Cure de jonction pyelo-uréterale
ou pyeloplastie
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Le systéme urinaire se compose :

_De 2 reins quifiltrent le sang et
fabrique l'urine

_De 2 uretéres qui acheminent l'urine
vers la vessie

_D’une vessie qui est un réservoir
permettant de récolter 'urine

_D’un uréetre qui permet I'évacuation Urétre ——
de l'urine vers l'extérieur.
Vessie
Urétre

La pyéloplastie, quest-ce que c’est ?

C’est 'opération qui vise d faire une réparation de la zone
rétrécie entre le bassinet (juste apreés le rein) et l'uretére
(tuyau entre le rein et la vessie) pour que I'urine puisse de
nouveau s’écouler normalement.

Cette maladie peut rester asymptomatique ou bien se
décompenser au fil de la vie. Dans ce cas, elle provoque
des douleurs sourdes et répétées au niveau du rein lors de
boissons abondantes ou encore des infections urinaires
fébriles & répétition, la formation de calcul,... A terme, elle
provoque la destruction du rein.

Avant Uopération

Pour aller au bloc opératoire, votre enfant devra:
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Jonction
pyélourétérale

Urétre

_Avoir vu I'anesthésiste. Vous recevrez un carnet avec toutes les informations pour 'opération. Vous y
frouverez aussi les consenfements a la chirurgie et & 'anesthésie que vous devrez signer avant lopération.

_Rester a jeun (pas boire, pas manger) 8h avant. Il pourra peut-étre boire de I'eau sur consigne de

'anesthésiste.

_Aller se laver avec le produit adapté donné par les infirmiers si ca n'a pas été fait & la maison (la veille

au soir ou le jour-méme).

_ Enfiler une chemise d’opération (sans sous-vétements) avec un lange propre.

_Sivotre enfant présente de la foux, un nez qui coule, de la fiévre, des diarrhées et/ou vomissements,

signalez-le a 'équipe infirmiére.



_Vous pourrez rejoindre votre enfant en salle de réveil. Le bloc opératoire nous appelle dés la fin de
intervention pour que vous soyez Ia quand il se réveille.

Apres Uopération

_Enfonction de I'dge de votre enfant, les sutures seront différentes:
_Bébés: 1 petit pansement
_Chezles plus grands: plusieurs petits pansements
C’est par [d que sont passés les instruments lors de 'opération.

_Des antidouleurs seront donnés d’office pendant les 24 premieres heures pour éviter 'apparition de
la douleur. Si celle-ci est tout de méme présente, n’hésitez pas a appeler 'équipe infirmiére.

Afin de permettre une bonne cicatrisation, un ou plusieurs drains seront laissés en place apres 'opération,
selon la fechnique opératoire du chirurgien et I'dge de votre enfant.

_Undrain de néphrostomie : fin tuyau qui part du bassinet et ressort & la peau du coté opéré. Un petit
sachet sera collé par-dessus pour récolter I'urine.

_Une sonde J]: invisible, elle est placée entre le bassinet et la vessie

Durant I’hospitalisation, il vous sera demandé de conserver les langes quand vous changez votre enfant
pour que nous puissions évaluer la quantité d’urine.

Le chirurgien vous expliquera combien de temps les drains seront laissés en place et la durée
d’hospitalisation.

_Un antibiotique sera prescrit par le médecin pour éviter les infections.

_Vous pourrez quitter I'népital aprés 1 ou 2 jours.

Consignes pour le retour a domicile

Ala maison, vous devrez surveiller les points suivants :

_Si vous rentrez a la maison avec un drain de néphrostomie, il faudra vérifier que votre
enfant urine régulierement par les voies naturelles. Le drain sera noué et recouvert d’un
pansement.

_Contacter les urgences ou votre médecin traitant si:
_Vous remarquez un saignement actif.
_Votre enfant fait de la température
_La douleur est incontrélable malgré les antidouleurs prévus.
_Voftre enfant n‘arrive plus a uriner.
_Le pansement devient sale.

Le chirurgien vous donnera les consignes pour la reprise de I'école, du sport et la poursuite
des antibiotiques.

Léquipe vous souhaite un bon retour.



Nous sommes & votre disposifion pour toute information complémentaire au
04 321 66 35 (salle 57)
04 32160 45 (Urgences)

ou chez votre médecin traitant
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