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Objectif

* Déterminer les circonstances de survenue de ces urgences
pédiatriques



Introduction

e La difficulté de la prise en charge des urgences pédiatriques a 'EHU
Oran , établissement a vocation« adulte » réside dans I'absence de
chirurgiens infantiles et de pédiatres au niveau de la salle de
déchocage , causant un probleme de « surcharge » rapporté au
probleme d’afflux de patients qui peuvent ne pas justifier d’'une prise
en charge pédiatrique urgente.



Matériels-Méthodes

* Etude rétrospective descriptive sur une période de 12mois (janvier a
décembre 2021) colligeant les parametres suivants : age ,sexe,
circonstances étiologiques, prise en charge, évolution



Résultats

* 385 enfants sont vus au déchocage.
e 3gés entre 1 jour et 15 ans.
* Sexe masculin 68% et sexe féminin 32%.



Les urgences chirurgicales
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Les urgences chirurgicales
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Les urgences médicales
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La prise en charge

* Les enfants recoivent initialement un traitement étiologique/
symptomatique et sont ensuite soit hospitalisés au service de
réanimation pédiatrique EHUO soit réorientés pour compléments de
soins dans les structures infantiles.



Discussion

les urgences chez I’enfant en neurochirurgies, ORL , maxillofaciale,
vasculaires , chirurgie cardiaque sont les specificites de I’EHUoran
expliquant la grande fréquence des evacuations notamment en
neurochirurgie , en ORL et en chirurgie vasculaire

les urgences médicales vues en salle de dechocage recoivent les

premiers soins, La reorientation vers les services de pédiatrie est dictee
par 1’évolution clinique



Conclusion

e Les circonstances étiologiques des urgences pédiatriques a I’'EHUO
nécessitent une prise en charge disciplinaire et nous souhaitons dans
le futur la présence des services de pédiatrie et de chirurgie infantile
pour que cette prise en charge soit complete et adéquate., en sachant
que 'EHUO offre des soins de haute qualité chez I'adulte



