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Pr Ag Balla Diop 

Chirurgien viscéral/laparoscopie 

Proctologie médico-chirurgicale/Laser 

 

Rapport Médical 

 

Mme Nafissatou Gaye Ndao 47ans, aux antécédents de myomectomie pour myomatose utérine 

et de FIV, a été admise le 04 juin 2023 dans un tableau d occlusion intestinale aiguë. Le bilan 

clinique et radiologique avec le scanner abdominal montrait une dilatation importante de anses 

avec zone transitionnelle grêlique en rapport probable avec des brides. Une laparotomie 

exploratrice a retrouvé une occlusion sur brides avec des adhérences serrées et un utérus 

polymyomateux. Une section de brides et adhesiolyse large étaient réalisée. Les suites 

opératoires immédiates étaient simples avec cicatrisation de la plaie opératoire.  

Elle a été réadmise le 30/6/23 avec notion de toux quinteuse précédant des douleurs 

abdominales aigues et vomissements. L’examen montrait contracture abdominale et issue de 

liquide purulent à travers la plaie réouverte. Une exploration était réalisée et mettait en évidence 

un lâchage de paroi aponévrotique et une issue de liquide digestifs à travers des perforation 

multiples du grêle. Une résection était réalisée suivi d’une iléostomie et d une myomectomie 

pour permettant la reintegration. Une fistule était notée en post opératoire et traitée 

médicalement avec des suites opératoires simple et cicatrisation de la plaie et appareillage de 

l’iléostomie.  

Une décision de rétablissement était prise et réalisée le 18/09/23. Elle était faite par voie élective 

par anastomose grelogrelique. Les suites étaient simples.  

Actuellement Mme Ndao fait des pansements de la plaie et est sous traitement martiale pour 

anémie a 9 , antalgique et régulateur du transit.   

Ce rapport est établi sur sa demande pour servir de renseignement.  

Cordialement 

 


