Fentes labiopalatines et vélopalatines a I’Hopital Protestant de N'Gaoundeéreé: Aspects épidemiologiques et cliniques.
Thérapeutiqgues chirurgicales et orthodontiques. (A propos de 145 cas)
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INTRODUCTION

Les fentes labiopalatines et vélopalatines sont des malformations congénitales dues a un défaut de fusion des bourgeons faciaux entre le 35¢me et
40e™e jour de vie intra utérine.[1] Ces fentes buccales sont des malformations fréquentes dans le monde avec une prévalence variant selon divers facteurs au rang
desquels I'age, le sexe, la race, 'exposition a certaines substances environnementales et des facteurs génétiques. Ces fentes assez fréquentes en Afriqgue n’ont
pas toujours bénéficié d’'une prise en charge optimale d'ou la nécessite d’'un traitement multidisciplinaire.

L'objectif de ce travail etait de decrire la prise en charge des fentes labiales a I'hépital Protestant de N'gaoundéré (Cameroun).

PATIENTS ET METHODE

Cette étude transversale descriptive a porté sur 145 cas de fentes labiales et s’est déroulée sur une periode de 25 mois. Les variables
sociodémographiques, clinigues et thérapeutiques ont éte etudiées. La comparaison des variables qualitatives s’est faite par le test de Khi 2. la valeur
P< 0,05 était statistiqguement significative.

RESULTATS

La classe d’'age la plus retrouvée était celle de 2-9ans (38,7 %). Le sexe masculin était le plus retrouvé 60%. Les musulmans étaient les plus
retrouves (43%). Les fentes labiales étaient les plus diagnostiquées (37,4%) et etaient completes chez 34% des cas. La cheéiloplastie était retenue
comme technique opératoire chez 94% des cas. L'obturateur palatin était I'appareillage orthodontiqgue le plus utilisé chez les malades (82%).
L'évolution était satisfaisante chez 82% des patients opéres.
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[2;9] [9; 16] loet+

Age (années) Type de fente

sexe Total Appareillages orthodontiques
Féminin Masculin Activateur Obturateur Plaqug
palatin Rotatrice
Caractere Incomplet 19 36 95 Sexe Eéminin 03 07 00
Complet 39 51 90 Masculin 03 10 03
Total 58 87 145 Total 06 17 03

Figurel: Fente labiopalatine et velopalatine complete Figure 2: fente vélaire complete

DISCUSSION ET CONCLUSION

Dans notre étude, nous avons retrouve une nette predominance du sexe masculin avec un sex-ratio de 1,5 en faveur des hommes. Ce réesultat est
similaire a celui retrouvé par Martelli et al dans une étude au Brésil [2] qui rapportait 64% de garcons atteints de fente. L'age entre 2et 9 ans
contradictoire a celui retrouve par Metomo et al dans son étude [3]; Les musulmans étaient plus retrouves car étude en zone septentrionale plus
peuplée par les musulmans. Les fentes labiales étaient les plus retrouveées comme chez Ratoarison et al . La chéloplastie selon Millard était la
modalité thérapeutiquela plus utilisee. Ce resultat est partiellement similaire a celui de Chen et al [4];. Notre travail a retrouvé chez les patients opéres
une evolution satisfaisante comme dans I'étude de Dixon et al en 1990.
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