATOIRE	/		SYNDROME	DU	COMPARTIMENT	ABDOMINAL	

Dessins	:	SP	Agnew	Ann	Surg	2010	

DES	RISQUES	PARTICULIERS	

DIFFICULTES	CHIRURGICALES	:	REINTEGRATION	ET	FERMETURE	DE	L’ORIFICE	



																			
COMMENT	MESURER	LE	RISQUE	DE	LA	REINTEGRATION	ET	DE	LA	FERMETURE	?	

•  LA	CLINIQUE	:	

•  L’IMAGERIE	+++	:	TOMO-DENSITOMETRIE	

	

COMMENT	MESURER	LA	PERTE	DE	DROIT	DE	DOMICILE	?	

-  parfois	évidente	

-  le	caractère	irréducYble	de	l’éventraYon	:	pas	suffisant	(adhérences)	

-  taille	de	l’orifice	

-  volumes	

-  mesures	staYques	ne	tenant	pas	compte		de	l’élasYcité	pariétale	……..	



Volume	ellipse	=	4/3	x	π	x	r1	x	r2	x	r3	
	

	syr	TDM	:	ACV	or	IHV	=	0.52	x	a	x	b	x	c	

TOMO-DENSITOMETRIE	

Calcul	manuel	



comparaison	volume	calculé/	volume	mesuré	(ARCHIMEDE)	

Méthode	de	calcul	fiable	



CALCUL	DES	VOLUMES	PAR	TDM	

Surlignage	des	espaces	

Calcul	des	volumes	par	le	logiciel	



Avant PPP (mm) Après PPP (mm) p 

Hauteur éventration 120,4 132,8 NS 

Largeur éventration 101,2 117,1 0,049 

Largeur mm droits D 111,4 118 NS 

Largeur mm droits G 110 114 NS 

Lg paroi antérolat 
D 

211 253,5 0,0076 

Lg paroi antérolat G 192,5 223,6 0,026 

Lg totale mm de 
l’abdomen 

625,5 709,5 0,0044 

AUGMENTATION	MOYENNE	DU	VOLUME	DE							
LA	CAVITE	ABDOMINALE	=		52,7%	



•  Volume	de	l’éventraYon	(VE)	

•  Volume	de	la	cavité	abdominale	(VCA)	

						RaYo	VE/VE+VCA	:	%	extériorisé	

RATIO	:	57,6%	



QUAND	PEUT	ON	PARLER	DE	«	PERTE	DE	DROIT	DE	DOMICILE	»	?	

15	à	20%	
	
	
	
	
			25%	
	
	
	
	
		20%	

?



		AU	DELA	DE	20%	DU	VOLUME	TOTAL	
EXTERIORISE	:	RISQUE	DE	SURPRESSION	





CONCLUSIONS	

•  Le	TDM	abdomino-pelvien	avec	étude	volumétrique	permet	:	

											-	d’évaluer	objec>vement	le	volume	viscéral	extériorisé	(	ra>o	VE/VE+VCA)	
	
											-	de	mesurer	la	taille	de	l’orifice	
	
											-	d’an>ciper	les	difficultés	de	réintégra>on	et	de	fermeture	
	
											-	de	sélec>onner	les	pa>ents	qui	devront	bénéficier	d’une	prépara>on	
														(Goni	Moreno,chirurgie	bariatrique,toxine	botulinique)	
	
											-	d’apprécier	les	résultats	de	la	prépara>on	
	
												
	
	
											
													
	
												

•  RATIO?				≥	20%	?	


