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ETATS DES LIEUX




INCLUSIONS DANS LE REGISTRE

Nouveaux cas 2008:

Nouveaux cas 20009:

Nouveaux cas 2010:

Nouveaux cas 2011:

Nouveaux cas 2012:

Nouveaux cas 2013:

Nouveaux cas 2014:

Nouveaux cas 2015:

149

159

156

152

162

156

Suivi a 1 an 2008:

Suivi a 1 an 2009:

Suivi a 1 an 2010:;

Suivia 1l an 2011;
Suivia 1 an 2012;
Suivia 1 an 2013;

Suivi a 1 an 2014;

Suivi a 1 an 2015;

147

157

130

135

160

156




Nouveaux cas 2016: 177 Suivia 1 an 2016: 164

Nouveaux cas 2017: 155 Suivia 1 an 2017: 50

Nouveaux cas 2018: 55 Suivia 1 an 2018: 3

Nouveaux cas 2019: 7

TOTAL: 1662
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> Plus d’années cloturées

» S’ily a des AO n'ontinclus dans le registre depuis 2008 -
remplir les fiches de recueil pour les récupérer

‘ Etre le plus exhaustif possible
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» Hébergement des données au CHU de Lille

» Meéme présentation mais remplissage plus fluide, plus intuitif

» Insertion de ses données directement sur I’e-CRF avec ses propres
codes

» Possibilité pour chaque centre d’extraire ses données pour faire ses
propres statistiques




NOUVELLES FICHES

REGISTRE EPIDEMIOLOGIGUE DE L'ATRESIE DE LAESOPHAGE Cracm
PRI T S REGISTRE EFIDEMIGLOGIQUE DE L' ATRESIE DE L /FS0FHAGE Cratm
FICHE DE RECUEIL A 1 AN mmemmees e

Code Patient i caem - i st bkl - b—t—)

| Fefus des parents de participer am regisire [ | Code Patient punir contrs - remies incisio) ] - ) (0 s iy c-moore nigns Con e de itiven o)
Lenfirene Initiale(s) Nom - ) Prénome_ - i)
'“'":'Ilﬂrl[ | 1 Prémom it | .
! #) Nom Sese: ML FL Date de naissanee: oo L1 1 .
Mdﬂm L N L ! I L ! N N y Vit i s shave i oy riservy Cinls s Selfivincet
D de [0 cRBdo candingee foursi Complications avent lige d'im an
DAESANCE Vicha vadbles par
O Orui O Hem
Réperméabilisation fistule - O Orui O Hem
Codz Postal conmmme de rEsidenre rejebke] e Date
HNom: de ka compnme de résidence : PR I T .
e | Traitement O Chinmrgical O Endoscopigune [lesZ
Procréation Medicalement Asziztée O o O¥en [ hcoom . . ) i
Crossesse L] {oser 1 pour Usiques, 2 poss Gmeliire s 3 Mulip (> 23) Etenuseanmmm.qu.esymptnma.uque : O Orud O Hem O Inconnua
Dingnostic ansénaral Oow  [¥ea Si oui, date du diagnostic —
[ Echographie O&FM OO Les Date 1ére dilatation - P Y T R
[ Cul de Sac supérisur visible [ Enzymes digestives Dite dermitre diltation: L
[] Vomissement ou mouvement de déglutiion.  [] Anomalies astomac (petit ou non vi)
. Nombre de dilatations au total - | M-
[] Hydrarmios [ Inconm
\ . . - - - I_HuqfuimmrhmierEmizm
Consuliation specializes antenatals [ Cha [Hea [ lneonm _
. Gestes operatoires :
Inborn [ Cnd [¥en
Antécédents familiars d"atrésia de 1'esophage || (Mdstss 0 pow Non, 1 pos Pass. 2 pour Mars, Chirursie antivefiu:: O 0w O Nen ot
3 pour Frairiz, # pour Inconmu))
Antécédents familian: 4" mtres malformations O tha O¥on O inconm Date | |, o a1
T ATCD de malfirmutions, procaer
Gastrostomie : O O O Hon O Inconna
'_ﬂﬁinlm | Date ) , . I . I ) I I
Diate de diagnostic post-natal Ll —a L1
Poids (g) LJ_L_1_1 Taille {on) el Terme (SA) Do) Aa - O o O Hen o1
ApgarS bl Apear 17
Ape de Ia mere 3 la naizzance bl

e Carrw e Ridilirenca 3 ot T emscpinge — | Iopeml Jasnre e Fimsden S350 LILLE Cadex b pinge - Higrtal jewara o Flandra 55007 LILUE Cadere 1

b SCHACHAchrg-bla fr
Vatdle CEREHTTH L Do




» Beaucoup de changements sur la fiche de recueil initial moins
sur la fiche de recueil a 1 an

» Sides items posent problémes, ne pas hésiter a me contacter

» Ne pas oublier d’envoyer le compte-rendu d’échographie
cardiaque qui est demandé dans le recueil initial




QUELQUES RESULTATS : 1008 AE TYPE Ill

— N (%
[CO 5% (593 1005
383 (42.4) 903
110 14.9 760
132 (133 091
[ 371673 094
13 (1.4) 015
502 (92.5 543
2610 (2060 to 3075) 1003
38 (351039 088
305156 877
23.0 (15.0 to 47.0) 953

Number of admission in the first 1 (0to2) 599
year

Total duration of hospitalization in 31.0 (17.0 to 64.0) 1001
the first year (d)




N (%) N of data
available

treatment
Inhaled treatment : 519

539 (95.2) 566
67 (6.9) 974
tracheoscopy

131 (13.1) 999
50 (5.0) 998
15 (1.5) 996
Inhaled treatment




1002 250 (25.0)
1000 144 (14.4)
1000 145 (14.5)
994 144 (14.5)
Anorectal 998 90 (9.0)
imbs 998 77 (7.7)
Congenital esophageal 873 19 (2.2)
stenosis

VACTERL 1007 191 (19.0)
CHARGE 434 15 (3.5)
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Prenatal diagnosis

Birth weight (g)

Associated

abnormalities
None
Heart
Other

Difficult anastomosis
Thoracotomy

Thoracoscopy

Death (n=48)

26 (54.2)
14 (29.2)

25 (52.1)

1683.5
566.0

5 (10.9)
30 (65.2)
11 (23.9)

14 (48.3)

31(91.2)
2 (5.9)

Univariate analyses
Alive (n=900)

538 (60.0)
111 (12.5)

322 (36.2)

2595.6 +
693.2

442 (49.5)
198 (22.2)
253 (28.3)

213 (24.2)

836 (94.0)
61 (6.9)

P
0.42
0.001

0.027

<0.001

<0.001

0.003

0.46
1.00

Multivariate analysis
OR (95%Cl) P
2.96 (1.08 to 0.034
8.08)
1.03 (0.42 to 0.95
2.54)
0.52 (0.38 to <0.001
0.72)*
0.002
1.00 (ref.) -
6.09 (1.96 to 0.002
18.89)
1.78 (0.47 to 6.83) Bea
1.93 (0.83 to 0.13
4.46)




